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はじめに

 わが国では、2005年現在、65歳以上の高齢者が、人口の20. 1％を占め(総務省統計局，2006)、今後世界一の

速度で高齢化が進む。高齢社会が進む中、介護を必要としないで自立した生活を極力長く続ける、すなわち健康

寿命を伸ばすことが強く求められている(Katzら，1983;辻，1998)。 RoweとKahn(1987)の提唱するsuccessful

agingを達成し、高齢になっても自立した生活ができる人を一人でも多く育成することは、高齢者個々の幸福を

もたらすばかりか、社会負担の軽減につながり、国家としても大きな利益がある。

 現在、介護予防の様々なアプローチがなされており(厚生労働省，2005)、とりわけ筋力トレーニング(レジ

スタンス・トレーニング)は、高齢者の筋力増加に効果があることが報告され(Evans，1999;Delecluseら，2004)、

健康寿命延伸の具体的な方法として注目されている(ACSM，1998;厚生労働省，2005)。

 ところが、筋力トレーニングがいくら効果的であっても、高齢者が「参加しやすい」介護予防教室でなければ

普及は見込あず、より身近な地域で事業展開されることが求められている。しかし、行政努力だけでは、マンパ

ワーや予算面で明らかに限界がある。そのため、民間委託はもちろんのこと、介護予防運動に共鳴する地域ボラ

ンティアと行政が協力し、低コストで筋力トレーニングを普及できる事業モデルを早急につくる必要がある。本

研究では、高齢社会を良くしたいという熱意に駆られたボランティアで構成された市民団体が、独自に取り組ん

だ2年間の介護予防事業について検討し、地域に普及する介護予防事業のモデルとしての可能性について考察し

たい。

 また、介護予防教室の頻度は、せいぜい週に1回から2回であり、多くは3ヶ月程度で打ち切られてしまう。

例え開催期間中、介護予防教室で運動したとしても、それだけの運動量では、加齢に伴う筋力低下(Larsson

ら，1979)や骨量低下(Meltonら，1992)を阻止するには不十分である。従って、家庭での運動実践が不可欠

であるが、従来のアプローチには、教室で指導した運動を家庭でも実践するよう促し、習慣化できるよう支援す

るという観点が欠如している場合が多い。そこで、今回は月1回の介護予防教室の中で、教室で指導する運動メ

ニューの精査もさることながら、家庭での運動実践支援ツールとして、健康になりま帳を作成し、これを介した

運動継続支援システムを試行的に構築し、検討することを目的とした。
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1 方法

1) ふれあいサロン

 ふれあいサロンの具体的な実施内容については、昨年度の本所報(小笠原ら，2006)に記載しており、ここで

は概要のみにとどめる。

 ふれあいサロンは、2003年に発足した市民団体「高齢社会をよくする下関女性の会ホーモイ(以下ホーモイ

と略)」が行う事業の一つである。サロンは、2003年11月から、1月を除く毎月第一土曜日に本学近郊の大学

町公民館で行っている。対象者は、配布したチラシKロコミ、会員の働きかけなどがきっかけとなり参加した地

域の高齢者であり、特別な参加制限はなく、無料(弁当代は実費)で自由に参加できる。

 ふれあいサロンでの筋力トレーニングは、本学に筆者が赴任した約半年後の2004年5月より実施された。そ

のたあ、データ集計は、2004年5月から2005年3月までを2004年度、2005年4月から06年3月までを2005

年度とする。なお、2005年3月は、季節はずれの大雪のため急遽実施を中止した。

 ふれあいサロンの担当スタッフは、ホーモイのサロン担当者数人と健康運動指導士1人である。サロンの基本

メニューは、健康講話、手遊びを交えた軽体操、筋力トレーニング、合唱で午前のメニューを終了する。そし

て、昼食を食べた後、折り紙や工作などを行う。メニュー構成や内容は、スタッフの都合や季節に合わせ、臨機

応変に対応した。

2)ふれあいサロンでの運動

 ふれあいサロンにおける運動の目的は、正しいトレーニング方法の習得、仲間と一緒に楽しく過ごす、そして

家庭での運動の奨励の3つとした。サロンでの運動メニューは、昨年度の本所報(小笠原ら，2006)で報告した

通りであり、頭の体操、ストレッチ体操、バランス運動、リズム体操、踏み台運動、筋力トレーニングを1時間

程度行った。サロンでの標準的な運動メニューは、2004年度から2005年度にかけて変更していない。

3)家庭での運動実践と記録の奨励

家庭では、図一1に示したように、できるだけ歩数を上げること、有酸素運動(特にウォーキング)、スト

レッチ体操、筋力トレーニング(特に踏み台運動と腹筋運動)をホームワークとして実践するように奨励した。

時間をみつけて

元気高齢者創出運動

踏み識㎜

筋トレ
・a  ウォ白キングや

  踏み台前後に

llll

柔軟体操

   有酸素運動
できれば毎日30分、週180分以上

1日一万歩！

日常生活での動き
家事、買い物、仕事などで一歩でも多く

    6000～7000歩、. 

図一1 健康運動の概念
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この家庭での運動実践の原則については、2004年度から2005年度にかけて変更していない。

 ふれあいサロンは、月に1度の運動指導に過ぎない。加齢に伴う体力低下に歯止めをかけるためには、ふれあ

いサロンでの運動量だけでは不十分である。従って、家庭での運動が継続して行われ、必要な運動量が確保され

なければ、体力低下防止を期待できない。そのため、指導者は、自主的に運動を実践し、それを習慣化するよう

に働きかけ》実践した運動を「健康になりま帳」に記録することを求めた。

4)2004年度版「健康になりま帳」を活用した運動指導

 2004年度版「健康になりま帳」は、福岡市健康づくりセンターの開発による運動・食事記録紙(小笠原ら，

2001)を高齢者向きにアレンジしたもの(小笠原ら，2003)に改良を加えたものである。運動に関する記録項目

は、一日歩数、ウォーキング時間、踏み台運動時間、ストレッチ体操、腹筋回数とした(表一1・図一2参照)。

表一1健康になりま帳に関わる仕組みの変更点

項  目 2004年度版 2005年度版

記録項目 運動 一日歩数

Eォーキング時間

･み台運動時間

Xトレッチ体操

?ﾘ回数

一日歩数

Eォーキング時間

･み台運動時間

ﾘ力トレーニング(自由記載)

Xトレッチ体操(自由記載)

食事 三食のバランス

ﾔ食

食事の記録はなし

初回時の指導
記録の説明に十分な時間をさけないままになっ

ﾄしまった

記録項目を絞り、絵を入れてわかりやすい工夫を

ｵ、時間をとらなくても理解がしゃすくなった

運動の目的 なし 1ヶ月の目標欄を設けた

記録スタイル 半年記録できるA4版冊子 1ヶ月記録できるA3版(半分に折って使用)

提出 参加月に持参 前月分を提出し、当月分の用紙を配布

欠席した時 指導者がみることができない
前月分の記録用紙と返信封筒を送付し、前月分

��

      、tィードバック サロンの空き時間に指導者がチェック
前月分を1ヶ月間でチェックして複写(研究デー

^用)し、翌月参加時に返却
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さらに、食事については、朝食、昼食、夕食の3食における、主食(糖質)、野菜、たんぱく質の摂取に丸をつ

けることを求めた。

 これらの記録項目に加え、踏み台運動の注意点、腹筋運動のやり方、ストレッチ体操の図説を合わせ、半年間

記録できるA4版の冊子を作成した。指導者は、この冊子を各参加者に配布して、記入することを求め、ふれあ

いサロン参加時に持参するように奨励した(図一3)。

半年間記録できる綴じ込みタイプ

鐸i:驚li謙1

無
盤

ノヘ a@ドひまコ ロいや トじノわ ヒナロノノを ベ ミリ

毎月健康になりま帳
を持参

参加

ふれあいサロン

指導者が健康になりま帳をそ
の場でチェックしてフィード

バック

図一3 2004(平成16)年度における健康になりま帳の流れ

ふれあいサロン時に健康になりま帳を持参した参加者については、指導者が記録をもとに口頭でアドバイスを

し、励ましのコメントを付してフィードバックした。

5)2005年度版「健康になりま帳」を活用した運動指導

 2005年度版「健康になりま帳」は、前年度の反省をもとに大幅に変更を加えた。

①記録スタイル

 記録のスタイルは、昨年度の半年間記録できる冊子を改め、1ヶ月記録できるA3版(半分に折ってA4とし

て使用)に変更した(図一4参照)。これは、1ヶ月間でA3版1枚のスタイルであり、毎月配布した。

②記録項目

 記録を簡略化するため、項目は、一日歩数、ウォーキング時間、踏み台運動時間、ストレッチ体操(自由記

述)、筋力トレーニング(自由記述)の5項目に絞り、食事記録は削除した。また、運動の5項目については、

1ヶ月の目標欄を設け、自由に記載を求めた。

③指導スタイル

 健康になりま帳を用いた指導スタイルは、表一1および図一5に示したように、前年度から大幅に変更した。

指導者は、健康になりま帳を毎月各参加者に配布して、記入することを求め、ふれあいサロン参加時に持参する

ように奨励した。

 次月にふれあいサロンに参加した時に、新しい健康になりま帳を配布して記録を続けるように指導し、記載さ

れた用紙を回収した。

 指導者は、記載された健康になりま帳を1ヶ月間でチェックして、励ましの言葉を書き添え、研究データとし

ても活用できるよう複写した。そして、次々月にチェックした健康になりま帳を参加者に返却して、フィード

バックした。

 つまり、例えば、参加者が6月のふれあいサロンに参加した時は、5月分を持参し、これから記録する6月分

とチェックを受けた4月分の健康になりま帳を受け取るという仕組みである。

 ふれあいサロンは月1回しか開催していないので、たまたま用事と重なり欠席せざるをえないというケースも
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 図一4 健康になりま帳(2005年度版)

1ヶ月間記録できるA3一枚タイプ
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図一5 2005(平成17)年度における健康になりま帳を活用した運動指導の仕組み
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ある。そのたあ、欠席をした時は、指導者が参加者に当月分とチェックした前々自分の健康になりま帳、お. よび

返信用封筒を自宅宛に郵送し、記入した前月分を返送してもらい回収した。

2 結果

1)ふれあいサロンの実施状況

 ふれあいサロンは、2004年度には9回、2005年度1こは11回実施した。この2年間に合計20回開催し、事故

や怪我もなく無事に終えることができた。'ホーモイのスタッフは、毎回終了時にミーティングを開いて反省点を

挙げ、次回に修正することで運営ノウハウを積み上げていった。

2)新規参加者の状況

 ホーモイのスタッフを除く純粋な新規参加者の累積数の変化は、図一6に示した。初回(2004年5月)の新規

参加者22名から開始し、回を重ねるごとに増加した。9回目(2005年2月)には60名となった。2004年度に

おける月当りの平均新規参加者数は、6. 7名であった。特に、9月はテレビ取材の影響、2月は本学の市民大学

の修了生が参加したことで、それぞれ新規参加者が多く増えた。

 2005年度の新規参加者20名のほとんどは、既参加者からの紹介であった。2005年度における月当りの平均新

規参加者数は、1. 8名であった。2004年5月から2006年3月までの2年間の累積新規参加者数は、80名であっ

た。
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図一6 2004～2005年度におけるふれあいサロン 新規参加者の累積人数の推移

3)参加者の状況

 ふれあいサロンにおける2004年度から2005年度までの月別のスタッフを除く参加者数の状況は、図一7に示

した。最も多かったのはテレビ取材があった2004年9月の25名であった。逆に、2004年11月と2005年10月

は、地域の行事と重なり6名にとどまった。季節の変動による一定の傾向は認められなかった。
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図一72004～2005年度におけるふれあいサロンの参加数の推移

   ※スタッフを除く実質的な参加数
   ※2005年3月は大雪のため開催を中止

 延べ参加者数は、2004年度で140名(9回)、2005年度で141名(11回)であった。一回平均は2004年度で

15. 6名、2005年度で12. 8名であった。

4)健康になりま帳の回収状況

 2005年度における健康になりま帳の回収状況は、表一2に示した。健康になりま帳の回収は、配付してから

1ヶ月後に行うので、例えば4月分の回収数は5月参加里にカウントした。これには、ふれあいサロンに参加し

て提出した場合と郵送で回収できた場合の両方を含んでいる。1回休んで2ヶ月分提出した場合は、'それぞれ該

当月にカウントした。

 月別の健康になりま帳の回収率は、概ね年度初めで高く、秋季から半数で落ち着いた傾向にあった。2005年

度における総回収数は76であり、ふれあいサロンの延べ参加者数との割合は53. 6％であった。

表一2 2005年度における健康になりま帳の回収

項   目 4月 5月 6月 7月 8月 9月 10月 11月 12月 1月 2月 3月 4月 年度計

サロン参加者(人) 19 12 17 14 8 10 6 14 12 講， 16 13
:
1 141

健康になりま帳提出者(人)

 iii｛講i

4月分

@10
5月分

@10
6月分

@8
7月分

@7
8月分

@6
9月分

@4
10月分

@ 2
11月分

@ 6
12月分

@ 5
1月分

@7
2月分

@7
3月分

@4
76

健康になりま帳提出率(％)
1…illliiii…難

83. 3 、58. 8 57. 1 87. 5 60. 0 66. 7 14. 3 50. 0 43. 8 53. 8 53. 9

※健康になりま帳は参加日に前月分を提出する。例えば5月では参加者12人のうち、10人が4月分の健康になりま帳を提
 出したことをさす。また、例えば6月に欠席して7月に2ヶ月分(5月分と6月分)の記録を出した際には、それぞれ該
 当月にカウントした。

5)健康になりま帳の改善点

①記録スタイル

 2005年度版の健康になりま帳の改善点は、表一3に示した。2005年度版の健康になりま帳は、A3の見開き
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に1ヶ月分の記録をカレンダー形式でまとめ、それを半分に折りA4にして、毎月配付した。記録を1ヶ月ごと

に区切った健康になりま帳は、ふれあいサロンの運営スタイルともと合致しており、問題なく遂行できた。

②提出の仕方と欠席の場合の措置

 ふれあいサロンに出席し、健康になりま帳を持参した場合は、全く問題なく回収できた。しかし、ふれあいサ

ロンに欠席した場合、当月分の健康になりま帳、チェックした前々月分、返信用封筒の3っを郵送し、健康にな

りま帳の配付と回収、そしてフィードバックを行った。しかし、これらの郵送に伴う作業量は、相当大変であっ

た。

③記録項目と初回時の指導

 2005年度版の健康になりま帳の記録項目は、前年度から絞り込み、家庭で推奨すべき運動種目にターゲット

を当てた。また、各運動のやり方は図示したので、初めての参加者でも理解が容易になったことから、初回指導

が短時間で済むようになった。しかし、筋力トレーニングとストレッチ体操については、自由記載としたこと

で、「何をどれくらいやったらよいかわからない。目安を示してほしい。」との参加者からの要望があり、運動種

目を定め、その実施回数等を例示するように改善する必要にせまられた。

④運動の目標とフィードバック

 2005年度版の健康になりま帳には、推奨する各運動に対して目標欄を設けた。しかし、月1回のふれあいサ

ロンにおける運動指導の時間の中では、運動実技を行うことで精一杯であり、目標設定まで時間が割けなかっ

た。そのため、目標欄に記入するケースはまれであり、目標設定の指導に割ける時間もないため、次年度から削

除することとした。

 健康になりま帳のフィードバックについては、提出された健康になりま帳を複写し、次のふれあいサロンまで

の1ヶ月間にチェックして、励ましのコメントを記入して、返却するという形式をとった。この方式は、業務の

合間にできる作業量であるため、本来の大学の業務を圧迫するほどではなく、次年度も引き続き同様に行うこと

とした。

表一3 2005年度版健康になりま帳から2006年度版の改善点

項  目 2005年度版 2006年度版

記録スタイル 1ヶ月記録できるA3版(半分に折って使用)

1ヶ月記録できるA3判(半分に折って使用)

�?轤ｩじめ1年分作成(12枚)し、それを紙

tァイルに綴じて配布。新規参加者にはその都

x配布。

提出 前月分を提出し、当月分の用紙を配布
綴ってあるファイルから前月分を取り出して、

�o

欠席した時
当月分の記録用紙と返信封筒を送付し、前月分

��

あらかじめ記録紙は配布してあるので、欠席し

ｽら次回に参加した時に未提出分を回収

一日歩数

Eォーキング時間

変更なし

ﾏ更なし

記録項目

踏み台運動時間

ﾘ力トレーニング(自由記載)

踏み台運動は筋力トレーニングの1つとしてと

轤ｦ、それを含めた5種類の運動に絞り、それ

ｼれの回数ないしは運動時間を記載

ストレッチ体操(自由記載)
ストレッチ体操も7つに絞り、それを1回目た

轣宦A2回したら◎を記載

初回時の指導
記録項目を絞り、絵を入れてわかりやすい工夫を

ｵ、時間をとらなくても理解がしゃすくなった

記録項目を絞り、絵を入れてわかりやすい工夫

�ｵ、時間をとらなくても理解がしゃすくなった

運動の目標 1ヶ月の目標欄を設けた 省いた

フィードバック
前月分を1ケ月間でチェックして複写(研究

fータ用)し、翌月参加時に返却
変更なし
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3 考察

1)市民団体による筋力トレーニング推進

 我が国は、今後急速に少子高齢化が進み、後虚弱な高齢者が著しく増加することは容易に想像できる。高齢者

各人が健康管理に気を配り、病気にならないようにする努力を続けていかなければ、医療や介護の費用などの社

会負担が膨張し、国力の疲弊を招く危険が高い。高齢者各人が健康寿命を伸ばすことは、個人の幸せのみなら

ず、社会にも貢献することにもなる。そのため、高齢者の加齢に伴う体力低下に歯止めをかける介護予防事業が

強く求められる。

 介護予防事業の中でも、筋力トレーニングは、その中心を担うものとして期待されている。運動は、「諸刃の

剣」と呼ばれ、一方では効果があり、他方には副作用がある。特に、高齢者の場合には、高血圧症や糖尿病など

の疾患や、膝痛や腰痛などの整形外科的な問題をもった人が多く、また体力水準の個人差が大きい。さらに、地

域高齢者の身体活動レベルは、身体、心理および社会的要因とも関連する(田中ら，2006)。そのため、介護予

防運動は、指導者、トレーニング内容、運動の場、自宅から会場までのアクセス、運動頻度など、様々な要因を

考えて組み立てる必要がある。

 ところが、高齢者を対象としたトレーニング方法に関する研究は、まだ歴史が浅い。近年、自転車エルゴメー

ターや筋力トレーニングマシンなどの特別な運動機器を使用したトレーニング(Structured exercise)や、そ

れにバランストレーニングなどを加えた週2回3ヶ月の包括的トレーニングが、高齢者のQOLに効果的であっ

たことが報告されている(千葉ら，2006)。これら包括的トレーニングは、対象者の個人差にも対応でき、安全

かっ効果的に実施できる利点がある。

 また、昨年度の本所報(小笠原ら，2006)で報告したように、ふれあいサロンの参加者の居住地域は、会場か

ら1km以内が約七割を占めており、運動の場が徒歩圏内であることが求められている。さらに、運動指導が、

いっでも都合の良い時に受けられると良いが、せめて週に1回あると運動実践の動機を維持する上でも望まし

い。これらのことを考慮すると、小学校校区もしくはそれより狭い地域の単位で、フィットネスクラブ、病院、

保健福祉センターや体育館などの施設で、運動指導の専門家が、トレーニング機器などを使用して常時週1回以

上の指導に当ることが、理想的な介護予防運動のモデルである。

 しかし、包括的トレーニングがいくら高齢者に効果的であるとしても、これが一般に普及しうるモデルでなけ

れば、ごく一部の者が恩恵を受けるだけに過ぎない。都市部であれば、運動機器や人材をすでに持っている

フィットネスクラブなどの運動関連施設を活用し、助成金を出して介護予防運動を奨励するなどの施策が可能で

ある。これは、比較的安い予算で実行できる。しかし、人口密度の低い地域では、健康運動指導士のような専門

の運動指導者は少なく、専門家を確保することが難しい。また、集客にも大変な労力がかかる。従って、日本全

国で先に述べた理想とする介護予防運動を現実化しようとすれば、膨大な予算が必要となる。

 そのため厳しい財政状況が続いている中で、地域でも実現可能な事業モデルを早期に提示しなければならな

い。地域での実行可能なモデルとして、指導者、運動種目、場所、頻度について、次の観点から検討する必要が

ある。まず、1)専門の運動指導者の確保が難しい場合は、地域のボランティアでも実行可能なこと。2)ト

レーニング内容は、特別な運動機器を使わず、家庭でも実践できる運動種目(Home-based exercise)であるこ

と。3)運動の場は、公民館、集会所、小学校の空き教室など、自宅の身近な施設であること。4)運動頻度

は、習慣化の観点からできるだけ毎日実施できることが挙げられる。

 こうした要因を考慮し、低コストでしかもどこでも実施可能な事業モデルの研究が進んできている。まず、運

動指導者の不足を補う試みとして、地域の中から希望者を募り、地域での運動普及を目的として、運動指導者の

養成事業を実施している三重県(重松ら，2005)や宮城県(島貫ら，2005)の例がある。これらは、行政が地域

の人材を発掘して、必要な健康教育をほどこし、地域の「人入」としての活躍を期待するものである。こうした

地域ボランティアを活用した運動普及のアプローチは、行政の限界を補う重要な役割を今後担うであろう。

 また、家庭での運動実践を第一義に考えた、ユニークなトレーニング方法の作成も報告されている。植木ら

(2006)は、研究者と地域高齢者が一緒になり、高齢者の意見を反映した家庭でできる体操づくりの試みを行っ

ている。このように、地域高齢者が、「家庭でも自分ひとりでできる」という運動で、しかも自分たちで作り上

げたという誇りがもてる体操を創出したことは、特筆すべき実践と言えよう。

 島貫ら(2005)は、転倒予防事業における高齢推進リーダー希望者の特性として、男性、年齢が若い、高次の生
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活機能を表す知的能動性が高い、健康満足度が高い、生きがい感が高いなどの特徴を有することを指摘してい

る。しかし、こうした特性をもちリーダーシップの発揮できる個人がそれほど多いわけでもなく、限りがあろ

う。ボランティア精神を持ってお手伝いをしたい意思はあっても、自分が運動リーダーとなってやるには責任が

重過ぎると感じている市民は、地域に相当な数が潜在しているものと考えられる。

 本研究は、市民団体がボランティアとして、介護予防運動を行っている点で非常にユニークである。ホーモイ

は、高齢社会をよくしたいというボランティア精神に富んだ市民が集まった団体である。ホーモイの活動の特徴

は、各メンバーが大きな責任は負えないが、自分が出来る範囲について責任をもってやり、それをリーダーが

チームとしてまとめている点にある。これにより、多少都合が悪くてもお互いでカバーしあつたり、音楽、生け

花、写真、工作などの会員個々が得意とする力を出し、運動一辺倒ではない幅の広い介護予防教室が運営できて

いる。こうした手作りの運営が参加者の共感を得て、家庭の庭に咲いた花を持ってくるなどの好ましい行動も見

られた。

 ボランティア活動への参加は、認知機能、抑諺、運動習慣が改善され、その結果心身の健康に好影響がもたら

されることが報告されている(Luohら，2002)。ホーモイのメンバーは、活動に参加することで、他者のみなら

ず、自分自身の健康度をも高あていることに期待したい。

 ホーモイでは、毎回ふれあいサロン終了時に反省会を行っている。メンバー間の意見衝突は、前進的な方向に

向かったやり方の相違から来るものであり、それを取りまとめるリーダーの手腕もみごとであった。反省点は、

次回に改善し、それが回を重ねてきたことで、すでに基本的なふれあいサロンの運営ノウハウは確立している。

 こうした市民団体による介護予防事業の展開は、地域のリーダーを育成し、運動普及活動を支援する手法(重

松ら，2005:島貫ら，2005)、自分たちでできる体操の創出(植木ら，2005)と相まって、行政の限界を補填する

低コストで地域に根ざした運動普及策として大いに期待できよう。市民団体ホーモイによる介護予防事業は、全

国的にみても先駆的な事業展開であり、良きモデルとして確立し、全国に情報発信していきたい。

2)健康になりま帳による運動実践支援

 ふれあいサロンの中で指導した運動が、いくら高齢者に効果的であったとしても、月に1回では運動量を確保

できず、加齢に伴う体力低下に歯止めをかける効果は期待できない。そのため、月に1回のふれあいサロンで

は、教室内で行う運動の指導もさることながら、家庭での運動実践を促進する方策について、特に検討してき

た。

 家庭のように運動指導者がいない場面でも、参加者が自発的に運動し、習慣化していくことを促進する行動科

学的手法が検討されている。とりわけ、認知行動療法において、セルフモニタリングは、行動修正を行う際に好

まれて使用される(坂野，1998)。セルフモニタリングは、自己効力感を高める上で重要であり、これは健康運

動の実践を継続する大きな因子となる。橋本(2006)は、大学1年生を対象とした健康・スポーツ講義のなか

で、日常生活での活動量やスポーツ活動による運動量の増加を意図して、行動科学に基づく運動行動変容技法を

指導した。その結果、指導した行動科学的な手法の中でも、セルフモニタリングシートと歩数計の活用が、運動

行動の促進に役立ったと報告している。さらに、木内ら(2006)は、大学生を対象とした体育実技のなかで、日

常生活での活動量も含んだ運動量の増加を意図して、行動変容技法と身体活動ピラミッドを指導し、一日歩数を

毎日記録する指導を行った。その結果、一日歩数が増加し、身体活動量の増加に効果的であったことを示してい

る。

 こうした毎日実施した運動を記録するセルフモニタリングは、若者(橋本，2006;木内ら，2006)に限らず、中

高年(小笠原ら，2001)や高齢者(小笠原ら，2003)でも有効である。本学赴任前に勤務していた福岡市健康づ

くりセンターでは、毎週1回10回シリーズの転倒予防教室を行っていた(小笠原ら，2003)。そのため、福岡

市健康づくりセンターでは、高齢者向けに改良された「ライフスタイル記録表」を参加者に配布し、教室で指導

された運動を家庭で積極的に行うよう奨励し、毎日記録表に記入し、毎週参加時に持参するよう指導した。参加

者にとっては、毎週自分が記入した記録表に指導スタッフから励ましの言葉が添えられフィードバックされるこ

とは、記録帳を介して指導者との信頼関係やコミュニケーションが高まるとともに、自己効力感の向上につなが

り、家庭で運動を続ける上で非常に大きな動機づけになったと考えられる。

 下関市でのふれあいサロンにおいても、開始当初から福岡市健康づくりセンターでの指導ノウハウを採用し、

ライフスタイル記録表を簡略化した「健康になりま帳」を新たに作成し、これを介した家庭での運動実践の支援

を試みた。ところが、ふれあいサロンは、月に1度の運動指導に過ぎない。開始当初から、福岡市の指導頻度の
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4分目1となる月1回の指導は、健康になりま帳への記入意欲を継続するのに十分な刺激になりうるかについ

て、強く懸念された。

 実際に開始当初の2004年度では、健康になりま帳を毎月のように持参し、指導者とのやり取りができた方は

ごく少数に限られ、福岡市健康づくりセンターのノウハウを多少変更しただけの運動継続支援システムはほとん

ど機能しなかった。これは、記録への意欲を掻き立てる上で、最も重要になると思われる参加者と指導者との間

のやり取りが不十分であったためと推察された。

 そのため、2005年度は、教室で指導する運動自体には大きな変更を加えず、月1回の指導でも、参加者と指

導者とのやり取りが可能となる運動継続支援システムの再構築に取り組んだ。そのたあ、このシステムの鍵とな  ・

る健康になりま帳は、方法と結果で示した通り、大幅に変更した。変更に当たり最も重視した点は、記録の簡略

化と毎月のやり取りを可能にするスタイルを確立することである。

 まず、健康になりま帳の記録項目は、運動だけに絞り、運動のやり方を図示して、初めての人にもわかりやす

くした。さらに、健康になりま帳は、半年分を綴じた形式から、毎月1枚にしたことで、記録した前月分の提出

が容易となり、励ましのコメントが入った前々細分と、これから記録する当月分の健康になりま帳を持って帰る

というスタイルが出来上がった。

 こうした工夫により、健康になりま帳の提出率は、年間平均53. 9％となり、前年度から格段に上昇した。この

提出率は、週に1回の教室には到底かなわないが、月1回でしかも毎回自由に参加できるパターンの教室として

は、評価できる値であろうと考えられる。従って、2005年度の運動継続支援システムは、概ねうまく機能した

ものと評価できよう。

 しかし、運動継続支援システムの骨格ができたとはいえ、まだまだ改善点がある。

まず、たまたま用事があってサロンに参加できなかったときに、参加者が当月分の健康になりま帳を持っていな

いため各家庭に郵送したが、これは指導者側の手間がかかり、非常に面倒だった。そこで、2006年度の健康に

なりま帳は、前年度通りのスタイルで毎月1枚とし、あらかじめ1年分(12枚)をファイルに綴じて配布する

こととした。また、筋力トレーニングやストレッチ体操の種目を絞り込み、すべて図示してわかりやすくすると

ともに、回数や運動時間を記載することとした。こうした参加者が運動に取り組みやすい工夫を行ったことによ

り、健康になりま帳を介した運動継続支援システムはさらに向上するものと期待できよう。また、参加者から

は、家庭での運動を体力別(三段階程度)にしてDVDにしてほしいという要望が強く、2007年度には開始で

きるよう準備していきたい、

3)今後の課題

 市民団体ホーモイが実施するふれあいサロンは、約2年間が経過し、介護予防教室としての運営ノウハウはほ

ぼできあがった。また、当初から問題であった家庭での運動実践の支援方法については、セルフモニタリングと

フィードバックの指導形式が概ねできあがり、参加者のアドヒランスも評価できるレベルまでに達してきた。

 ふれあいサロンを今後他の地域でも実施できるようするには、サロンの運営方法のマニュアル作成、実際に運

営するボランティア組織や運動指導者の育成も課題である。運動指導者については、ふれあいサロンでの運動指

導内容をDVDに収録すれば、それを皆で見ながら運動するということもでき、補助員的な運動ボランティアが

育成できれば、どこでも実施可能となるかもしれない。

 また、ふれあいサロンに世代間交流の機能を持たせることも重要であろう。場合によっては、開催場所を本学

近郊の公民館から大学に移し、学生がボランティアとして、ふれあいサロンに参加しやすい環境を提供すること

も意義があろう。若者にとっては、祖父母以外に高齢者と接する機会は乏しく、また高齢者にとっては若者と触

れ合う機会が少ないと思われ、双方にとってメリットがあるものと考えられる。

 家庭での運動継続支援については、健康になりま帳を介した指導体制はほぼできあがったので、これに学生か

らの励ましが加わるような組織に強化していきたい。さらに、前述したようにDVD教材が提供できれば、家庭

での運動実践が促進されることも期待でき、2007年度には間に合わせていきたい。

4 まとめ

 高齢社会が進む中、健康寿命を伸ばす介護予防事業が注目されている。今回、市民団体である高齢社会をよく

する下関女性の会ホーモイ(ホーモイ)が主催している介護予防事業の展開と、その中心となる筋力トレーニン
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グの家庭での運動実践支援ツールについて検討した。

 会員総数32人の市民団体ホーモイは、2003年11月より毎月第一土曜日10～13時まで介護予防事業「ふれあ

いサロン」を本学近郊の公民館で行っている。参加者は、毎回無料(弁当代は実費)で自由に参加できる。サロ

ンでは、野菜の豊富な昼食の時間をはさんで、健康講話、手遊びを交えた軽体操、合唱、工作、楽器演奏などで

構成し、筋トレはそのメニューの一つとして、2004年5月より加えられ、毎回1時間程度行う。

 毎月の筋トレ指導は、踏み台運動、腹筋運動、自重による下肢筋群の運動、ストレッチ体操の正しいやり方の

習得に加え、仲間と一緒に楽しく運動することに主眼をおいて行った。さらに家庭での運動として、できるだけ

歩数を上げること、有酸素運動(特にウォーキング)、ストレッチ体操、筋力トレーニング(特に踏み台運動と

腹筋運動)を奨励し、健康になりま帳に毎日記入し＼サロン参加時に提出することを求めた。

 ふれあいサロンは、事故や怪我もなく、2004年度には9回、2005年度には11回目計20回実施した。2004年. 

5月から2006年3月までの累積新規参加者数は、80名であった。延べ参加者数は、2004年度で140名(9回)、

2005年度で141名(11回)であった。一回平均は2004年度で15. 6名、2005年度で12. 8名であった。

 家庭での運動実践支援ツールとして、健康になりま帳を採用し、家庭での運動実践→記入→サロン参加時に提

出→励ましのコメントを記入→返却という一連の指導により、運動継続を支援した。2004年度版の健康になり

ま帳は、福岡市健康づくりセンターで使用されていたものを改良して作成したが、これを利用して運動継続を支

援することには無理があった。そのため、2005年度は、ふれあいサロンの運営スタイルに即して1ヶ月単位に

し、記録項目を簡略にして運動を図示する大幅な変更を行った。これにより、先に挙げた指導サイクルができ、

1年間を通した提出率は53. 6％となった。

 市民団体ホーモイによる介護予防事業は、低コストでしかも地域に根ざした介入方法として期待でき、今後課

題を解決して成功モデルを提供したい。
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