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長寿医療研究開発費 平成２９年度 総括研究報告（総合報告及び年度報告） 

 
  要介護高齢者、フレイル高齢者、認知症高齢者に対する栄養療法、運動療法、 

薬物療法に関するガイドライン作成に向けた調査研究（２７－２３） 
 
    主任研究者 佐竹 昭介 国立長寿医療研究センター  

老年学・社会科学研究センター・フレイル研究部・ 
フレイル予防医学研究室 室長 

 
 研究要旨 
 3 年間全体について 

 本研究は、今後益々増加が予想される後期高齢者のうち、従来のガイドラインや臨床研

究で除外されがちであった要介護高齢者、フレイル高齢者、認知症高齢者を対象とした診

療ガイドラインを作成することを目的とし、一定の診療指針を整理した。そのために、後

期高齢者の療養を支援する老人保健施設や慢性期医療施設で働く医師が、現存のガイドラ

インをどう位置付けて活用しているかをアンケート調査した（研究Ⅰ）。そして、要介護高

齢者、フレイル高齢者、認知症高齢者に対する従来の知見を系統的レビューにより整理し、

「サルコペニア診療ガイドライン」、「フレイルハンドブック」および「フレイル診療ガイ

ド」の作成を行った（研究Ⅱ）。「サルコペニア診療ガイドライン」は、日本サルコペニア・

フレイル学会と共同で 19 の Clinical Question を設定し、①サルコペニアの定義・診断、②

サルコペニアの疫学、③サルコペニアの予防、④サルコペニアの治療の 4 つの章に分けて

編集した。本ガイドラインは、平成 29 年 12 月にライフサイエンス出版より発刊され、介

入方法に対するシステマティックレビューは、英文雑誌へ投稿し掲載に至った。「フレイル

ハンドブック」は、フレイルに関するシステマティックレビューを基に、フレイルに関す

るテーマや疾患別の項目に分けたポケット版の解説書として編集された。「フレイル診療ガ

イド」は、日本老年医学会と共同し、38 の Clinical Question を①フレイルの定義・診断・疫

学、②フレイルに関する概念、③フレイルの予防・対策、④各疾患とフレイルの 4 つの章

に分けて編集した。「フレイルハンドブック」は平成 28 年 3 月に、「フレイル診療ガイド」

は平成 30 年 3 月にライフサイエンスより発刊された。本研究を進めるにあたって、老年医

学の様々な分野で活躍する我が国、および米国や台湾のリーダーを招き、研究の最前線に

ついて発表を行い、新たな研究領域の創出や共同研究を踏まえた話し合いを行った（研究

Ⅲ）。 

 

 平成 29 年度について 

（研究Ⅰ）望まれるガイドラインおよび、各種ガイドラインが薬剤調整等に与える影響
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について、老人保健施設に勤務する医師 841 名のアンケート結果を解析したところ、今後

望まれるガイドラインとして、個別の慢性疾患に関するガイドラインの他、薬物中止基準

の指標を示唆するガイドラインの要望が多かった。また、減薬に関する薬剤調整は、ガイ

ドラインに基づく対応が最も多く、ガイドラインの影響が大きいことが示唆された。 

（研究Ⅱ）サルコペニア診療ガイドラインについては、関連学会に査読を依頼してコメン

トを収集し、修正を行った上で発刊に至った。フレイル診療ガイドは、分担研究者にて構

造化抄録を作成し、担当箇所の原稿作成を行った。時間的制約により、関連学会へのコメ

ント収集は行えず、このためガイドラインではなく診療ガイドとして発刊に至った。 

（研究Ⅲ）高齢者への診療に関する治療指針の決め方、ポリファーマシーへの対応につい

て、国立長寿医療研究センター、東京大学、大阪大学、名古屋大学から取り組みに関する

報告が行われた。また、フレイル、認知症、老年症候群、骨粗鬆症、骨折などのテーマに

関する研究の報告が、日本の主要な老年医学を専攻するグループと台北、高雄の研究グル

ープから行われ、今後の研究や対策に関する意見交換を行った。 
 
 主任研究者 
  佐竹 昭介 国立長寿医療研究センター 老年学・社会科学研究センター・フレイル

研究部・フレイル予防医学研究室 室長 
 分担研究者 
  荒井 秀典 国立長寿医療研究センター 病院 副院長 
  松井 康素 国立長寿医療研究センター 先端診療部 部長 
  秋下 雅弘 東京大学 医学部 老年病科 教授 
  楽木 宏実 大阪大学 医学部 老年腎臓内科学 教授 
  葛谷 雅文 名古屋大学 未来社会創造機構 教授 
  神﨑 恒一 杏林大学医学部高齢医学 教授 
  荒木 厚 東京都健康長寿医療センター 内科総括部長 
  東 憲太郎 全国老人保健施設協会 会長 
  武久 洋三 日本慢性期医療協会 会長 
 
 
 研究期間 平成 27 年 4 月 1 日～平成 30 年 3 月 31 日 
 
 
Ａ．研究目的 
 現代の一般的な治療方針の決定プロセスには、各種診療ガイドラインが必要不可欠とな

り、ガイドラインの存在が医療の標準化に貢献している。しかしながら、多病で生命予後

を考慮に入れた診療が必要になる高齢者、中でも後期高齢者においては、患者が有するす
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べての疾病に対し、それぞれのガイドラインを適用することはきわめて困難である。また、

高齢者が臨床試験の対象となることは比較的少なく、多くのガイドラインを作成する際に、

高齢者は対象外とされやすい。さらに、現存する各診療ガイドラインを後期高齢者、要介

護高齢者、フレイル高齢者、認知症高齢者にどのように適用するかは、エビデンスが乏し

いため、主治医の判断に委ねられているのが実情と考えられる。高齢者医療の様々な現場

において､ガイドラインのニーズがあるにもかかわらず、各患者の病態、生活機能に応じて

いかなる指針で診療を行うべきかについてまとめたものはない。特に栄養療法 や運動療法

など非薬物療法に関してのエビデンスは少ないため、高齢者医療における大きな課題とな

っている。従って、本研究においては後期高齢者、要介護高齢者、認知症高齢者､フレイル

高齢者へのガイドライン適用に際して、その判断材料を提示することを目指して、フレイ

ルやサルコペニアに関する系統的レビューを行い、サルコペニア診療ガイドラインとフレ

イル診療ガイドの作成を行った。 
 
 
Ｂ．研究方法 
 3 年間全体について 

（研究Ⅰ） 

後期高齢者、要介護高齢者、認知症高齢者､フレイル高齢者を対象とした診療ガイドライ

ンの作成に当たり、現存のガイドラインが活用されているか、特にどの疾患領域にガイド

ラインが必要とされているのか等を調査するため、全国老人保健施設協会に加盟する施設

の施設長にアンケートを依頼した。 

（研究Ⅱ） 

老年医学領域で近年注目を集める、サルコペニアやフレイルに関して、前者は日本サル

コペニア・フレイル学会、後者は日本老年医学会と共同して Clinical Question を作成し、そ

れらに基づく文献をシステマティックレビューにより抽出し整理した。構造化抄録を作成

し、それに基づくガイドライン（またはガイド）を作成した。 

（研究Ⅲ） 

 国内・外の老年医学研究者による研究発表を行い、最新の知見や新しい研究についての

議論を毎年実施した。 

 

平成 29 年度について 

（研究Ⅰ） 

 アンケート結果の再解析を実施した。 

（研究Ⅱ） 

 フレイル診療ガイド作成のため、構造化抄録と解説文を作成した。 

（研究Ⅲ） 
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 国立長寿医療研究センター、東京大学、大阪大学、名古屋大学の老年医学研究者、およ

び国内の代表的な老年医学研究者、台北の研究者を招き、英語による発表と議論を行った。 

 

（倫理面への配慮） 
 （研究Ⅰ） 

１．研究は全老健の外部委員を含む倫理審査により承認された。 

２．調査の実施に当たっては同意書を用い、調査対象者およびその家族に事前に本調

査の趣旨などを説明した。なお、本人から直接の同意を受けることが困難な場合には、

本人の意思および利益を代弁できると考えられる代諾者の同意を得た。 

３．分析にあたってはデータを匿名化した後に行った。したがって本研究で分析したデー

タには個人を特定できるデータは含まれていなかった。 

（研究Ⅱ） 
 ガイドライン作成においては適切に COI の申告を行った。 

（研究Ⅲ） 

  とくに倫理的な配慮を要する問題は含まれない。発表に関しては、適切な COI の開示

を行った。 

 
 
Ｃ．研究結果 
 3 年間全体について 

（研究Ⅰ）診療ガイドラインの活用に関するアンケート調査 

全国老人保健施設協会加盟施設（n=3,604）の管理医師のうち、870 名（平均年齢 68 歳、

男性88%）から回答を得た。活用しているガイドラインがあると回答した群は552名（65%）

で、高血圧および糖尿病、脳卒中など、疾患に関連したガイドラインの普及率が高いこと

と、全国老人保健施設協会の研修会で用いている高齢者の安全な薬物治療ガイドラインや、

高齢者に対する適切な医療提供の指針の普及が高いことが特徴的であった。 
ガイドラインを活用することに与える要因と、ガイドラインが医療内容に与える効果に

ついて検討したが、施設長の年齢や、経験年数、性別は影響を与えていなかった。内科系

は他の診療科よりもガイドラインの活用が多いことが確認された。また、入所者に対して

減薬する主な理由は、過剰投与、副作用、有効性確認できない、薬剤費（が高い）などが

上位であった。なお、減薬の理由としてガイドラインに基づく理由と回答した群において

は、活用しているガイドラインが多かった。 
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（研究Ⅱ）①フレイルハンドブックの作成 

 フレイルに関するこれまでの知見を、項目ごとに文献を収集しレビューを行い整理した。 

１）総論 

① フレイルの歴史、概念、診断、疫学、② フレイルの病態生理、 

③ コグニティブ・フレイル、④ 社会的フレイル、⑤ オーラル・フレイル、 

⑥ フレイルと栄養、⑦ 薬物治療とフレイル、⑧ フレイルの画像診断、 

⑨ フレイルと嚥下機能、⑩ 在宅医療におけるフレイルの意義、 

⑪ フレイルとリハビリテーション、⑫ 慢性期医療とフレイル 

⑬ フレイルに対する看護 

２）類似病態 

① サルコペニアとフレイル、② ロコモティブシンドロームとフレイル、 

③ がんによるカヘキシアとフレイル 

３）疾患との関連 

① 認知症とフレイル、② うつとフレイル、③ 神経疾患とフレイル、 

④ 循環器疾患とフレイル、⑤ 生活習慣病とフレイル、⑥ COPD とフレイル、 

⑦ 腎機能障害とフレイル、⑧ 消化器疾患とフレイル、⑨ 骨粗鬆症とフレイル、 

⑩ 関節リウマチとフレイル、⑪ 外科疾患とフレイル、⑫ 泌尿器科疾患とフレイル、

⑬ 耳鼻咽喉科疾患とフレイル、⑭ 眼科疾患とフレイル 

 

（研究Ⅱ）②サルコペニア診療ガイドラインの作成 

 サルコペニア診療ガイドライン作成委員会を組織し、システマティックレビューチーム

とガイドライン作成グループに分かれてプロジェクトを進めた。日本サルコペニア・フレ

イル学会との共同で、19 の Clinical Question を設定し、4 つの章立てに分類した。 

 

第 1 章 サルコペニアの定義・診断 
CQ1：サルコペニアの定義とは？ 

Keywords: definition, sarcopenia, primary sarcopenia, secondary sarcopenia, 
age-related sarcopenia, presarcopenia, severe sarcopenia, AWGS, EWGSOP, IWGS, 
FNIH, American Endocrinology 

CQ2：サルコペニア肥満の定義とは？ 
Keywords: definition, sarcopenic obesity 

CQ3:サルコペニア、サルコペニア肥満のスクリーニング、診断方法は？ 
Keywords：sarcopenia, sarcopenic obesity, assessment, diagnosis, measurement, fat 

mass, fat-free mass, appendicular skeletal muscle mass, computed tomography 
(CT), Magnetic resonance imaging (MRI), Dual energy X-ray absorptiometry (DXA), 
anthropometry, Bioimpedance analysis (BIA), ultrasonography, lean body mass, leg 
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circumference, arm circumference, waist circumference, grip strength, gait speed, 
walking speed, body mass index (BMI) 

Outcomes：ADL, QOL, muscle mass, muscle strength, gait speed, fall, fracture, 
disability, mortality, physical function  

 

第 2 章 A サルコペニア疫学分野  一般集団における疫学 
CQ1: サルコペニアの有病率、罹患率、患者数(cross sectional) 

Keywords：有病率・罹患率・患者数推計,性差・年代差・人種、施設、地域住民、入院、 
sarcopenia, prevalence, incidence, sex difference, community, admission, hospital, 
nursing home, institutionalization, race 

CQ2:サルコペニアの要因、危険因子(cross sectional, longitudinal) 
Keywords：運動、栄養、心理、喫煙・飲酒・睡眠、遺伝、性ホルモンなど、 

sarcopenia, exercise, physical activity, lifestyle, fitness, sedentary, nutrition, amino 
acid, protein, leucine, BCAA, vitamin, energy intake, sleep, psychological effect, 
cognition, cognitive function, depression, socialization, isolation, social 
participation, social engagement, eating alone, living alone, smoking, alcohol, 
genetics, sex hormone, medication, drug, steroid, growth hormone, IGF-1, estrogen, 
testosterone, menopause, chemotherapy, cancer, SGLT2 inhibitor 

CQ2: サルコペニアの予後・転帰(longitudinal) 
Keywords：死亡リスク、要介護リスク、転倒・骨折リスクなど 

sarcopenia, mortality, disability, fall risk, fracture, admission, hospitalization, 
institutionalization, long-term care, ADL, QOL 

 
第 2 章 B 各種疾患とサルコペニアの有病率、罹患率、患者数、性差 
CQ1:生活習慣病（非消耗性疾患）におけるサルコペニア、サルコペニア肥満の有病率 

Keywords：糖尿病、高血圧、メタボリックシンドローム、末梢動脈疾患、サルコペニア

肥満、 
diabetes, hypertension, metabolic syndrome, peripheral artery disease, sarcopenia, 
sarcopenic obesity 

CQ2:消耗性疾患におけるサルコペニアの有病率 
Keywords：慢性心不全、慢性腎臓病、透析、肝硬変、がん、悪性腫瘍、慢性閉塞性肺疾

患（COPD）、呼吸不全、カヘキシア、炎症性腸疾患、脳卒中、結核、HIV, 膠原病、 
sarcopenia, heart failure, chronic kidney disease, renal failure, liver cirrhosis, 
chronic hepatitis, hyperthyroidism, cancer, malignant disease, chronic obstructive 
pulmonary disease (COPD), respiratory failure, cachexia, inflammatory bowel 
disease, HIV, tuberculosis, stroke, polymyalgia rheumatica (PMR), connective 
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tissue disorder 
CQ3:運動器疾患におけるサルコペニアの有病率 

Keywords：関節リウマチ、ロコモティブシンドローム、骨粗鬆症、変形性関節症、変形

性脊椎症、運動器不安定症、脊柱管狭窄症、大腿骨近位部骨折、脊椎椎体圧迫骨折、 
sarcopenia, rheumatoid arthritis, locomotive syndrome, osteoporosis, osteoarthritis, 
spondylitis, lumbar canal stenosis, hip fracture, vertebral compression fracture 

CQ4:神経変性疾患におけるサルコペニアの有病率 
Keywords：軽度認知障害、アルツハイマー病、パーキンソン病、 

sarcopenia, mild cognitive impairment, Alzheimer’s disease, Parkinsonism 
CQ5:慢性疼痛、低栄養、フレイル、廃用症候群、ICUAW におけるサルコペニアの有病率 

Keywords：sarcopenia, chronic pain, malnutrition, frailty, disuse, ICU acquired 
weakness 

 
第 3 章 サルコペニアの予防 
(Prevention, observational study) 
栄養関連： 
CQ1:カロリー制限、またはその他の食習慣（タンパク質、ビタミン等の適切な摂取）が、

サルコペニア発症を予防・抑制するか？ 
Keywords：カロリー制限、タンパク質（肉、魚、動物性タンパク質、植物性タンパク質）、

アミノ酸、ロイシン、BCAA (branched chain amino acids)、ビタミン、炭水化物、脂

肪、 脂肪酸、 
sarcopenia, caloric restriction, protein (meat, fish, animal protein, vegetable protein, 
whey protein), amino acid, leucine, BCAA, vitamin, carbohydrate, fat, fatty acid, 
polyphenol, catechin, supplement, cohort 

運動（＝身体活動）関連： 
CQ2:運動が、サルコペニア発症を予防・抑制できるか？ 

Keywords：運動習慣、定期的運動、有酸素運動（ウォーキング、ジョギング）、余暇活

動、バランストレーニング、レジスタンストレーニング、ロコモーショントレーニン

グ、太極拳 
sarcopenia, exercise, sports, athlete, habit, regular exercise, aerobic exercise 
(walking, jogging), recreational activity, balance training, resistance training, 
locomotive training, Tai Chi, leisure-time activity, endurance training, cohort 

生活習慣病関連： 
CQ3:生活習慣病に対する治療（血糖値の適正化、血圧管理、脂質の適正化、肥満のコント

ロール）、慢性疾患（CKD、心不全、COPD、肝不全（肝硬変））に対する治療がサルコペ

ニア発症を予防・抑制できるか？ 
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Keywords： 
1） 高血圧：高血圧治療、降圧剤、減塩、RA 系阻害薬（ACE 阻害薬、ARB、MR 拮抗薬（エ

プレレノン）、スピロノラクトン）、サイアザイド系利尿薬、カルシウム拮抗薬 
sarcopenia, Hypertension, anti-hypertension treatment, salt restriction, RA 
inhibitor (ACE inhibitor, ARB, MR antagonist), thiazide, calcium channel blocker 

2） 糖尿病：血糖管理、インスリン抵抗性、食後高血糖改善（野菜先行食）、インスリン、

ビグアナイド（メトホルミン）、チアゾリジン薬、DPP4 阻害薬、GLP-1 アナログ、αGI  
sarcopenia, diabetes, glucose management, insulin resistance, postprandial 
hyperglycemia (low glycemic index), insulin, metformin, thiazolidinedione, DPP4 
inhibitor, GLP-1 analog, α-glucosidase inhibitor, SGLT2, sulfonylurea, glinide,  

3） 脂質異常症：スタチン、エゼチミブ、フィブラート、n-3 脂肪酸、 
sarcopenia, dyslipidemia, statin, ezetimibe, fibrate, n-3 fatty acid, niacin, probucol, 
resin 

4） 慢性腎臓病（CKD）：RA 系阻害薬、腎性貧血改善（鉄剤、Epo 製剤）、透析、腎移植 
sarcopenia, chronic kidney disease, RA inhibitor, renal anemia treatment (Fe, 
Erythropoietin), dialysis, renal transplantation 

5） 慢性心不全：心不全治療、RA 系阻害薬、β 遮断薬、利尿剤、心臓リハビリテーション、

心移植、食事（栄養）療法、運動療法 
sarcopenia, heart failure, heart failure treatment, RA inhibitor, β-blocker, diuretics, 
cardiac rehabilitation, cardiac transplantation, diet therapy, exercise intervention 

6） 慢性閉塞性肺疾患（COPD）：酸素療法、LAMA（チオトロピウムなど）、sarcopenia, 
LABA+LAMA、呼吸リハビリテーション、食事（栄養）療法、運動療法 
chronic obstructive pulmonary disease, oxygen therapy, LAMA, LABA+LAMA, 
respiratory rehabilitation, diet therapy, exercise intervention 

7） 肝不全（肝硬変）：肝移植、食事（栄養）療法、運動療法 
sarcopenia, liver cirrhosis, liver transplantation, diet therapy, exercise intervention 

8）その他：抗アンドロゲン薬（テストステロン）、カルニチン製剤（エルカルニチン） 
   sarcopenia, testosterone, growth hormone, L-carnitine 
 

第 4 章 治療 （Intervention, RCT） 

CQ1. サルコペニアに対する治療法はアウトカムを改善するか？ 

   1)運動による治療効果 

   2)栄養による治療効果 

   3)薬剤による治療効果 

   4)Combination による治療効果 

Keywords ： sarcopenia, exercise, nutrition, nutritional supplementation, drug, medication, 



9 
 

combination, SARM (selective androgen receptor modulator), testosterone, 

Dehydroepiandrosterone, estrogen, myostatin inhibitor, growth hormone, ghrelin, angiotensin 

converting enzyme inhibitor, vitamin D, amino acid, HMB (beta-Hydroxy beta-methylbutyric 

acid), leucine, eicosapentaenoic acid, fish oil 

Outcomes：disability, mortality, fall, fracture, physical function, physical performance, muscle 

mass, muscle strength, grip strength, gait speed, walking speed, quality of life 

CQ2. 二次性サルコペニアに対する治療により原疾患は改善するか？ 

Keywords：secondary sarcopenia, treatment, rehabilitation, primary disease, underlying disease, 

exercise, nutrition, nutritional supplementation, Osteoporosis, BMD, operation, heart failure, 

COPD, end-stage renal disease, chronic kidney disease, cancer, liver failure 

Outcomes：disability, mortality, fall, fracture, physical function, physical performance, muscle 

mass, muscle strength, grip strength, gait speed, walking speed, activities of daily living, quality 

of life 
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＊サルコペニア診療ガイドライン作成委員会の組織（下表） 

 
 

代表 氏名 所属機関/専門分野 所属学会 作成上の役割

○ 荒井秀典
国立長寿医療研究セン
ター/老年医学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

統括

秋下雅弘 東京大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

統括

葛谷雅文 葛谷雅文/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

統括

代表 氏名 所属機関/専門分野 所属学会 作成上の役割

○ 佐竹昭介
国立長寿医療研究セン
ター/老年医学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

運営、経費

代表 氏名 所属機関/専門分野 所属学会 作成上の役割

飯島勝矢 東京大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

遠藤直人 新潟大学/整形外科学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本整形外科
学会

CQ作成、キーワー
ド選択

金憲経
東京都健康長寿医療セン
ター/公衆衛生学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

神﨑恒一 杏林大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

島田裕之
国立長寿医療研究セン
ター/老年医学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

○ 下方浩史 名古屋学芸大学/老年学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

杉本研 大阪大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

鈴木隆雄 桜美林大学/老年学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

CQ作成、キーワー
ド選択

原田敦
国立長寿医療研究セン
ター/整形外科学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本整形外科
学会

CQ作成、キーワー
ド選択

代表 氏名 所属機関/専門分野 所属学会 作成上の役割

○ 小川純人 東京大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

SR

吉村芳弘
熊本リハビリテーション病
院/リハビリテーション科
学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本静脈経腸
栄養学会

SR

若林秀隆
横浜市立大学/リハビリ
テーション科学

日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本静脈経腸
栄養学会

SR

柴崎孝二 東京大学/老年医学
日本サルコペニア・フレイ
ル研究会/日本老年医学
会

SR

診療ガイドライン作成組織

（1）診療ガイドライン
作成主体

（2）診療ガイドライン
統括委員会

（3）診療ガイドライン
作成事務局

（4）診療ガイドライン
作成グループ

（6）システマティック
レビューチーム

関連・協力学会名

学会・研究会名

関連・協力学会名

関連・協力学会名

日本サルコペニア・フレイル研究会

日本老年医学会

国立長寿医療研究センター
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（研究Ⅱ）③フレイル診療ガイドの作成 

 日本老年医学会との共同プロジェクトとして、38 の Clinical Question を設定し、システマ

ティックレビューを実施した。本プロジェクトでは、システマティックレビューチームと

作成チームを分けず、レビューを実施した者がガイドを作成した。また、巻末には構造化

抄録を付け、読者の便宜をはかった。 

 

第 1 章 フレイルの定義・診断・疫学 

CQ1：フレイルの定義、CQ2：フレイルの診断、CQ3：フレイルの疫学、 

CQ4：フレイルの危険因子、CQ5：フレイルのアウトカム 

 

第 2 章 フレイルに関する概念 

CQ6：認知的フレイルの定義・診断法、CQ7：認知的フレイルの頻度、 

CQ8：認知的フレイルのアウトカム 

CQ9：社会的フレイルの定義、CQ10：社会的フレイルの頻度、 

CQ11：社会的フレイルのアウトカム 

CQ12：オーラルフレイルの概念と身体的フレイルの関係 

CQ13：サルコペニアとフレイルの合併頻度 

 

第 3 章 フレイルの予防・対策 

CQ14：フレイルと栄養・食事との関係、CQ15：フレイルに対する栄養介入 

CQ16：フレイルに対する運動介入は有効か？、CQ17：フレイルに対する有効な運動介入法 

 

第 4 章 各疾患とフレイル 

CQ18：起立性低血圧/起立性調節障害とフレイル、CQ19：降圧治療とフレイル 

CQ20：心房細動とフレイル、CQ21：急性冠症候群/経皮冠動脈形成術とフレイル 

CQ22：心不全とフレイル、CQ23：フレイルを有する心不全に対する介入の有効性 

CQ24：フレイルと糖尿病、CQ25：低血糖とフレイル、CQ26：フレイル合併の糖尿病 

CQ27：フレイルと COPD、CQ28：COPD の包括リハのフレイルへの介入効果 

CQ29：保存期慢性腎臓病（CKD）とフレイル、CQ30：透析とフレイル 

CQ31：骨粗鬆症とフレイル、CQ32：骨粗鬆症の治療とフレイルのアウトカム 

CQ33：フレイルと認知機能低下、CQ34：フレイルの介入と認知機能 

CQ35：白内障とフレイル評価指標、CQ36：視機能障害とフレイルのアウトカム 

CQ 37：ポリファーマシーとフレイル、CQ38：フレイルと関連する薬剤 
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（研究Ⅲ）老年医学イノベーションフォーラムの開催 

老年医学に関する新たな視点や研究を話し合うため、国内の老年医学教室に所属する研究

者の発表を英語で実施し議論を行った。また、海外からの演者も招きより広い視点での話

し合いを行った。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  参考資料：開催プログラム 
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平成 29 年度について 

（研究Ⅰ） 

入所者に対して減薬する主な理由として、過剰投与、副作用、有効性確認できない、薬

剤費（が高い）などが上位であったが、ガイドラインに基づいてと回答した群においては、

活用しているガイドラインが多かった。 
（研究Ⅱ） 
 システマティックレビューの結果に加え、Clinical Question に基づく文献検索をハンドサ

ーチで追加し、構造化抄録を作成の上、フレイル診療ガイドを作成した。 

（研究Ⅲ） 

 高齢者への診療に関する治療指針の決め方、ポリファーマシーへの対応、老年症候群に

関する研究の報告が、日本と台湾の主要な老年医学を専攻する研究グループから行われ、

今後の研究や対策に関する意見交換を行った。 
 
 
Ｄ．考察と結論 
後期高齢者では慢性疾患の併存に伴うポリファーマシーやフレイルの問題が生じやすく、

これらの問題を取り上げた診療ガイドが必要である。老健施設長に対するアンケート調査

において、高血圧症や糖尿病、安全な薬物使用に関するガイドラインの活用度が高かった

ことは、その必要性を裏付ける結果であったと考えられる。実際にポリファーマシーに対

する「高齢者の安全な薬物療法ガイドライン」の活用度は高く、ガイドラインに基づいて

減薬を講じる医師は、他のガイドラインの活用度も高かった。 

 薬物療法ガイドラインでは、とくに減薬を積極的に講じる対象者として、フレイル高齢

者を挙げており、その意味でも「フレイルハンドブック」や「フレイル診療ガイド」の編

集や発刊は、後期高齢者の診療を行う医師に、一定の標準的評価や治療に関する知見を与

える情報源になると考える。また、サルコペニアは、国際疾病分類に登録されることにな

り、疾患として国際的な認識が進むと思われる。ただ、サルコペニアが高齢者医療におい

て重要視されるようになってはいるが、現時点ではまだエビデンスの蓄積は十分ではなく、

科学的に信頼のおけるエビデンスの不足を痛感した。このような現状を認識しながらシス

テマティックレビューを実施することになったが、世界に先駆けて診療ガイドラインを作

成したことは重要な意味があったと思われる。統一されていない診断基準や評価方法、介

入方法の問題を含め、今後引き続き必要な論点を明確化し整理することができた。健康長

寿社会の実現に向け、サルコペニアの問題は着実に普及しつつある。これらの認識の変容

は、必ずや今後の診療にも影響を及ぼすものと考える。 

後期高齢者に生じやすい問題に焦点を当てたガイドラインや診療ガイドの作成は、当研

究班だけで完結できるものではないが、当研究班の成果物が今後の布石と位置付けられる

ならば、当初の目的を概ね達したと考える。 
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in older Koreans(Poster) ICFSR 2017 (International Conference on Frailty & 
Sarcopenia Research) Apr. 27 2017 Barcelona, Spain 

 ２８）荒井秀典 フレイルに対する介入策を考える STROKE 2018（第４３回日本脳卒

中学会学術集会） 2018 年 3 月 15 日～3 月 18 日 福岡 

 ２９）荒井秀典 麻酔科医に役立つ高齢者術前評価の視点～フレイル・サルコペニアと

は？～第 30 回日本老年麻酔学会 2018 年 2 月 10 日～2 月 11 日 香川 

 ３０）荒井秀典 高齢者の身体的特徴と生活習慣病の管理を考える 近畿薬剤師合同学

術大会 2018 2018 年 2 月 3 日～2 月 4 日 京都 

 ３１）荒井 秀典 健康長寿延伸に向けたフレイルの意義 第 52 回日本成人病（生活習慣

病）学会 2018 年 1 月 13 日～1 月 14 日 東京 
 ３２）サブレ森田さゆり、谷川隆久、荒井秀典 高齢糖尿病患者の転倒とフレイルの検

討 第 4 回日本サルコペニア・フレイル学会 2017 年 10 月 14 日～10 月 15 日 京都 

 ３３）島田裕之、李相侖、土井剛彦、荒井秀典 認知的フレイルの操作的定義と認知症

の予測妥当性 第 4 回日本サルコペニア・フレイル学会 2017 年 10 月 14 日～10
月 15 日 京都 

 ３４）溝神文博、松井康素、荒井秀典、佐竹昭介、千田一嘉、近藤和泉、木下かほり、

伊藤直樹、サブレ森田さゆり、原田敦 フレイル、サルコペニア、ロコモ評価とポ

リファーマシーの関連性に関して 第 4 回日本サルコペニア・フレイル学会 2017
年 10 月 14 日～10 月 15 日 京都 

 ３５）木下かほり、佐竹昭介、千田一嘉、洪 英在、遠藤英俊、荒井秀典 欧州臨床栄

養代謝学会（ESPEN）基準による低栄養診断の有用性 第 4 回日本サルコペニア・

フレイル学会 2017 年 10 月 14 日～10 月 15 日 京都 

 ３６）荒井 秀典 サルコペニア診療ガイドライン－治療－ 第 4 回日本サルコペニア・

フレイル学会 2017 年 10 月 14 日～10 月 15 日 京都 

 ３７）荒井 秀典 肥満症とフレイル・サルコペニア 第 38 回日本肥満学会 2017 年

10 月 7 日～8 日 大阪 
 ３８）荒井 秀典 高齢者におけるフレイル・サルコぺニア予防・治療のための運動療

法 第 36 回日本臨床運動療法学会学術集会 2017 年 9 月 2 日～3 日 大阪 

 ３９）荒井秀典 超高齢フレイル患者の心臓リハビリテーション 第 23 回日本心臓リハ

ビリテーション学会 学術集会 2017 年 7 月 15 日～7 月 16 日 岐阜 

 ４０）木下かほり、松井康素、荒井秀典、佐竹昭介、千田一嘉、竹村真里枝、飯田浩貴、

原田敦ロコモ・フレイル外来のおける低栄養の割合とフレイルの関連、生活背景の

特徴 第 30 回日本老年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月
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14 日～6 月 16 日 名古屋 
 ４１）谷川隆久、サブレ森田さゆり、川嶋修司、徳田治彦、荒井秀典 高齢者糖尿病患

者におけるフレイルに関連する因子についての検討 第 30 回日本老年学会総会、第

59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ４２）サブレ森田さゆり、杉浦彩子、内田育恵、谷川隆久、徳田治彦、荒井秀典 高齢

糖尿病患者の難聴とフレイルの関連 第 30 回日本老年学会総会、第 59 回日本老年

医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ４３）富田真紀子、丹下智香子、西田裕紀子、大塚礼、安藤富士子、下方浩史、荒井秀

典 地域在住高齢者の主観的幸福感がフレイルに及ぼす影響 第 30回日本老年学

会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古

屋 

 ４４）丹下智香子、富田真紀子、西田裕紀子、大塚礼、安藤富士子、下方浩史、荒井秀

典 地域在住高齢者のフレイルに対するソーシャルサポートの影響 第 30回日本老

年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古

屋 

 ４５）大塚礼、加藤友紀、西田裕紀子、丹下智香子、富田真紀子、白井禎朗、安藤富士

子、下方浩史、荒井秀典 高齢男女の食事時間帯（朝・昼・夜）別たんぱく質摂

取量が骨格筋量低下に及ぼす影響 第 30 回日本老年学会総会、第 59 回日本老年

医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ４６）西原恵司、佐竹昭介、北川雄一、藤城健、川端康次、深田伸二、荒井秀典 術後

合併症の発症予測に対するフレイル評価の有用性 第 30 回日本老年学会総会、第 59
回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ４７）平野裕滋、松井康素、近藤和泉、荒井秀典、佐竹昭介、竹村真里枝、飯田浩貴、

伊藤直樹、谷本正智、原田敦 ロコモフレイル外来における身体機能評価とフレイ

ルとの関連 第 30 回日本老年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年

6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ４８）松井康素、荒井秀典、佐竹昭介、千田一嘉、近藤和泉、木下かほり、溝神文博、 

伊藤直樹、サブレ森田さゆり、原田敦 当院に新設したロコモフレイル外来におけ

る多科、多職種連携におけるフレイル、サルコペニア、ロコモ評価 第 30回日本老

年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名

古屋 
 ４９）山田実、荒井秀典 サルコペニア高齢者における口腔機能特性-地域在住高齢者に

おける横断研究－ 第 30回日本老年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 

2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 
 ５０）金憲経、原田敦、荒井秀典 サルコペニア診断ガイドライン－治療－ 第 30回日

本老年学会総会、第 59 回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 
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名古屋 

 ５１）大塚礼、西田裕紀子、丹下智香子、富田真紀子、加藤友紀、今井具子、安藤富士

子、下方浩史、鈴木隆雄、荒井秀典 地域在住中高年者を対象とした老化・老年病

予防に関する栄養疫学研究～NILS-LSA から～ 第 30 回日本老年学会総会、第 59
回日本老年医学会学術集会 2017 年 6 月 14 日～6 月 16 日 名古屋 

 ５２）荒井秀典 フレイルに対するビタミン・バイオファクターの効果 日本ビタミン

学会第 69 回大会 2017 年 6 月 9 日～10 日 横浜 

 ５３）荒井 秀典 チームで考えるフレイル対策～薬剤との関連～ 第 1 回日本老年薬

学会学術大会 2017 年 5 月 14 日 東京 
 ５４）荒井 秀典 Frailty and sarcopenia: 2017 update 第 61 回 日本リウマチ学会

総会・学術集会 2017 年 4 月 20 日～22 日 福岡 

 ５５）Yasumoto Matsui, Marie Takemura, Atsushi Harada, Makiko Tomida, Rei 
Otsuka, Fujiko Ando, Hiroshi Shimokata.  Association between the 
cross-sectional area of the thigh quadriceps and the history rates of several 
diseases. ICFSR2017, 2017/4/25-5/1, Barcelona, SPAIN 

 ５６）松井康素, 竹村真里枝, 原田 敦, 富田真紀子, 大塚 礼, 安藤富士子, 下方浩史. 
大腿中央部CT画像による大腿四頭筋断面積と各種疾患の既往率との関連. 第90回日

本整形外科学会学術総会,2017 年 5 月 18 日, 仙台 
 ５７）松井康素, 荒井秀典, 佐竹昭介, 千田一嘉, 近藤和泉, 木下かおり, 溝神文博, 伊藤

直樹, サブレ森田さゆり, 原田敦. 当院に新設したロコモフレイル外来における多科、

多職種連携によるフレイル、サルコペニア、ロコモ評価. 第 59 回日本老年医学会学

術集会. 2017 年 6 月 14-16 日, 名古屋 
 ５８）Yasumoto Matsui, Utilities of the mid-thigh CT imag & a new grip 

strengthmeasuring device in evaluating sarcopenia ACFS 2017/10/27-28. Seoul, 
KOREA 

 ５９）Yuji HIRANO, Yasumoto MATSUI, Izumi KONDO, Hidenori ARAI, Shousuke 
SATAKE, Marie TAKEMURA, Hiroki IIDA, Naoki ITO, Masanori TANIMOTO,  
Atushi HARADA. Relationship between physical function evaluation items and 
falling in the Integrated Healthy Aging Clinic. ACFS 2017/10/27-28. Seoul, 
KOREA 

 ６０）松井康素,「ロコモティブシンドロームの現在：展望と問題点 ロコモフレイル外

来より」第４回日本サルコペニア・フレイル学会大会. 2017 年 10 月 14-15 日, 京都 
 ６１）平野浩滋、松井康素、近藤和泉、荒井秀典、佐竹昭介、竹村真里枝、飯田浩貴、

伊藤直樹、谷本正智、原田敦. ロコモフレイル外来における身体機能評価項目と転倒

との関係性について. 第 4回日本フレイル・サルコペニア学会. 2017年10月14日. 京
都 
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 ６２）Yasumoto Matsui, Hidenori Arai, Tsuyoshi Watanabe, Shosuke Satake, 
Kazuyoshi Senda, Izumi Kondo, Kaori Kinoshita, Naoki Ito, Sayuri Morita Sabre 
and Atsushi Harada. Implementation of an Integrated Healthy Aging Clinic to 
investigate frailty, sarcopenia, and locomotive syndrome in a clinical setting. 
ICFSR 2018/3/1-3. Miami,USA. 

 ６３）秋下雅弘（特別講演）：麻酔科医に役立つ高齢者の薬物療法．日本老年麻酔学会，

琴平，2018.2.10. 
６４）秋下雅弘（教育講演）：循環器系の加齢とフレイル．日本心臓病学会学術集会，大

阪，2017.9.29. 
６５）Akishita M (Plenary lecture): Sex, Aging and Cognitive Decline. 8th Congress of 

the International Society for Gender Medicine. Sendai, 2017.9. 15. 
６６）秋下雅弘（教育講演）：動脈硬化性疾患と性ホルモン．日本動脈硬化学会学術集会，

広島，2017.7.6. 
６７）秋下雅弘（チェーンレクチャー）：高齢者の薬物療法．日本在宅医学会大会，名古

屋，2017.6.17. 
６８）秋下雅弘（特別講演）：ポリファーマシーへの対応．日本老年医学会学術集会，名

古屋，2017.6.15. 
６９）秋下雅弘（特別講演）：高齢者の安全な薬物療法ガイドライン．日本老年泌尿器科

学会，東京，2017.6.10. 
７０）秋下雅弘（特別講演）：ケアをするうえで知っておくべきお薬の話．日本認知症ケ

ア学会大会，那覇，2017.5.26. 
７１）秋下雅弘（基調講演）：老年薬学のあけぼの．日本老年薬学会学術大会，東京，

2017.5.14. 
７２）秋下雅弘（特別講演）：フレイルやポリファーマシー、高齢者の定義見直し等につ

いて．日本老年脳神経外科学会，東京，2017.4.21. 
７３）杉本 研. 高齢者糖尿病におけるフレイル・サルコペニアの評価と対策. 第 32 回

日本糖尿病合併症学会. 2017.10.28. 東京. 
７４）杉本 研、楽木宏実ほか. 高齢者癌術前におけるサルコペニア、筋質評価の術後合

併症予測における有用性. 第 59 回日本老年医学会学術集会. 2017.6.16. 名古屋. 
７５）杉本 研、楽木宏実ほか. 高齢糖尿病患者の血糖コントロール状態とサルコペニア

との関連. 第 60 回日本糖尿病学会年次学術集会. 2017.5.18. 名古屋. 
７６）長谷川 千紗, 岡田 希和子, 松下 英二, 西山 ゆい, 佐竹 昭介, 葛谷 雅文．プレフ

レイル高齢者の特徴と性差について NLS-HE より．第 4 回日本サルコペニア・フ

レイル学会 10 月 14・15 日 京都 
７７）北田 友治, 林 尊弘, 井上 愛子, 梅垣 宏行, 牧野 多恵子, 成 憲武, 葛谷 雅文．

生活スタイルに着目した地域高齢者におけるフレイルの危険因子 第 4 回日本サル
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コペニア・フレイル学会 10 月 14・15 日 京都 
７８）井上 愛子, 成 憲武, 朴 麗梅, 五藤 大貴, 小笠原 真雄, 葛谷 雅文．老化促進マウ

ス(SAMP10)における若齢骨髄移植による加齢性筋萎縮の予防効果. 第 4 回日本サル

コペニア・フレイル学会 10 月 14・15 日 京都 
７９）神﨑恒一：フレイルと認知症．US-DC メモリアルアカデミー，東京，2017 年 4

月 21 日． 
８０）K. Iijima， T. Tanaka，K. Takahashi， H. Hirano，T. Kikutani，H. Furuya，

K. Toba，K. Kozaki，M. Akishita，T. Tsuji：Strong association between declines 
in oral functions and sarcopenia among Japanese community-dwelling elderly in 
Kashiwa study: Designing a new concept ‘Oral Frailty’， American Geriatrics 
Society Annual Scientific Meeting 2017，USA，May 18th-20th，2017． 

８１）神﨑恒一：（シンポジウム）サルコペニア診断に関するレビュー．第 59 回日本老

年医学会学術集会，名古屋，2017 年 6 月 16 日． 
８２）永井久美子，小柴ひとみ，平澤愛，柴田茂貴，海老原孝枝，神﨑恒一：高齢者に

おいて血清カルニチン値の低下は転倒や歩行器機能低下に関連する．第 59 回日本老

年医学会学術集会，名古屋，2017 年 6 月 15 日． 
８３）小柴ひとみ，永井久美子，平澤愛，柴田茂貴，海老原孝枝，神﨑恒一：もの忘れ

外来初診患者におけるフレイルの有症率と評価方法による差異．第 59 回日本老年医

学会学術集会，名古屋，2017 年 6 月 16 日． 
８４）高附里江，海老原孝枝，伊東瑛佑，小池裕美子，船曳茜，宮本孝英，山田如子，

小原聡将，田中政道，神﨑恒一．部位別インピーダンス測定法を用いた、高齢者体

組成と認知機能の連関．第 59 回日本老年医学会学術集会，名古屋，2017 年 6 月 16
日． 

８５）神﨑恒一：コグニティブ・フレイル：その定義と意義を考える．第 4 回日本サル

コペニア・フレイル学会大会，京都，2017 年 10 月 15 日． 
８６）神﨑恒一：（シンポジウム）高齢者のフレイルの臨床的意義．第 31 回日本老年脳

神経外科学会，東京，2018 年 2 月 24 日． 
８７）荒木 厚：（シンポジウム）高齢者の生活習慣病管理．認知機能や ADL を考慮した

高齢者糖尿病の薬物治療．第 1 回日本老年薬学会学術大会．東京, 5 月 14 日, 2017． 
８８）荒木 厚：（シンポジウム 12）高齢者糖尿病治療について―高齢者糖尿病診療ガイ

ドラインを中心に―．高齢者糖尿病の食事療法．第 60 回日本糖尿病学会年次学術集

会．名古屋，5 月 19 日, 2017． 
８９）荒木 厚：（シンポジウム 29）これからの食事療法の展望―関連学会からの提言．

高齢者糖尿病の食事療法の課題と展望―日本老年医学会から．第 60 回日本糖尿病学

会年次学術集会．名古屋，5 月 20 日, 2017． 
９０）荒木 厚：（シンポジウム６）糖尿病と認知症―高齢者糖尿病の治療ガイドライン
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―．糖尿病におけるフレイルー身体活動量、栄養、脳白質統合性との関連．第 59 回

日本老年医学会学術集会．名古屋, 6 月 15 日，2017． 
９１）荒木 厚:（教育講演）高齢者糖尿病患者の栄養管理．第 21 回日本病栄養学会年次

学術集会．京都, 1 月 13 日, 2018． 
９２）荒木 厚:（合同パネルディスカッション）日本栄養療法協議会「生活習慣病とサル

コペニア」．糖尿病とサルコペニア．第 21 回日本病栄養学会年次学術集会．京都, 1
月 13 日, 2018． 

９３）荒木 厚: (シンポジウム)糖尿病患者のサルコペニア・フレイルー私たちにできる早

期発見と介入法．（基調講演）糖尿病患者におけるサルコペニア・フレイル． 第 16
回日本フットケア学会年次学術集会．福岡, 2 月 10 日, 2018． 

９４）荒木 厚:高齢者の栄養とフレイルー生活習慣病を中心に．第 101 回（公社）日本栄

養・食糧学会関東支部大会シンポジウム．東京, 2 月 25 日, 2018． 
９５）荒木 厚:（臨床医が知っておくべき糖尿病の基礎）： 糖尿病患者における認知機能

と ADL の評価法．第 52 回糖尿病学の進歩．福岡, 3 月 2 日, 2018． 
９６）第 23 回 日本摂食嚥下リハビリテーション学会 テーマ：急性期疾患後のリハビ

リテーション患者におけるサルコペニアと嚥下障害改善の関連（前向き多施設共同） 
９７）第 25 回 慢性期医療学会 テーマ：急性期病院からのリハビリテーション患者に

おけるフレイルの存在と改善要因の検討 
９８）第 4 回 日本サルコペニア・フレイル学会 テーマ：低栄養関連サルコペニアが

リハビリテーション入院患者の機能的自立度に与える影響 
９９）第 5 回 慢性期リハビリテーション学会 テーマ：急性期疾患後リハビテーショ

ン患者における歩行速度と握力・下腿周囲長の関連 
 
 平成 28 年度 
 １）Arai H. State-of-Art Lecture IV. 8th Master Class on Ageing in Asia, Mar. 25 Mar. 

2017 Kaohsiung, Taiwan 
 ２）Arai H. The Experience of Long-Term Care in Japan and the Suggestion to Taiwan. 

Geriatric Medicine and Long-Term Care in Kaohsiung. Mar. 24 2017 Kaohsiung, 
Taiwan 

 ３）Arai H. Perspective of frailty research in the 21st century. The 12th International 
Symposium on Geriatrics and Gerontology, Mar. 4 2017 Obu 

 ４）Arai H. How to translate older adults' need into aging reserch and well-being of 
older adults. 10th Brazilian Congress of Adapted Motor Activity and 1st 
International Symposium of Physical Activity and Health Nov.23 2016 sao paulo 
Brazil 

 ５）Arai H. Symposium 1 Sarcopenia and Frailty guidelines up-to-date. (moderator) 
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2nd Asian Conference for Frailty and Sarcopenia Nov.4 2016 Nagoya 
 ６）Arai H. Sarcopenia Guideline Update. in Japan 2nd Asian Conference for Frailty 

and Sarcopenia Nov.4 2016 Nagoya 
 ７）Satake S, Senda K, Hong Y-J, Miura H, Endo H, Arai H. Validity of the Kihon 

checklist for predicting adverse health outcomes in the clinical setting 12th 
international congress of the european union geriatric medicine society Oct.6 
2016 Lisbon,Portugal 

 ８）Kinoshita K, Satake S, Sato K, Ozaki K, Kondo I, Arai H. Effect of 8 weeks' 
supplementation of β-hydroxy-β-methylbutyric acid(HMB) on muscle mass and 
physical function in older people participating in the healthy aging class. 12th 
international congress of the european union geriatric medicine society Oct.7 
2016 Lisbon,Portugal 

 ９）Arai H. Community-based new approach for frailty prevention in Asia. 12th 
international congress of the European union geriatric medicine society Oct.6 
2016 Lisbon, Portugal 

 １０）Arai H. Update of Strategies for Managing Frailty. International Seminar on 
Frailty Chort & Intervention Study May.16 2016. Seoul, Korea 

 １１）Arai H. How to screen and manage frail older people in daily practice.7th IAGG 
Master Class on Ageing in Asia.May.5-7.2016. Taiwan 

 １２）Arai H. Assessment of frailty by the Kihon Checklist. ICFSR 2016 
(International Conference on Frailty & Sarcopenia Research). Apr. 28-29.2016. 
Philadelphia, USA 

 １３）Arai H.  National frailty registry in Japan. The Second ICAH-NCGG 
symposium.Apr.15.2016. Taipei 

 １４）Hashimoto A, Okura M, Arai H. Factors affecting personal disaster 
preparedness - Focusing on the relevance to social capitals-. 19th East Asia 
Forum of Nursing Scholars, Mar. 14-15 2016 (Tokyo). 

 １５）Arai H. Developing the new health and care systems for older people in 
Asia.10th Anniveersary of the center for geriatrics and gerontology, Taipei 
Veterans General Hospital & International Symposium.Feb.22.Feb. 2016.Taiwan 

 １６）荒井 秀典 サルコペニアに対する運動療法 第 51 回 糖尿病学の進歩

 2017 年 2 月 17 日～18 日 京都 
 １７）荒井 秀典、山田実 サルコペニア、フレイル、ロコモティブシンドロームを整

理する 第 56 回 近畿理学療法学術大会 2016 年 11 月 26～27 日 和歌山 
 １８）荒井 秀典 フレイルの転倒予防における意義 日本転倒予防学会第 3 回学術集

会 2016 年 10 月 2 日 愛知 
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 １９）荒井 秀典 超高齢社会における老年医学の意義とは 一般社団法人日本脳神経

外科学会 第 75 回学術総会 2016 年 9 月 29 日～10 月 1 日 博多 
 ２０）大倉美佳、荒井 秀典 地域住民にとっての個人の災害への備えとソーシャルキャ

ピタルとの関連 第 58 回日本老年医学会学術集会 2016 年 6 月 7 日～8 日 金沢  
 ２１）西原恵司、佐竹昭介、山田洋介、川嶋修司、遠藤英俊、荒井 秀典、藤城健、北

川雄一、川端康次、深田伸二 手術治療を受ける高齢者に対する、基本チェックリス

ト（KCL）の有用性：術後経過・予後の予測可能性の検証 第 58 回日本老年医学会

学術集会 2016 年 6 月 7 日～9 日 金沢  
 ２２）山田実、荒井 秀典 フレイルの予後と関連因子の検討 第 58 回日本老年医学会

学術集会 2016 年 6 月 7 日～10 日 金沢 
 ２３）荒井 秀典 フレイル・サルコペニアの概念と対策 日本予防理学療法学会 2016

年 5 月 27 日～29 日 札幌 
 ２４）荒井 秀典 高齢者糖尿病患者における身体機能障害に繋がる健康障害事象発生と

フレイルの検討 第 58 回日本糖尿病学会年次学術集会 2016 年 5 月 19～20 日 京都 
 ２５）荒井 秀典 Implication of sarcopenia in diabetic management  第 59 回日本糖

尿病学会年次学術集会 2016 年 5 月 19～21 日 京都 
 ２６）荒井 秀典 サルコぺニアの循環器疾患における臨床的意義 第 80 回日本循環器学

会学術集会 2016 年 3 月 18～20 日 仙台 
 ２７）荒井 秀典 Implication and Management of Frailty in the Super-aged Society 

第 80 回日本循環器学会学術集会 2016 年 3 月 18～20 日 仙台 
 ２８）Matsui Y, Fujita R, Harada A, Sakurai T, Nemoto T, Noda N, Toba K. 

Associations of IADL with grip strength and related indices of agility, depending 
on sex and age. - Investigation by a newly-developed grip strength measuring 
device. International Conference on Frailty & Sarcopenia Research (ICFSR). 
 2016.4 Philadelphia, PA, USA. 

 ２９）Suzuki Y, Matsui Y, Fujita R, Harada A. Frequency analysis of electromyograms 
of the muscles around the knee in knee osteoarthritis patients. International 
Conference on Frailty & Sarcopenia Research (ICFSR).  2016.4 Philadelphia, PA, 
USA. 

 ３０）Matsui Y. New assessment for sarcopenia. 2nd ICAH-NCGG. 2016.4. 台北,台湾. 
 ３１）松井康素, 藤田玲美, 原田 敦, 櫻井孝, 根本哲也, 野田信雄, 鳥羽研二. 時間軸を考

慮した新型握力計を用いた瞬発力に関する詳細な指標－ADL 自立との関連について

の性・年代別比較検討－. 第 89 回日本整形外科学会学術総会. 2016.5. 横浜. 
 ３２）原田 敦, 松井康素, 酒井義人, 竹村真里枝, 伊藤定之. ロコモからみたサルコペニ

アの現状,治療,予防 サルコペニアの評価法. 第 89 回日本整形外科学会学術総会. 
2016.5. 横浜. 
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 ３３）飯田浩貴, 酒井義人, 伊藤定之, 松井康素, 竹村真里枝, 飛田哲朗, 伊藤研悠, 原田 
敦. 骨粗鬆症性椎体骨折保存治療におけるサルコペニアと骨粗鬆症治療の重要性. 
第 89 回日本整形外科学会学術総会. 2016.5. 横浜. 

 ３４）竹村真里枝, 松井康素, 原田 敦, 大塚 礼, 安藤富士子, 下方浩史. 地域在住中高年

者の骨粗鬆症有病率と治療率の検討 10 年間の変化. 第 89 回日本整形外科学会学術

総会. 2016.5. 横浜. 
 ３５）松井康素, 藤田玲美, 原田 敦, 櫻井 孝, 根本哲也, 鳥羽研二. 認知機能障害の程度

による握力発揮状態の検討－開発中の新型握力計測定による女性患者の利き手と非

利き手の比較－.  第 58 回日本老年医学会学術集. 2016.6. 金沢. 
 ３６）鈴木 康雄, 松井康素, 飯田浩貴, 山村政隆, 原田 敦. CT 断面像を用いた高齢者の

大腿四頭筋断面積と CT 値の検討.  第 58 回日本老年医学会学術集. 2016.6. 金沢. 
 ３７）松井康素, 竹村真里枝. 地域在住中高齢者における膝関節痛と歩行との関連. 第 8

回日本関節鏡・膝・スポーツ整形外科学会.  2016.7. 博多. 
 ３８）松井康素，鈴木康雄，藤田玲美，原田 敦. 筋電計を用いた筋収縮の量ならびに質

の評価. 第 3 回日本サルコペニアフレイル研究会  2016.11. 名古屋 
 ３９）Matsui Y. Implementation of Integrated Healthy Aging Clinic to investigate 

frailty and sarcopenia in the clinical setting. 第 12 回長寿医療研究センター国際シ

ンポジウム 2017.3 大府 
４０）Kojima T, Akishita M. (Symposium) : Falls prevention strategies in Asia. 

“Polypharmacy and falls” 第 12 回欧州老年医学会，リスボン，2016.10.7  
４１）小島太郎、鈴木裕介、竹屋泰、松井敏史、冨田尚希、葛谷雅文、神崎恒一、樂木

宏実、荒井啓行、秋下 雅弘．（口頭）高齢入院患者における薬物有害事象の危険因

子の包括的検討（第 2 報）．日本老年医学会学術集会 ，金沢，2016.6.8. 
４２）小島太郎、秋下雅弘．（シンポジウム）高齢者薬物療法における医師・薬剤師協働

の構築へ向けて．日本老年医学会学術集会 ，金沢，2016.6.8. 
４３）秋下雅弘（市民公開講座）：高齢者の賢い薬の飲み方・減らし方．日本健康支援学

会年次学術大会，東京，2017.3.10. 
４４）秋下雅弘（特別講演）：超高齢社会と生活習慣病．日本成人病（生活習慣病）学会

学術集会，東京，2017.1.15. 
４５）秋下雅弘（プレナリーレクチャー）：高齢者に対する薬物療法の留意点．日本認知

症学会学術集会，東京，2016.12.3. 
４６）秋下雅弘（シンポジウム）：老健における認知症の薬剤治療のあり方と在宅療養へ

の指針．日本認知症学会学術集会，東京，2016.12.1. 
４７）秋下雅弘（特別講演）：薬剤師による高齢者薬物療法ガイドライン 2015 の活用．

島根県薬剤師学術大会，出雲，2016.11.27. 
４８）秋下雅弘（特別講演）：高齢者の安全な薬物療法ガイドライン．日本認知症予防学
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会学術集会，仙台，2016.9.24. 
４９）秋下雅弘（教育セミナー）：高齢者のポリファーマシー．日本老年看護学会学術集

会，さいたま，2016.7.23. 
５０）秋下雅弘（シンポジウム）：在宅医療とポリファーマシー：基調講演．日本在宅薬

学会学術大会，大阪，2016.7.18. 
５１）秋下雅弘（シンポジウム）：在宅における polypharmacy の実態と対策: 高齢者に

おける polypharmacy の実態と対策．日本在宅医学会大会、日本在宅ケア学会学術

集会合同大会，東京，2016.7.16. 
５２）井上 愛子, 成 憲武, 胡 麗娜, 朴 麗梅, 葛谷 雅文. 運動による

Adiponectin/AdipoR1 活性化を介した筋肉幹細胞動員および再生能力の改善. 第 3
回日本サルコペニア・フレイル研究会研究発表会 名古屋 2016 年 11 月 6 日 

５３）長谷川千紗, 松下 英二, 岡田 希和子, 西山 ゆい, 佐竹 昭介, 葛谷 雅文. 健常高

齢者におけるオーラル・フレイル（サルコペニア）と食物摂取状況の関連. 第 3 回日

本サルコペニア・フレイル研究会研究発表会 名古屋 2016 年 11 月 6 日 
５４）牧野 多恵子, 梅垣 宏行, 林 尊弘, 成 憲武, 島田 裕之, 葛谷 雅文. 地域在住高齢

者のフレイル・サルコペニアと記憶機能との関連―豊田市運動介入研究ベースライ

ンデータより―. 第 3 回日本サルコペニア・フレイル研究会研究発表会 名古屋 

2016 年 11 月 6 日 
５５）林 尊弘, 牧野 多恵子, 梅垣 宏行, 成 憲武, 島田 裕之, 葛谷 雅文. 地域在住高齢

者におけるサルコペニアと抑うつとの関連：豊田市運動介入研究ベースラインデー

タ. 第 3 回日本サルコペニア・フレイル研究会研究発表会 名古屋 2016 年 11 月 6
日 

５６）松下 英二, 岡田 希和子, 長谷川千紗, 西山 ゆい, 佐竹 昭介, 葛谷 雅文. 社会的

孤立と 1 年後のプレフレイルの発生の関係－NLS-HE より. 第 3 回日本サルコペニ

ア・フレイル研究会研究発表会 名古屋 2016 年 11 月 6 日 
５７）Inoue A, Cheng XW, Hu L, Piao L, Kuzuya M. Exercise restores muscle stem cell 

mobilization and regenerative capacity via adiponectin/AdipoR1 activation. 第 2
回アジアフレイル・サルコペニア学会 名古屋 2016 年 11 月 5 日 

５８）Cheng XW, Inoue A, Hu L, Piao L, Kuzuya M. Prevention of muscle wasting with 
aging in SAMP10 mice by a combination of exercise and intrabone young bone 
marrow injection. 第 2 回アジアフレイル・サルコペニア学会 名古屋 2016 年 11
月 5 日 

５９）Hayashi T, Makino T, Umegaki H, Cheng XW, Shimada H, Kuzuya M. 
Association between sarcopenia and depression in the community-dwelling older 
adults: A cross-sectional study. 第 2 回アジアフレイル・サルコペニア学会 名古屋 

2016 年 11 月 5 日 
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６０）Okada K, Ito Y, Matsushita E, Hasegawa C, Satake S, Kuzuya M. Association 
between dental status and dietary behavior in Japanese healthy older people. 第
2 回アジアフレイル・サルコペニア学会 名古屋 2016 年 11 月 5 日 

６１）S Ishii, S Ogawa, T Kojima, K Iijima, K Kozaki, K Toba, M Akishita：Recent sex- 
and age-specific changes in disability, chronic medical conditions and mortality in 
Japanese older adults．AMERICAN GERIATRICS SOCIETY 2016 ANNUAL 
SCIENTIFIC MEETING，USA，May 19，2016．19-21． 

６２）田中政道，永井久美子，小柴ひとみ，神﨑恒一：外来患者におけるフレイルの評

価と臨床測定値との関係．第 58 回日本老年医学会学術集会，金沢，2016 年 6 月 8
日． 

６３）小柴ひとみ，永井久美子，山田如子，田中政道，平澤愛，柴田茂貴，神﨑恒一：

要介護認定をアウトカムにしたフレイル研究対象高齢者の追跡調査．第 58 回日本老

年医学会学術集会，金沢，2016 年 6 月 8 日． 
６４）平澤愛，小柴ひとみ，宮澤太機，永井久美子，柴田茂貴，神﨑恒一：高齢者にお

けるフレイルが脳血流動態に及ぼす影響．第 58 回日本老年医学会学術集会，金沢，

2016 年 6 月 9 日． 
６５）田中政道，松井敏史，小柴ひとみ，永井久美子，神﨑恒一：外来通院患者での年

齢別サルコペニア頻度、低筋量者、低歩行速度者の割合．第 58 回日本老年医学会学

術集会，金沢，2016 年 6 月 9 日． 
６６）神﨑恒一：（シンポジウム）ロコモと認知症．ロコモキャラバン in 佐賀，佐賀，2016

年 10 月 1 日． 
６７）Koichi Kozaki：Frailty Associates with Accumulation of Geriatric Syndromes 

and Progresses with Walking Unsteadiness．EUGMS Congress 2016，Portugal，
October  5th-7th， 2016． 

６８） Shigeki Shibata，Ai Hirasawa，Taiki Miyazawa，kumiko Nagai，Hitomi Koshiba，
and  Koichi Kozaki：The relationship between cerebral hemodynamics and 
frailty in the elderly. 2nd Asian Conference for Frailty and Sarcopenia, Nagoya, 
November 4-5 2016. 

６９）田中政道，永井久美子，小柴ひとみ，松井敏史，神﨑恒一：外来通院患者でのサ

ルコペニア３要因とグレリン・レプチンとの関係．第３回日本サルコペニア・フレ

イル研究会研究発表会，名古屋，2016 年 11 月 6 日． 
７０）神﨑恒一：高齢者のフレイルとサルコペニア．日本医師会生涯教育講座，東京，

2017 年 2 月 16 日． 
７１）神﨑恒一：高齢者とフレイル．多摩フレイル勉強会，三鷹，2017 年 3 月 1 日． 
７２）荒木 厚、井藤英喜：高齢者糖尿病とフレイル、要介護―血糖コントロール目標を

どのように考えるか？（会長特別企画 S3 日本糖尿病学会/日本老年医学会合同シンポ
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ジウム 高齢者の糖尿病治療をどうするか）第 59 回日本糖尿病学会年次学術集会. 
京都, 5 月 20 日, 2016． 

７３）荒木 厚、田村嘉章、井藤英喜．The link between insulin resistance and sarcopnia 
or frailty.（シンポジウム Energy metabolism, insulin resistance and 
sarcopenia-Clinical links and molecular mechanisms）.第 59 回日本糖尿病学会年

次学術集会. 京都, 5 月 20 日, 2016． 
７４）荒木 厚:（教育講演）高齢者の糖尿病治療―血糖コントロール目標の考え方．日本

老年医学会北海道地方会 第 27 回講演会および教育企画プログラム．札幌，6 月 4
日，2016． 

７５）荒木 厚:（講演）高齢者糖尿病の病態と治療. 平成 28 年度糖尿病・病態栄養セミ

ナー. 日本病態栄養学会．大阪，6 月 5 日，2016. 
７６）荒木 厚:糖尿病ガイドライン（シンポジウム）どう生かす．高齢者の生活習慣病ガ

イドライン．第 58 回日本老年医学会学術集会．金沢，6 月 9 日，2016． 
７７）Araki A：Importance of frailty assessment in life-style disease in the Frailty 

Clinic. (Symposium 7) Clinical implication of sarcopenia and frailty. 2nd Asian 
Confereance for frailty and sarcopenia: Asian Aging Forum. Nagoya, November 5, 
2016. 

７８）荒木 厚：（指定講演）認知機能や ADL を考慮した高齢者糖尿病の血糖コントロー

ル目標．日本糖尿病学会第 54 回東北地方会．仙台，11 月 12 日，2016． 
７９）荒木 厚:（ランチョンセミナー座長）北村忠弘：体重とグルカゴンに注目した糖尿

病治療戦略．日本糖尿病学会第 54 回東北地方会．仙台，11 月 12 日，2016． 
８０）荒木 厚：生活習慣病とフレイルー糖尿病を中心に. (シンポジウム)心血管アンチエ

イジングにおけるフレイル対策． 脳心血管抗加齢研究会 2016．東京，12 月 17 日，

2016 
８１）荒木 厚：（教育講演）サルコペニアを伴う糖尿病の栄養管理．第 20 回日本病態栄

養学会年次学術集会．京都，1 月 14 日，2017． 
８２）荒木 厚：(シンポジウム)高齢者糖尿病の特徴．第 51 回糖尿病学の進歩．京都, 2

月 18 日, 2017． 
８３）Araki A：Frailty, cognitive impairment, and disruption of cerebral white matter 

network in patients with diabetes mellitus. Theme: Frailty and dementia～From 
its pathogenesis to prevention and treatment.12th International Symposium of 
Geriatrics and Gerontology, Nagoya, March 4, 2017. 

８４）第 5 回慢性期リハビリテーション学会 
 
 平成 27 年度 
１）第 3 回 慢性期リハビリテーション学会 
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２）第 24 回 日本慢性期医療学会 
 

 
Ｇ．知的財産権の出願・登録状況 
 １．特許取得 
   なし 
 ２．実用新案登録 
   なし 
 ３．その他 
   なし 
 
 
  




