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ABSTRACT

し　　　YOGA　and　walking　e χercises　have　been　carried　subjecting　to　the

elderly　residents　of　nursing　home　and　to　the　elderly　people　living　in

their　home　during　several　months　May　through　October ，　1990，　who

were 　asked　to　report　of　their　achievements　every　month．

Their　achievements　showed　the　fallowings　 ：

1 ）　Female　residents　of　nursing　home　showed　various　characteristic

in　their　achievements ，　such　as　smal卜activities　of　walking　of　below

亅000　steps　per　day　compared　with　the　other　female　group，　and　nega－

tive　attitude　to　the　physical　activities，　which　were　assumed　to　be　a

cause 　of　decrease　of　their　physical　and　walking　abilities　and　of　their

ADL ．

2 ）　The　elderly　people 　living　at　their　home　on　the　other　hand

showed　that　they　were　positive　in　activities．　They 　were　found　reg－
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ularly　eχercising　required　trainings　every　day　for　five　months，　and

were　aware　of　importance　of　se】f　contro】for　self　improvement ．　Train－

ing　became　to　be　a　custom　in　their　daily　activities．　　　　．

3 ）As　result ，　light　eχercises　adopted　by　this　research，　indicated　so

excellent　effects　on　the　physical　eχercises　of　the　elderly　peopleレThat

the　Quality　of　the　eχercises　must　be　preferred　to　those　people　than

the　quantityレ

要　旨

高齢者の施設（特別養護老人ホーム“緑寿

園”・保谷市）入所者10 名と在宅者（世田谷区在

住）9 名を対象に平成2 年6 ～10 月の5 ヵ月間

ヨーガ運動を実施させ，併せて万歩計にて一日の

歩数量を計測させたレ

その結果から，両群の訓練前と後における訓練

効果を比較検討し，次のような知見を得た．

1）施設入所者では，女性の活動量が平均一日

1000 歩以下と非常に低く，精神面では消極的に物

事を捉える傾向がみられ，このような状態が体力

や歩行能ADL 低下の原因になっているものと

思われた．　　　　　　　　＼

2 ）在宅者ぱ 生きる”ことに意欲的，自発的

であり，5 ヵ月間運動を毎日，規則正しく，自分

の体力に応じて実施し，自覚症状の改善を得てい

る．このことが習悁化へのひとつのきっかけに

なっていると思われた．

3 ）ヨーガ運動と歩行のような軽度の運動にて

運動効果が得られたことから，高齢者の運動は

「量より質土に重点をおいて対応してゆく必要性

があることが示唆された，

目　的

1990年の今日，日本は世界有数の長寿国のひと

っに数えられ昭和61 年には男性の平均寿命が75

歳を，女性は昭和62 年に81 歳を超えた，

しかし，このような高齢化現象を長寿とばかり

喜んではいられない多くの問題があることも事実

である．加齢による身体の生理機能・精神機能の

低下 は避けることができず，その低下が進めばけ

がや疾病を生じ，精神的には周囲との対応が困難

となり， 相対的に社会的活動能力の低下となって

くる．特に高齢（70 歳以上）になると，身体・精

神的機能2．6Jの低下度は個人により大きく異なっ

てくることが指摘されている．従 って，健康・体

力に関しては各人が現状を維持することと，更に

自覚症状を改善できるものは改善することが必要

であろう．　　　　　　　　　　　　 ヽ

そこで今回 は， 老人福祉施設・ 特別養護老人

ホーム入所者のうち，比較的軽度な者と在宅の一

般高齢者を対象に日常生活活動能力 【Activities

of　Dai】y　Living　：　ADL ）， および体力低下の防

止，予備体力の増進，自覚症状の改善を目標に高

齢者に適正性のあるヨーガ運動を指導し，更にそ

れを習慣化させるために4 ～5 ヵ月間継続して毎

日実施させ，併奸て万歩計を使用し一日の歩数量

を計測させ，両群の訓練前と後の効果を比較検討

した．　　　　　　　　　　　　　　二

1 ．方　 法

1 ）対象：東京都保谷市社会福祉法人，緑寿園

に入所している特別養護老人（以下R 園）男性4

名（74 ～86 歳），女性6 名（79 ～93 歳）の計10

名．対照の一般在宅者は世田谷区在住（以下S グ
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表1

氏 名 ：　　　　　　　　　　　 年齢　　 歳
－

男・女

月 ョーガ運動 万歩計（歩） 携帯時間・身体の状態・その他

1（　）

2（　）

3（　）

4（　）

5（　）

6（　）

7（　）

8（　）

9（　）

100 　

nO 　

120 　

130 　

140 　

150 　

160 　

17（　）

18（　）

19（　）

200 　

210 　

220 　

230 　

240 　

250 　

260 　

270 　

280 　

290 　

300 　

310 　

した

しない

○

×
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ループ）の男性2 名（80，83歳），女性7 名（76～

79 歳）の計9 名

2 ）期間：平成2 年（1990年）6 ～10 月

3）内容：

a ）ヨーガ運動の実技指導は図1 に示す11 種

目を主体に毎月1 回行なった．被験者はその中の

No．　1），　11）を毎日，他の運動は各人に適合したも

のを数種選んで行ない，その実施状況を表1 に各

人で記入した．また実技指導の前に［話し合い］

の時間を持ち各人の身体状態の変化や希望・近況

を聞き，それぞれの弱点（自覚症状のある部位）

を強化したり，矯正できる運動をその人の体力レ

ベルに応じて指導した．

b ）万歩計による1 巳の歩数と携帯時間を表1

－157　－

に記入する．

C）体力診断テスト（訓練前と後に実施）

（1）柔軟性：体前屈・体後屈

写真より角度法にて求めた．

（2） 平衡性：閉眼片足立ち（左右足）

d ）アンケート調査（表2 ）

統計解析は東京農業大学電算機センターSAS

平均プロシジャを使用し行なった．

2 ．結 果

ヨーガ運動の実施状況はR 園の場合，毎日の体

操の時間に運動のNo ．　1），　5 ），　6 ），　10），　11）を

選び組み入れた形で実施された．S ク勹レープで は

各人の病気，けが，旅行時等を除き毎 日実施され

表2

7　 ン　ケ　ー　ト

氏名：

毎日の生活についてうかがいます．以下の質問について「はい」・「いいえ」のいずれかに○をつけてお

答え下さい． （老研式活動能力指標引用11’）

手
段

的
自
立

1 ）

2 匚

3 ）

4 ）

5 ）

バスや電車を使って一人で外出できますか………………

日用品の買い物ができますか

自分で食事の用意ができますか……………………………

請求書の支払ができますか

銀行預金・郵便貯金の出し入れが自分でできますか……

1 ．はい

1 ．はい

1 ．はい

1 ．はい

1 ．はい

2 ．いいえ

2． いいえ

2． いいえ

2． いいえ

2 ．いいえ

知
的
能

動
性

6 ）

7 ）

8 ）

9 ）

年金な どの書類が書けますか　　　　 ●●●s●●●●●寸●

新聞を読 んでい ますか

本や雑誌を読 んでい ますか

健康についての記事や番組に関心があ りますか…………

1 ．はい

1 ．はい

1 ．はい

1 ．はい

2 ．いいえ

2 ．いいえ

2 ．いいえ

2 ． いいえ

装
穣

割

10）

n ）

12）

13）

友達の家を訪ねることがありますか………………………

家族や友達の相談にのることがありますか………………

病人を見舞うことができますか　　　　　　　　　　 ●●粐●

若い人に自分から話しかけることがありますか…………

1 ．はい

1 ．はい

L　 はい

1 ．はい

2 ．いいえ

2 ． いいえ

2 ． いいえ

2 ．いいえ

A　 現在，定期的にしている趣味か運勣がありますか，あれば書いてください．

B　今後，やってみたい事がありましたら書いてください

C　 このヨーガ訓練に参加した感想を書いて下さい．
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ていた．運動はk1 ）～n ）のすべてを行なった

人とNa　1），　11） 十数種目を実施した人に二分さ

れた．

万歩計携帯日数は，R 園の場合年齢が平均83 ．2

歳と高齢であること，疾病・既往症（表3 ）があ

ることレ また万歩計の着脱が面倒だと中止した人

が出たこと等の理由で，開始後2 ヵ月目（7 ，8

月）までは疾病者を徐き1 ヵ月20 日以上携帯し

t いたが，3 ヵ月目（9 月）から減少し，4 ヵ月

目（10月）に20 日以上実施した人は10 人中4 人

（男：3 ，女：1 ）であった．男性の3 人は訓練前

から歩くことが身体に良いと自覚し実践していた

人達である．万歩計携帯時間は一律に朝9 時～夕

5 時の8 時間である．

一日当たりの歩数は表4 ，図2 に示すように男

性は7000，10000歩台と2 ，　3000歩台に分けられ

るが，女性は（表4 ，図2 ）ほとんど1000 歩未満

で，一般女l生の最低毎日3000 歩9）の値をはるかに

下廻り，活動範囲ならびに活動量が非常に少ない

ことを示している．

一方，s グループは表5 ，図3 に示すとおり各
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表3　 施設入所者の疾病と既往症（R園）

疾　病　名 人数

1 心　筋　障　害 6

2 動 脈 硬 化 3

3 気 管 支 喘 息 1

4 気 管 支拡 張 症 1

5 糖　　尿　　病 1

6 前 立 腺 肥 大 1

7 高 尿 酸 血 症 1

8 て んか ん 発作 1

9 高　血　圧　症 2

10 胃　　　　　　炎 2

11 骨　粗　 鬆　症 1

12 うっ血性心不全 1

13 貧　　　　　 血 1

疾病数 人数

1 1

2 4

3 3

4 I

不明 1

計 10

人の手術，病気，けが，転居時を除き6 ～↓O月の

5 ヵ月間毎日実践している．万歩計携帯時間を

（表6 ） みると，1 囗当たり8 ～ 振5 時間と倍以

上の幅がみられ， 女性全員が約11 ～↓6．5時間で
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図2　 万歩計記録によるR 園の月別一日平均歩数
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表4　 万歩計記録によるR 園の月別一日平均歩数

－

性
氏　名
年　齢 赧 7 8 9 10 合計 携帯率

男

性

W ．　A．

86

日数 28 30 30 28 116 100％
－X 7394．3 7275．4 8241．7 7639．4 7641．9

SD 3045 ．4 1795．3 3308．7 2030．1 2619 ．6

cv 41．18 24．67 40．14 26．57 34．28

W ．　Y．

82

日数 27， ／ ／ ／ 27 23．3

X 3455．6／ ／ ／ 3455．6

SD 1878．7／ ／ ／ 1878 ．7

cv 54．36／ ／ ／ 54．36

H ．　G．

82

日数 28 31 29 22 110 94．8
－X 1601．1 2012．9 3583．1 834．8 2086．4

SD 735．8 536．0 4042．2 380．4 2326．5

cv 45．95 26．63 112．81 45．57 111．50

K ．　S．

74

日数 28 31 23 31 113 97．4
－X 9442．5 12946．8 11178．3 9709．7 10830．4

SD 5171．5 3280．3 2323．4 2494．6 3761．7

cv 54．76 25．33 20．78 25．69 34．73

女

性

K ．　E．

93

日数 17 31 3 ／ 51 43．9
－X 211．8 251．6 150．0／ 232．4

SD 176．4 78．0 86．0／ 121．2

cv 83．28 30．99 57．73／ 52．14

K ．　T．

88

日数 22 23 12 ／ 57 49．1

X 820．5 852．2 783．3／ 825．4

SD 292．6 423．1 281．5／ 344．5

cv 35．66 49．64 35．93／ 41．73

K ．　Y．

84

日数 28 31 17 6 82 70．7
－X 1235．7 916．1 368．8 466．7 878．9

SD 323．7 372．9 197．7 216．0 456．9

cv 26．19 40．70 53．60 46．29 51．98

F．　T．

81

日数 26 31 28 29 114 98．3

X 673．1 777．4 612．5 520．7 647．8

SD 362．8 367．2 385．1 316．4 366．5

cv 53．90 47．22 62．86 60．76 56．58

H ．　C．

79

日数 21 29 21 8 79 42．2

X 216．7 325．9 202．4 143．8 245．6

SD 126．8 190．7 140．1 126．6 166．8

cv 58．53 58．51 69．21 88．06 67．93

S．　M．

83

日数 22 25 26 5 78 67．2
－X 395．5 344．0 182．7 250．0 298．7

SD 455．1 270、9 124．9 217．9 308．1

cv 115．08 78．75 68．34 87．17 103．14

デサントスポーツ科学Vol ．　12

↓59－



－

160　―

表5　 万歩計記録によるSグループの月別一日平均歩数

氏　名
年 齢 牡 6 7 8 9 10 合計 携帯率

0 ．B。

83

日数 30 31 31 30 24 146 100％

－X 5907．0` I 6095．5 5254 ．8 5710．1 7087、5 5962 ．1

SD 4730．3 5183．1 4006 、9 3666．6 2880．0 4207 ．3

cv 80．08 85．03 76．25 64．21 40．74 70．56

E ．　Y．

80

日数 30 31 31 30 24 146 100

X 7246．0 5103．5 5519．4 6366．7 7270 ．8 6247 ．9

SD 3897．5 1884．0 3943 ．0 3102．0 2596 ．0 3277 ．6

cv 53．65 36．91 71．43 48．72 35．70 52．45

Y ．　K．

79

日数 30 31 31 28 24 144 98．6

－X 1940．0 1096 ．8 1203 ．2 1357．1 1362 ．5 1390 ．3

SD 1821．3 614．5 578．2 859．1 866．7 1082 ．7

cv 93．87 56．03 48．05 63．30 63．61 77、87

A ．　M．

79

日数 28 29 30 29 24 140 95．9

－X 5846．4 1073 ．4 1403 ．3 1079．3 1341 ．7 2145 ．9

SD 4496 ．4 896．4 930 ．5 640．5 1012 ．5 2826 ．4

cv 76．90 83．50 66．30 59．34 75．46 131．70

T ．　Y．

78

日数 30 30 31 30 24 145 99．3

－X 7303．3 5025 ．3 6164 ．5 5993．3 6916 ．7 6253 ．5

SD 2896 ．7 2048 ．2 2730 ．5 2421．6 2144 ．7 2576 ．1

cv 39．66 40．75 44．29 40．40 31．00 40ユ9

T ．　S．

78

日数 30 31 31 30 24 146 100

－X 618．7 40肌7 588．7 681．0 762．5 604．4

SD 516．8 424．5 635 ．0 474．0 636．6 544．9

cv 83．53 103．62 107．87 69．60 83．49 90．15

H ．　M．

77

日数 30 31 28 20 15 124 84．9

X 3770，0 4121 ．0 3617 ．9 2140 ．0 2053 ．3 3352．8

SD 1258．7 1349 ．1 1246 ．6 911．0 256．0 1395 ．2

cv 33．38 32．73 34．45 42．56 12．46 41．61

M ．Y。

76

日数 28 30 31 18 21 128 87．7

－X 4789 ．3 4350 ．0 3338 ．7 3738．9 3071．4 3905 、5

SD 1566 ．6 2008 ．0 1769 ．9 1065．0 1557 ．9 1770 ．0

cv 32．71 46．16 53．01 28．48 50．72 45．32

M ．　M．

76

日数 29 30 ／ 29 24 112 76．7

X 3048 ．3 1985 ．0 ／ 1722．4 2435 ．4 2288 ．8

SD 1542 ．5 1042 ．5／ 866．2 1375 ．3 1315．0

cv 50．60 52．52　，／ 50．29 56．47 57．45

デサントスポーツ科学Vol ．　12



Steps

8000

5000

3000

0
Month

0 。

6
7　　　　　　　　8　　　　　　　　9

図3　 万歩計記録によるS グループの月別一日平均歩数

あるのに対し，男性は8 ～12 ．5時間と短かいのが

特徴である／

……一日当たりの歩数を小林等9の分類に準ずると，

5000 ～7000 歩 の普通型 が3 名，2000 ～4000 歩

の少活動型 が3 名，2000 歩以下 が3 名であ る．

2000 歩以下 の3 名 はそれぞれ，心臓√腰部手術経

験者，足指関節に障害のある人達でその身体状態

から各人に即応 した歩数 と推察さ れた．全期間

（5 ～10 月）を通して，　7 ，　8 月の夏期に各人の

最低値を示 し，　9 ，　10月には手術や病気をした2

名を除けば上昇傾向になっている， また個々の記

録では，1 日当たり10000 歩前後を記した翌日は

200 ～300 歩 と激減している傾向にあり， 自分自

身で調節していることがうかがえた．

歩数を 工時間当たりに換算してみると，男性が

608．6土 ℡5 歩 に対 し女性 は199 ．4±133 ．6歩と

有意（P ＜0 ．01）に少なく，女性は長時間携帯 して

いる ものの実 際の活動量 は低いことを示 してい

る．（表6 ）

体力測定 はR 園の場合，実施できる状態ではな

いと判断されたため中止した．S グループで実施

デサントスポーツ科学Vol ．　12
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した体力測定は柔軟性と平衡性の2 種目で，訓練

前と後の記録は表了に示すとおりである．柔軟性

の体前屈と体後屈の値は写真から角度法にて求め

たが，体前屈で訓練後に柔軟性がやや低下した

人，増大した人がみられたが，全般的に訓練前と

後に変化はみられなかった．しかし，訓練前と後

の写真を比較すると全員訓練後の身体の線が自然

でご十分伸膝されていることが確認された．

閉眼片足立ちでは有意性は認められなかったが

左右足それぞれ平均1 ．3秒，2亅 秒の延長がみられ

た．　　　　　　　　　　　　　　　　　　ト

アンケート調査は古野谷等11Jの老研式活動能力

指標を引用し，その他ヨーガ訓練に関連した3 質

問を行なった．R 園ではこの質問の内容を理解で

きる人とできない人があったこと，A ・B ・C の

質問に関してはほとんどの人が文章を書くことが

不可能であったことから明確な回答は得られな

かったが，手段的自立因子では車椅子になり外出

不可能になった人を除き，させてもらえれば出来

る，知的能動性では身近に本や雑誌があれば読む

という消極的ではあるが1 ）はいの回答である．



一 挧2 －

表6　 一日の万歩計携帯時間と1 時間当たりの歩数

（Sグループ）　　　　　　　　　　　　　　　　　 （単位：時間）

氏　名

年　齢 牡 7 8 9 10

0 ．　B．

（83）

日数 31 31 30 24

ぎ

咏

鷸

Ln

tC
ド
刊
c。
¬

∞
つ
Q冫

y－4
こ

こ
V

叫

茹

廴C）

m

ぐ
つ
ャー－4

刊

叨`i

C` 3
（
刀
？・・i

－X 10．05 8．90 8．07 9．00

SD 2．23 0．67 1．86 1．60

E．　Y．

（80）

日数 31 31 30 24

X 9．08 9．93 12．31 12．25

SD 2．57 2．74 3．19 L70

Y ．　K．

（79）

日数 31 31 28 24

お

似

X 14．67 15．0 15．0 15．0

SD 0．63 0 0 0

A 、M ．

（79）

日数 30 30 29 24
－X 10．40 11．26 11．34 11．04

SD 2．01 0．91 L08 1 ．23

T ．　Y．

（78）

日数 31 31 30 24
－X 15．80 16．41 16．27 16．29

SD O。72 0．53 0．76 0．38

T ．　S．

（78）

日数 31 31 30 24
－X 14．21 14．17 12．11 12，65

SD 0．74 0．70 1．14 0．80

H 、M．

（77）

日数 31 28 ／ ／
－X 11．0 11．0／ ／
SD 0 0 ／ ／

M ．　Y．

（76）

日数 30 31 18 ／
－X 14．08 13 』2 12．02／
SD 1．78 1．31 0．65／

M ．　M．

（76）

日数 31 ／ 30 24

X 15．5／ 15．5 15．5

SD 0 ／ 0 0

社会的役割の項目に関しては，2 ）いいえの回答

が多く，施 設内にいることが，外部との接触を少

なくしているものと思われた．A ・B ・C の質問

に関しては表8 に示した，

S グループは全員1 ）はいと回答し，手段的

自立，知的 能動性，社会的役割の3 因子に関して

全く支障は無いことを示している．

次のA ，　B ，　C の質問に関しては表9 にまとめ

た．　　　　　　 ‥

3 ．考　 察

高齢者とは何歳以上の年齢層かを決めたはっき

りした定義はないが，一般的には厚生省が用いて

いる人口の年齢構成を参考に老年人目 は65 歳以

上とされているようである．しかし平均寿命の延

長した今日， 高齢 は老化を意味す るもので はな

く，身体的・精神的機能の低下が著しくな づてく

る時期を高齢にすべきだと思われる． 南谷12）は病

デサントスポーツ科学Vol ．12



表 ア　ヨーガ訓練前と後における体力測定（Sグループ）

－」捐 －

測定項目
柔　　軟　　性 閉眼片足起立

体　前　屈 体　後　屈 右足で立つ 左足で立つ

氏名 年齢 性 訓練前 訓練後 盖 訓練前 訓練後 差 訓練前 訓練後 差 訓練前 訓練後 差

OoB 。 83 M 120 ° 12『 O° 40 ° 40 ° O°／ 5 秒 ／ ／ 6 秒 ／
E．Y。 80 M 130 130 0 50 50 0 12 8 －4 9 12 ＋3

Y ．　K． 79 F 130 130 0 50 50 0 5 5 0 4 4 0

A ．　M． 79 F 120 n5 －5 40 40 0 2 4 十2 2 3 ＋1

T ．　Y， 78 F 130 130 0 65 65 0 3 6 十3 3 5 ＋2

T ．　S， 78 F n5 120 ＋5 38 40 十2 2 4 十2 3 1 －2

H ．　M． 77 F 110 105 －5 30 30 0 4 9 十5 5 14 十9

M ．　Y， 76 F 125 125 0 30 30 0 3 4 十1 3 5 ＋2

M ．M。 76 F 120 ／ ／ 45 ノ ／ ／ ／／／ ／ ／ ／
※ 差 訓練後 一 訓練前

卜。・　　・ 。　　　・訓練前

デサ ント スポ ーツ科 学VO 囗2

訓練後
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表8　 アン ケート調査結果（R 園）

氏名 年 齢 性 ョーガ訓練前と後の違い：感想 現在定期的にしている運動・趣味 今後やってみたい事

W ．　A． 86 男 足指の柔軟運動は身体に良い．

W ．　Y． 82 男 運動は嫌い，8 月以降欠席。

H ．　G． 82 男 足指の柔軟運動で足が軽くなる。自分の万歩計にて歩いている．

書道，詩吟。

K ．　S． 74 男 関節が強くなり（足首），歩行を

長時間，楽にできるようになっ

た．

ゲートボール，書道． もっと活動的な運動

をしたい。

K ．　E． 93 女 9 月より入院．（車イス） 買物に出かけてみた

い．皆んなと体操を

してみたい．

K ．　T． 88 女

K ．　Y． 84 女 右腕が痛くて，肩以上に挙げら

れなかったが挙げられるように

なった。9 月半ばより車ィスと

なる．

書道，歌． クラシック音楽鑑賞，

歌ってみたい．

S．　M． 83 女

F ．　T． 81 女 歌ってみたい。

H ．　C． 79 女

理学的に 匚老 化とは細胞の減ること」であるから，

細胞数 の減 少 が急速に変化 してくる75 歳を規準

に，75 歳以上 を老人とすべきだとしているが理に

叶 った見方で あろう．本研究は男性の平均寿命が

75 歳であ る ことから5 歳下げて男女とも70 歳以

上を高齢と した．　　　　　　　　　　　　　 レ

老化は加齢現象であるから避けることはできな

いがご 老化を遅延させることは可能であるL 高齢

者の疾患ぱ 動脈”に関連したものが多く，それ

は血管の老化 に起因3，13jしており，その血管の老化

防止に運動 が貢献していることを多くの先達の研

究は証明している3．“6 ．7・8凧

一般 に高 齢者 の健康 の最低条件 はADL （Ac －

tivities　of　Daily　Living）を持っていること，即

ち，自分の ことは自分ですることであり气 更に，

運動を積極 的 にすることは体力の維持・増進，老

化・疾病予 防， 治療効果， 自覚症状の改善， 心

理・社会的効果“ ）に役立っている．

本研究のヨーガは，独りで， 随時・随所で仰臥

できる広さの場所，自分のペース，自分の体力 に

応じて，呼吸に合わせて実施できる利点 があり，

その結果，関節め柔軟性が増し可動域も拡がり，

動 きが楽になり自分の体調が判 るようになる．ま

た呼吸の腹式呼吸 は吸気と呼気の比が1 ：2 の割

合であるため，迷走神経緊張型になるので抗不安

作用があり，精神力安定を保つことが可能になっ

てくる14）レ………

このような特性をもつヨーガは，老化に伴い低

下してくる柔軟性，筋力，筋持久力，心肺機能を

向上させるため ・゙O ），また高齢者の生理機能の特

徴：体方予備力が低い，組織が脆弱，機能的柔軟

性 が低いこと2）等を強化するために適正性があり，

独りで自由にできる運動として実施した． ヨーガ

運動の強度 は2 　METs 前後で，高齢者に無理な強

デサントスポーツ科学Vol ．　12



表9　 アンケート調査結果（Sグループ）

－

165 －

氏名 年齢 性 ョーガ訓練前と後の違い：感想 現在定期的にしている運動・趣味 今後やっ てみたい事

0 ．　B． 83 男 運動は歩くことだけだったが，

ョーガ運動を生涯続けてゆきた

lxt

長唄　　　1 回／週 少しでも人のぉ役に

立つことをしたい．

E．　Y． 80 男 毎朝離床時にョーガ運動をする

ことが習慣となった．

血圧が低下して来た．

習字　　　1 回／週

クラス会　1 回／月

その他3 つの会への出席

歴史の講座を聴講し

たい。運動クラブに

入りたい．

Y．　K． 79 女 大変調子が良くがんばりがきく

ようになった。最初は続けられ

るか心配したが，楽しくなった．

心臓の手術をしているが，1 日

1000歩歩くようにしている。

統計調査員

ボランティア活動

A ．　M． 79 女 階段昇降困難（于すりを持ち横

むきで一段ずつ）だったが，1 ）

の足指柔軟運動をして前向きで，

自由に昇れるようになった．腹

部がしまって来た．

ボランティア活動（老人給食） 外国旅行

T ．　Y． 78 女 腹式呼吸（20回／日）で便通が

よくなった．ラジオ体操とヨー

ガ運動の違いを知った．

老人コーラス

ラジオ体操（毎朝）

T ．　S． 78 女 身体が柔軟になり体力がついて

来たようだ．腰痛があり階段昇

降が困難だったが，腰の調子も

よく，昇降ができるようになっ

た．

読書会，旅行

（腰痛のためのョーガ運動指

導）

歌うグループに入り

たい。

H ．　M． 77 女 腹式呼吸と自分に合った2 ，3

種類のョーガ運動をすることで，

頭痛薬を常用していたのが，服

用しなくなった．又，肩こりも

楽になった．

都や区のボランティア活動

（老人給食）

中高年コーラス

自分の出生した大正

から平成 の現在まで

随筆を書いているの

で完成させること．

M ．　Y． 76 女 毎日でなくとも隔日にョーガ運

動をすると調子が良く，身体が

軽くなる．できるだけ歩くよう

にしている。食事摂取量に注意

している．

墨絵，短歌，謡曲

有権者同盟の会員

陶芸，英会話，音楽

M ．　M． 76 女 7 月に転居．

度ではないことを筆者は確認している鬯

万歩計を用いる歩行運動は全身を動かす運動と

して，循環（心肺）機能に良い影響を与えること

は生理学的 にも実証3，5，9）されており，特 に高齢者

デサントスポーツ科学Vol ．　12

の体力低下の防止に適切な運動と言われている。

また，老化は足元から来る，ど言われるように足

が弱ければ動くことができない。その下半身に多

く存在している遅筋線維は，速筋線維と比較して
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加齢の影響が緩やかであること，遅筋線維の特性

からトレーニ‘ングをすることにより持久力 は高 め

られること8・゙）等から，歩行は高齢者の体力維持，

予備体力を高 める上で有効な運動である． その運

動量を知る方法として万歩計を使用した．

R 園は特別養護老人ホームjO）という身体・精神

上 で著しい障害のある老人で，居宅 において適切

な介助か困難な者を対象とした施設であることか

ら， このような訓練を実施するには厳しい状態で

あった．従って4 ヵ月間続行した人，途中で止め

た人，生活 リズムの中でなんとなくした人等様々

であるが，特に女性の依存度の強さ，病気への逃

避，根気の無さは自発的行動を少なくしており17），

1 日当たり平均1000 歩 未満という結果はそれを

裏付けている．

このように少ない活動量は益々体力低下； 脳細

胞の機能低下を進める原因19となり， また依存度

が強く， 自主性の無さはADL 低下に直結してゆ

くものと思 われる．ADL 低下と死亡との関連 は

強く气 特別養護老人ホームという施設 の特性上，

難 しいこ とで はあるが「生 きがい」 を持つ こと

ば5・16），根気の無さや依存度を少しで も取り除き，

ADL 低下 の防止に役立つものと思われる．

一方，在宅高齢者のS グループは初回に自覚 症

状として，頭痛，腰痛，肩こり，便秘，血圧が高

い， 階段昇降困難等が挙げられたが， ］し力月目，

2 ヵ月目と徐々にそれらの症状が改善され，自覚

的効果が現われてきたことが「今後もこの運動を

続けてゆきます」という言葉になり，5 ヵ月の規

則正しい毎日の訓練が習慣イ匕へのきっかけになっ

たと言えよう．

S グループの場合， 各人が運動 に対しての理解

を持ち， 実践するとい う意欲的な姿勢があるこ

と，それはアンケートにも書かれているが現在，

将来に “自分の目標を持って生 きてゆぐ 前向き

の考え方，換言すれば，精神的な確立がなされて

いるから，このような効果をもたらしたものと思

われる．　　 ∇

体力測定で実施した柔軟性と平衡性のテス卞

は， 老化により低下してくる機能7・96）を診断する

ものであるが，S グループの柔軟性機能は訓練前

と後に変化は認められなかったものの訓練後の身

体の線の美しさは，ヨーガ運動が姿勢の矯正に寄

与したものと思われる．平衡機能をみる閉眼片足

立ちでは，訓練後に有意性は認められなかった

が，平均値で左右足に時間の延長がみられた．こ

れは木村等’）も体操と歩行をさせることで同結果

を得ており，ヨーガ運動と歩行運動をすることが

平衡機能を向上させたものと思われるレ

以上のことから，ヨーガ運動と歩行運動のよう

な軽度な運動で毎日が快適に過ごせるということ

は，高齢者の健康を考える場合，運動は（量より

質手8）を重視し，規則正しく，楽しく，毎日実施

できる運動，ということを念頭に置き対応すべき

であることを示唆している．

ま　と　め

健康のために高齢者が運動を実施する場合，先

ず，精神面で高齢者自身が自発的に実践しようと

する意欲を持ち，毎日，規則正しく，継続して行

なうことであ る．次に実践に際しては，各人がそ

の日の体調に合わせ， マイペースで疲労の残らな

いように自覚して行なうことである．今回実施し

たヨーガ運動（関節可動域を拡げ，筋持久力の低

下を防ぐ） と歩行運動（心肺機能に適度な刺激を

与え る）が高齢者に効果的であったことから，高

齢者の運動は「量より質」に重点をおき，それを

毎日，規則正しく， 独りで，自分のペースで実施

できる運動であることが習慣化へとつながってゆ

くものと思われる．

老人福祉施設（特別養護老人ホーム）の女性入

所者は，全般に消極的で，自発的行動が非常に少

ない．このような活動量の少なさが体力・歩行能

の低下，　ADL の低下を進めて ゆく一因17）になって
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いるものと思われる．

本稿を終えるに当たり，御協力を戴きました社

会福祉法人・緑寿園（東京都保谷市）ならびに世

田谷ボランティア協会の関係者各位に感謝の意を

表します．
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