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コロナ禍における社会的影響

• 感染を恐れての活動自粛
• 公園、通いの場など，交流の場の閉鎖
• 自宅で過ごす時間が増加
• 社会交流低下
• 栄養摂取の偏り
• 抑うつ傾向悪化
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• COVID-19の世界的流行からの約1か月の間で、187ヵ国

455,404名の平均歩数が27.3%減少(Geoffrey H. et al., 2020)

• 18歳以上の2381名のインターネット調査では43%で身体

活動が減少(Gornicka M et al., 2020)

• 当センターおいても、訪問リハを1ヶ月間中断

COVID-19による活動自粛の実際



COVID-19と身体活動量
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コロナ禍での外出頻度

80.4

19.6

買い物で外出する頻度

減少した 減少していない

66.1

33.9

ウォ―キング等で外出する
頻度

減少した 減少していない

Yamada M, Arai H, et al. J Nutr Health Aging, 2020



コロナ禍で交流機会

87.0

13.0

友人・知人との交流機会

減少した 減少していない

Yamada M, Arai H, et al. J Nutr Health Aging, 2020



感染者の推移と身体活動時間の変化

厚生労働省オープンデータ https://www.mhlw.go.jp/stf/covid-19/open-data.html
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フレイルの新規発生
n=937

73.5±5.5歳
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コロナ禍前後におけるフレイル発生率の変化

非フレイル

84%

フレイル

16%

非フレイル

89%

フレイル

11%

2015-2016
(During non-pandemic period)

2020-2021
(During COVID-19 pandemic period)

Yamada and Arai, unpublished
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フレイル化
n=646

72.9±5.3
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コロナ禍

新規要介護発生：コロナ禍の変化
N=3995, 74.9±7.0
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コロナ禍
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コロナ禍

新規要介護発生：コロナ禍の変化
N=3995, 74.9±7.0
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COVID-19とフレイル

健康

フレイル

機能障害
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加齢 死

ストレスに対する
回復力が低下した状態

要介護状態
（一度なると戻りにくい）

疾病，不活発な生活習慣，
口腔機能の低下，低栄養，運動不足など

外的ストレス

プレフレイル

【フレイルの概念図】 【フレイルドミノ】

東京大学高齢社会総合研究機構・飯島勝矢 フレイル予防ハンドブック；日本歯科医師会 オーラル
フレイル対応マニュアル 2019年版より引用 

ドミノ倒しにならないように！

〜社会とのつながりを失うことがフレイルの最初の入り口です〜
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荒井秀典編集  フレイルハンドブック ポケット版 ライフ・サイエンス 2016 p3より引用改変

フレイル：加齢に伴う予備能力の低下のために，ストレスに対する回復力が低下した状態

3密を避けるための活動自粛＝ストレス 3密を避けるための活動自粛＝社会的孤立



死亡率低下

医療サービスへの負担軽減

新規感染者数減少

公衆衛⽣的アプローチによる
地域での感染拡⼤防⽌

⾝体・認知機能の低下と
要介護リスク増加

医療サービスへの
アクセス低下

孤独と孤⽴

感染制御 ⾼齢者の健康障害

感染制御と健康障害予防のバランス

Lim WS, Arai H, et al. GGI, 2020




