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ロコモティブシンドローム（以下ロコモ）は運

動機能を中心とする考え方なので病気ではな

いのですが、主には立ったり座ったり歩くことが

つらくなる状態をいいます。ロコモの延長に加齢

や病気により筋肉量が減り筋力低下が起こるサル

コペニアがあります。その次のフレイルはサルコ

ペニアに加え体重減少（栄養不足）、心因的要因

（うつ、認知症など）、社会的要因（独居、経済

的困難など）を含めて要介護状態や寝たきりにな

るリスクをいいます。そのためロコモになるとそ

の延長に認知症につながる危険性が増大すること

になります。逆に言えばロコモの予防が認知症の

予防につながることになります。

ロコモの予防には健康寿命を延ばすことと共通

します。健康寿命とは、健康な状態で介護を

受けず、自立して生活できる年齢のことをいいま

す。2016年のデータですが、女性の平均寿命が87.

14歳、健康寿命が74.79歳、その差が12.35年あり

ます。男性は同様に80.98歳、72.14歳、8.84年で

す。女性は平均寿命と健康寿命の差が10年以上あ

るため、介護状態またはそれに近い状態が亡くな

るまで10年以上続くとういうことになります。健

康寿命に影響を与える要因の24.3%が認知症、脳

血管疾患に伴う麻痺が19.2%、骨折・転倒に起因

する運動器傷害が18.9%となっています。

それでは健康寿命を延ばすには具体的にどうす

るかですが、一見自立していて自身の身の回

りのことはできるので本人も家族も介護などほど

遠いと思っていたのが、軽い風邪や怪我など何ら

かのきっかけで寝ている時間が長くなると、一気

に寝たきり状態が見えてくることがあります。体

重が減ってきたな、行動がゆっくりになってきた

な、歩き方があやしくなってきたな、簡単に転倒

するようになったな、記憶が思い出せなくなった

なと思ったら、サルコペニア・フレイルになって

いないか早期発見、早期介入が大切です。

まずはロコモ度テストや認知機能評価を試して

みてください。まず基本的なこと1．栄養バ

ランス ２．持病のコントロール ３．家族・社

会との交流 ４．運動（ロコトレ）のような生活

習慣の改善が必要です。以下が代表的なロコトレ

です。


