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長寿医療研究開発費 平成 30 年度 総括研究報告 

地域密着型の身体・知的・社会活動を用いた外出促進による認知機能向上の効果検証

（２９－３２）

主任研究者 李 相侖 国立長寿医療研究センター 長寿コホート研究室（室長）

研究要旨

認知症発症や認知機能が低下する危険因子として、日常生活における不活動（inactivity）
が指摘され（Fratiglioni et al, 2004）、習慣的に活動を実施しているものは不活動の者より

認知症発症のリスクが軽減することが明らかにされた(Barnes and Yaffe., 2010; Rovio S et 
al, 2010）。身体活動におけるランダム化比較試験（RCT）のレビュー論文でも、有酸素運

動は記憶や注意力等の認知機能の向上に有効であるとされる（Angevaren M et al, 2008）。
また、習慣的な運動や活動は、認知症発症のリスクを軽減し、MCI から正常の認知機能へ

の回復と関係することが報告されている（Sachdev et al, 2013）。我々の先行研究からも、

コグニサイズや身体活動が認知機能に対して有効であることがランダム化比較試験（RCT）
により明らかにされた。しかし、介入研究などで行う運動教室では教室終了から 3～6 ヵ月

後に約 5 割が運動の継続を中止するため、介入終了後にも引き続き活動が継続できる体制

の構築が重要である。また、先行研究では、身体活動に加えて知的活動や社会との関わりも

軽度認知障害（MCI）高齢者の認知症発症を抑制するのに効果的である可能性が報告されて

いる。しかし、知的活動や社会活動はその様式の自由度から定義や測定することが難しく、

認知機能の向上に対する効果が十分に検討されていない。また、介入研究を実施した際に介

入終了後において活動継続が落ちる問題を考慮すると、認知症発症予防に資する可能性が

ある活動を行うことができる地域資源を利用することで活動の参加動向がどのようになる

か検討することは認知症予防を地域で実施する上で重要な資料となることが考えられる。

以上の背景から、地域における多様な活動を身体・知的・社会活動へ分類し、それらを地

域に根ざす活動可能な資源として利用する外出促進プログラムにより、認知症予防のため

の継続可能なプログラム創出およびエビデンスを明らかにすることが必要である。そのた

めに、本研究では地域在住高齢者を対象とした介護予防事業を実施するうえで有効なエビ

デンスを蓄積するため、「地域密着型の身体・知的・社会活動を用いた外出促進による認知

機能向上の効果検証」を行っている。また、本研究課題のために MRI を用いた脳構造計測

と脳構造データベースの構築を行なっている。認知機能低下や認知症発症は脳の萎縮など

の構造変化が発症に関わる神経基盤の 1 つとして考えられているため、認知症予防のエビ

デンス構築のためには脳構造を検討することが重要である。しかし、認知症発症の予防に資
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する可能性が提唱されている身体活動・知的活動・社会活動を複合的に行うことと共に、そ

れらの脳構造との関連や実施による構造変化がどのように生じるかということについてま

だ十分に明らかになっていない。当該年度においては脳構造データベースの構築とともに、

認知症発症の予防および脳構造の変化が期待される 1 つである身体活動と脳構造の関連に

ついて検討した。 
 その結果、1 日の歩数および中・高強度身体活動量は脳の灰白質容積および皮質容積と正

の相関があることが示された。このことより、身体活動は脳構造の維持や向上に関係がある

ことが示された。現在までに示唆されてきた知見と同様の結果であるが、本研究においては

身体活動量計を用いることにより、身体活動量の計測によく使用される質問紙を用いた際

に生じるリコールバイアスを除くことで、客観性を担保した日常生活の身体活動量と脳構

造との関係を示すことができた。 
今後、本研究課題である「地域密着型の身体・知的・社会活動を用いた外出促進による

認機能向上の効果検証」のために実施している身体・知的・社会活動への参加状況および

身体活動量の計測を引き続き実施し、構築した脳構造データベースを利用して細かい脳部

位・領域において、身体・知的・社会活動の実施状況およびそれらの実践による身体活動

の変化などと脳構造の関係について検証していく。また、前年度実施した地域密着型の身

体・知的・社会活動を用いた外出促進プログラムによる介入研究対象者を追跡して調査す

ることで、介入による外出動向およびそれに伴う認知機能、脳構造などについて検証を行

う。 
 
 主任研究者 
 李 相侖 国立長寿医療研究センター予防老年学研究部長寿コホート研究室（室長） 
 分担研究者 
 裵 成琉 国立長寿医療研究センター予防老年学研究部長寿コホート研究室（研究員） 

牧野 圭太郎国立長寿医療研究センター予防老年学研究部長寿コホート研究室（研究員） 
 研究期間 平成 30 年 4 月 1 日～平成 31 年 3 月 31 日 
 
 
Ａ．研究目的 
 地域在住の高齢者を対象とし日常生活における身体活動と脳構造との関連について明ら

かにすることを目的とする。 

 
 
Ｂ．研究方法 
地域在住高齢者に対して実施した高齢者機能健診の参加者のうち、脳構造 MRI 計測を実

施した者を対象とした。身体活動量の取得は高齢者機能健診の参加者に対して実施してい
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る身体活動量計を用いた日常生活の身体活動量データベースを利用した。身体活動量デー

タが月ごとに集約されていること、および MRI データの取得が月の全日に渡りばらつい

ているため、用いる身体活動量データは MRI 計測を実施した月の前月のデータとした。

身体活動量データは Gorman ら（2014）の基準を参照し 1 日 10 時間以上の装着がある日

数が月の約半数以上（58%以上）とし、この基準を満たす者の身体活動量データを用い

た。結果、脳構造取得者 1221 名中 629 名が対象となった（表 1）。身体活動量は 1 日あた

りの歩数および中高強度活動を用いた。脳構造は構築したデータベースより、全脳灰白質

容積、大脳白質容積、皮質容積、皮質下構造の灰白質容積、脳室容積を用いた（表 2）。 
 

（倫理面への配慮） 
 本研究の実施にあたっては「ヘルシンキ宣言」および人を対象とする倫理指針を遵守

し、国立長寿医療研究センター倫理委員会の承認を得た（承認番号：No.861）。 
 
 
Ｃ．研究結果 
 本研究課題「地域密着型の身体・知的・社会活動を用いた外出促進による認知機能向上の

効果検証」の中で構築した脳構造データベースおよび計測している身体活動量を用いて、脳

構造と身体活動量の関係を検討した結果、歩数と全脳灰白質容積（r＝0.162）、皮質容積（r
＝0.151）において有意な正の相関があった。歩数と白質容積（r＝0.076）、皮質下灰白質容

積（（r＝0.069）、脳室容積（r＝–0.031）においては有意な関係はなかった。また、中・高

強度身体活動の時間と全脳灰白質容積（r＝0.135）、皮質容積（r＝0.130）において有意な

正の相関があったが、白質容積（r＝0.029）、皮質下灰白質容積（（r＝0.036）、脳室容積（r
＝-0.021）において有意な関係はなかった。 
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表 1：対象者の個人特性 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表 2：脳構造の容積 
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図 1：歩数と灰白質容積の相関 (p<0.001)    図 2：歩数と白質容積の相関 (p=0.058) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 3：歩数と皮質容積の相関 (p<0.001)  図 4：歩数と皮質下灰白質容積の相関(p=0.083) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 5：歩数と脳室容積の相関(p=0.438) 
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図 6：MVPA と灰白質容積の相関(p=0.001) 図 7：MVPA と白質容積の相関(p=0.462) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 8：MVPA と皮質容積の相関(p=0.001) 図 9：MVPA と皮質下灰白質容積の相関(p=0.367) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 10：MVPA と脳室容積の相関(p=0.598) 
 
 
Ｄ．考察と結論 
 本研究の結果から、日常生活において歩数や中・高強度運動の時間が多いことは脳の灰

白質容積が多いことと関連していることを明らかにした。有酸素運動により脳構造が増加

することが示唆されている（Firth et al, 2018）。しかし、身体活動による脳構造への効果
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に関するエビデンスをより強いものとするためには日常生活における身体活動の程度と脳

構造の関係について明らかにする必要があった。現在までに質問紙を利用した身体活動の

聴取と脳構造の関連について報告されているが、回想によるリコールバイアスから身体活

動の正確性がやや低い可能性があった。本研究では活動量計を用いることで日常生活にお

ける身体活動量の客観性を担保し、脳構造との関係性を明らかにすることができた。 
 今後、本研究課題「地域密着型の身体・知的・社会活動を用いた外出促進による認知機

能向上の効果検証」のため、構築した脳構造データベースを用いてより詳細な各脳部位の

容積、皮質厚などについて、身体・知的・社会的な活動状況や個人の認知機能・身体機能

など様々な特性との関連を検討していく。 
 
 
Ｅ．健康危険情報 
 なし 
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