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はじめに 
 
近年の日本は高齢化の進行を背景として介護

予防が推進され，予防事業を行う上で元気高齢

者に対して，外出の機会と外出する場所の確保

が重要になると推察される．こういった中で介護

予防を目的に高齢者の生活範囲を拡大していく

ためには，高齢者の生活範囲にどのような要因

が関連しているのかを検討することが重要である

と考えられる． 
地域在宅高齢者の生活範囲に関する研究は

1980 年代後半より行われ，近年ではアラバマ大

学によって「Life Space Assessment(以下 LSA)」
が開発された．この LSA は Bakerらによって提唱

され，地域在宅高齢者において信頼性・妥当性

ともに立証されている 1)． 
この LSA に関連する要因として，2005 年に

Peel らが LSA と IADL・身体機能・環境因子など

との関連性を検討し 2)，2009 年には阿部らが

LSAと IADLの趣味的要素との関連性 3)を，2009
年には島田らは，LSA に物的・人的環境が直接

的に，趣味的活動が運動機能を媒介として関連

すること 4)を報告している． 
昨年度の卒業研究において，長崎市の運動

指導事業に参加する高齢者を対象に LSA を用

いた調査と身体機能評価を行い，LSA のレベル

3 以降の各レベルにおいて，身体機能が関連し

ていることが報告された．しかし環境面に対して

の調査が不十分で，環境面での要因と LSA との

関連は不明であった． 
われわれの住む長崎市は坂の町と言われ，地

理的特徴として斜面地や階段が多く，これらが高

齢者において環境的障害になりうることが想定さ

れる．このことからも長崎市の在宅高齢者の生活

範囲を狭めている要因には，身体的要因に加え，

環境要因が関連していると推察される． 
そこで今回われわれは，研究目的を環境要因

の中の社会活動，物的・人的環境が長崎市の在

宅高齢者の LSA に関連するかを検討すること，

さらに長崎市内の市街地と郊外といった社会資

源状況の異なる 2 地域において，LSA に関連す

る要因に違いがあるのかを検討することとし，調

査を実施したので報告する． 
 
対象 
 

対象は長崎市内の市街地と郊外で行われている

自主的な介護予防教室に参加している 65 歳以

上の在宅高齢者 133 名．内訳は男性 9 名（74.4
±7.40 歳），女性 124 名（76.9±6.06 歳）であっ

た． 
 

要旨 
本研究は長崎市の市街地と郊外で自主的な介護予防教室に参加している在宅高齢者を対象に，

Life Space Assessment（以下 LSA）とアンケート調査を実施し，高齢者の生活範囲に関わる要因を検

討した． 
 LSA の評価ではレベル 3（近隣への外出）以降で得点が減少する傾向がみられた．関連要因とし

て，レベル 3 では年齢区分，自宅周辺の階段・坂の有無，家族構成，社会参加の有無が抽出され

た．レベル 5 では年齢区分と近所付き合いが抽出され，合計点では交通手段の数，社会参加の有

無が抽出された． 
 市街地と郊外，各々における LSA の関連要因として，市街地では階段・坂の有無と社会参加の有

無が，一方郊外では社会参加の有無，家族構成，近所付き合いが抽出された． 
 今回の結果より，長崎市の在宅高齢者の生活範囲拡大には，階段・坂の有無などの環境要因，社

会活動，近所付き合いなど社会との繋がりが重要であることが示唆された． 
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方法 
 
調査方法は，問診項目として Life Space 
Assessment，日常生活に関するアンケート，また

調査地域の社会資源調査を実施した． 
 
(1)Life Space Assessment (LSA) 

LSA は身体活動を生活範囲といった概念でと

らえ，対象者の生活範囲を寝室から町外までの5
段階に分類し，その範囲での移動の有無と頻度，

および自立度によって個人の活動量を得点化し，

評価する指標である(表 1)． 
移動の有無は，レベル 1：寝室以外の部屋

への移動（1点），レベル 2：自宅敷地内への移

動（2 点），レベル 3：自宅近隣への移動（3 点），

レベル 4：町内への移動（4点），レベル 5：町外

への移動（5点）の 5段階で点数化される．また

各レベルにおいて，頻度は毎日（4 点），週 4-6
回（3 点），週 1-3 回（2 点），週 1 回未満（1 点）

の 4 段階，移動の際の自立度は自立した移動

（2 点），歩行補助具を用いた移動（1.5 点），介

助を必要とする移動（1 点）の 3 段階で点数化

される．各レベルの小計は，レベルの得点に

頻度と自立度の得点を乗じて算出し，算出さ 
 

れた各レベル得点の和を LSA 合計点とし，合

計 120 点満点で評価する． LSA は得点が高

いほど活動量が多く，自立して活動できること

を意味している． 
 
(2)日常生活に関するアンケート 
  アンケートの項目としては，大きく分けて健康

状態（主観的健康観，介護認定），物的環境（住

居形態，階段・坂の有無，移動手段の数），人的

環境（家族構成，家族・近所付き合いの頻度），

社会活動（仕事，趣味活動，社会参加の有無）

の 4 つに関して質問した（表 2）． 
アンケートの回答に際して，回答は対象者自

身に記入してもらい，質問項目は読み上げ，説

明を加えながら実施した． 
 
(3)社会資源調査  
  調査対象とした長崎市内の市街地と郊外の

社会資源調査を実施した． 
  調査項目は，人口（総人口・高齢化率・世帯

数），産業別事業所・就業者数，商店数，医療福

祉施設数（病院・老人福祉施設など），公共施設

数（公民館・集会所），公共交通機関（バス・電車）

の運行状況とした． 
 

表 1  Life Space Assessment 
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表 2  日常生活に関するアンケート 

 
分析方法 
 
全対象者におけるアンケート項目ごとの人数

分布と LSA 合計点および各レベルの得点分布

を求めた．次いでロジスティック回帰分析(変数減

少法：尤度比)を用いて，各レベルに関連する要

因をアンケート項目より抽出した．  
また，市街地と郊外での分析は，アンケート項

目ごとの人数分布を把握し，LSA 合計点および

各レベルの得点分布について，Mann-Whitney
の U 検定を用いて，比較検討を行った．次いで

地域ごとに全対象者と同様に，ロジスティック回

帰分析(変数減少法：尤度比)を用いて，各レベ

ルでこの 2 群を分ける要因となっているものをア

ンケート項目から抽出した． 
なお，分析ソフトは Dr.SPSSⅡfor windows を使

用し，有意水準は 5%未満とした． 
 

 
結果 
 
１．全体結果 
(1)アンケート結果 
全対象者において，健康状態に関する質問

では，健康状態が「良い」・「普通」が 91%，介

護認定「無し」が 89.5%．物的環境に関する質

問では，住居形態で「一戸建て」が 76.7%，自

宅周辺に支障となる階段・坂が「無い」が

78.2%，移動手段の数が「1つ」は 88.7%．人的

環境に関する質問では，「同居している」が

60.2%，家族との付き合いが「頻繁」が 62.3%，

近所付き合いが「頻繁」が 66.2%．社会活動に

関する質問では，仕事を「していない」が

92.5%，趣味活動「有り」が 79.7%，また趣味活

動の場所が「外出先」が 86.8%，社会参加「有

り」が 79.7%であった (表 3)． 
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表 3 全対象者のアンケート結果 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 

(2) LSA 得点分布‐全体・各レベル 
 全対象者の LSA 合計点は平均 88.7±18.4 点

であった．レベル 1・2 での平均得点は満点に近

似していたが，レベル 3 以降はレベル 3 で 21.8
±4.2 点，レベル 4 で 25.4±7.9 点，レベル 5 で

18.2±10.3 点と，レベルが上がるごとに，得点の

減少傾向がみられた(表 4)． 
表 4 全対象者の LSA 得点 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 (3)LSA に関連する要因 
 得点の減少傾向がみられたレベル 3 以降のレ

ベル得点と LSA 合計点で，ロジスティック回帰分

析を用いて，各レベルに関連する要因をアンケ

ート項目より抽出した．結果，レベル 3 では年齢

区分（前期高齢者・後期高齢者），自宅周辺の支

障となる階段・坂の有無，家族構成（独居・同居），

社会参加の有無，レベル 5 では年齢区分（前期

高齢者・後期高齢者）と近所付き合いの頻度， 
合計点では移動手段の数，社会参加の有無とい

った要因が抽出された(表 5)． 
また今回レベル 4 では関連する要因は抽出さ

れなかった．

表 5  全対象者の LSA 各レベルに関連する要因 

 
  ロジスティック回帰分析 
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2．地域別結果 
(1)社会資源調査 
 今回対象とした市街地の人口 5)は 10.158 人で

高齢化率 5)19.7%，郊外では人口 5)5.535 人で高

齢化率 5)39.3%であった．産業別事業者数 6)では

市街地は第3次産業が747ヶ所と多く，郊外では

自給的，専業・兼業も含む第 1 次産業が 360 ヶ

所であった．商店数 7)は市街地が 839 店，郊外

が 97 店，医療福祉施設 8)は市街地が 20 施設，

郊外が6施設，公共交通機関 9)(バス・路面電車・

JR)の 1 日の運行状況は，市街地が 1705 本，郊

外が 44 本であった． 
 

(2)アンケート結果 
市街地と郊外において違いがみられた項目は，

住居形態・家族構成・趣味活動・近所付き合いで

あった．住居形態において，市街地では「集合住

宅」が 60.0%，郊外では「一戸建て」が 98.8%であ

った．家族構成において，市街地では「同居」が

50.0%，郊外では「同居」が 66.3%であった．趣味

活動において，市街地では「有り」が 84.0%，郊

外では「有り」が 75.3%であった．近所付き合いに

おいて，市街地では「頻繁」が 80.0%，郊外では

「頻繁」が 57.8%であった．その他の項目に関し

ては，大きな違いはみられなかった．(表 6)

表 6  地区別アンケート結果 
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(3)地域間の LSA 得点の比較 
地域別の LSA 得点では，レベル 4 の市街地

27.5±7.1 と郊外 24.2±8.1(p=0.013)と合計点の

市街地 93.6±19.5 と郊外 85.7±17.2(p=0.024)
で，市街地が有意に高い値を示した．レベル

3(p=0.136)とレベル 5(p=0.186)では有意差は認

められなかった(表 7)． 
 

表 7 地区別の LSA 得点 

 
       平均点±SD Mann・Whitney-U 検定 
 
 
 
 
 

(4) LSA に関連する要因 
1．市街地 
 市街地におけるレベル 3 以降と合計点でロジス

ティック回帰分析を用いて，各 LSA レベルに関

連する要因をアンケート項目より抽出した．レベ

ル 3・4，合計点で得点が低い人と支障となる階

段・坂があることが関連しており，また合計点が

低い人には，社会参加をしていないことが関連し

ていた(表 8)． 
 
2．郊外 
 郊外におけるレベル 3 以降と合計点でロジステ

ィック回帰分析を用いて，各 LSA レベルに関連

する要因をアンケート項目より抽出した．レベル

3・4，合計点で点数が低い人は社会参加をして

いないことが関連していた．  
さらに，個別にみた場合，レベル 3では社会参

加の他に家族構成が，レベル 5 では近所付き合

いが関連しており，レベル 3 の得点が低い人と同

居，レベル 5 の得点が低い人と近所付き合いが

少ないことが関連していた(表 9)． 
 

表 8  市街地の LSA 各レベルに関連する要因 

 
 ロジスティック回帰分析 

表 9  郊外の各レベルに関連する要因 

 
ロジスティック回帰分析 
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考察 
 
今回，在宅高齢者の生活範囲の広がりと社会

活動，物的・人的環境などの環境要因との関連

を検討する目的で調査を実施した． 
その結果，全対象者の LSA において，年齢

区分，支障のある階段・坂の有無，家族構成，

社会参加の有無，近所付き合いの頻度，移動

手段の数が関連していた．結果の解釈として，

LSA の得点が高くなる要因は，前期高齢者であ

ること，支障となる階段・坂がないこと，独居であ

ること，社会参加をしている者，近所付き合いが

頻繁な者，移動手段が 2 つ以上の者といったも

のが挙げられる． 
このことから生活範囲の拡大には，社会参加

や近所付き合いなどの外出する目的を有し，外

出に支障のある階段・坂がなく，移動手段を多く

有する必要があることが考えられる．Murata et 
al10)は社会参加をしていないことは生活空間を

狭める要因となること，岡本ら 11)は交通手段の不

便さは社会活動を妨げると報告している．つまり

社会参加などの外出する目的を有していても，

移動手段が少ない人は多い人に比べ，社会参

加などがしづらく，生活範囲が小さくなっている

ものと考えられる．また，山崎ら 12)は，日頃から

外出しているほど，外出することへの自信が高ま

ると報告しており，支障のある階段・坂は、外出

する意欲や頻度に影響していると考えられる．

前期高齢者及び独居であることが LSA と関連し

ていたことについて，島田ら 4)は前期高齢者と後

期高齢者において前期高齢者の方が高い運動

機能を示し，LSAの値が高かったことを報告して

おり，阿部ら 3)は，一人での外出が出来る者と出

来ない者では，生活空間の広がりに差がみられ

たと報告している．独居の場合，生活を営む上

で身の周りのことは自分で行わなければならず，

買い物などの生活上で必要なことを行うために，

周りに援助してくれる人がいることや介護サービ

スを受けない限り，一人での外出が出来なけれ

ばならず，高い運動機能を有する前期高齢者で

あることが抽出されたものと考えられた． 
以上を踏まえ，高齢者の生活範囲を広げるた

めには人との交流，社会活動といった外出の目

的をもつことと，その移動手段の確保が必要で

あると考えられる． 
地域別の LSA に関連する要因については，

市街地では支障となる階段・坂がないこと，社会

参加をしていることが生活範囲に関連する要因

であった．社会資源調査結果から，市街地では

商店・医療福祉施設・公共交通機関などの社会

資源が豊富で，外出に際して利便性を有し，ま

た近所付き合いが頻繁の者が 80％であることか

ら，家族以外との人との交流が多く，人とのつな

がりが強いことが考えられる．さらに支障のある

階段・坂があると回答したのは，郊外では 14.5％
であったのに対し，市街地では 34％が支障があ

ると回答しており，階段・坂といった物的環境の

整備が生活範囲の拡大に重要な要因になるも

のと考えられる． 
一方，郊外では社会参加をしている者，近所

付き合いが頻繁な者，独居であることが生活範

囲に関連する要因であった．兪今ら 13)は社会活

動に参加しているものは友人や仲間の誘いで参

加しているものが多く，逆に参加していない者は，

誘ってくれる友人がいない者が多いと報告して

いる．さらに郊外では社会資源が乏しいため，

気軽に外出することが出来ないことが考えられ，

このことから支障となる階段・坂といった物的環

境よりも近所付き合いといった人的環境，外出

する目的となる社会参加といった要因が，生活

範囲において重要な要因となったと考えられる． 
以上を踏まえ，社会資源状況の違う地域それ

ぞれで，市街地といった社会資源が豊富な環境

では環境の整備が，一方郊外といった社会資源

が乏しい環境で，地域住民や家族，社会活動と

いった人や社会とのつながりが，生活範囲を広

げるために重要となってくると考えられる． 
 本研究の限界として，今回の対象者は自主的

な介護予防教室に参加している人を対象とした

ため，身体機能 ・ 活動性の高い人が多かった．

そのため，身体機能・活動性がさらに低い人の

生活範囲において，物的・人的環境，社会活動

などの関連を調査することが出来なかった． 
今後，虚弱高齢者を対象に調査・検討していく

ことも必要であろうと考える． 
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