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研究要旨 

≪研究目的≫ 
認知症高齢者が、遠隔地コミュニケーション機器を用いた外出疑似体験を行うことに

よって、現実見当識や認知・心理機能・QOL の向上を促進すること。また、ADL が

低下し外出できない高齢者が、在宅にいながらロボットとの脳トレーニングやダンス

によって機能維持を図ること。さらに、在宅および施設の高齢者たちが、スカイプや

ロボットの遠隔中継によって仲間づくりができ、交流とコミュニティづくりを促進する

こと。これらの介入の円滑な展開のために、認知症予防サポーターを養成すること。 
≪研究方法≫ 
対象：地域在住高齢者を対象とし、公募により被験者を募集する。 

介入：１．遠隔地コミュニケーション機器による介入の実施（外出疑似体験、離れた

距離にいる高齢者同士の交流など）、高齢者同士のコミュニティ形成を促進する。これ

は、映像機材を通じて離れた場所にいる人が双方向にコミュニケーションできること

を活かし、個人や集団が場所を変えずに容易に集うことを促進する介入である。 
２．外出できない高齢者が居宅で機能維持を図れるために、居宅のテレビに映せる

DVD 動画を制作し、自宅で機能維持に取り組んでもらう。継続的な機能評価は、ロボ

ットに機能評価スケールを搭載し、ロボットの電源だけを入れれば容易に機能評価を

実施できる。 
３．高齢者のコミュニティを円滑に維持していくための地域のサポーターを養成する。 

≪結果≫ 
外出疑似体験：遠隔地コミュニケーション機器によるバーチャル旅行体験；月 2 回毎

3 ヶ月間のバーチャル旅行体験を継続し、認知テスト・心理尺度ともに有意に向上し

た。 
ロボットとのコミュニケーションと脳トレーニングダンス：週 1 回毎 7 週間の介入継

続により、認知テスト・心理尺度ともに有意に向上した。認知得点と心理尺度には相

関関係があった。 
高齢者間のコミュニティのためのサポーター養成研修：１回 60 分 12 回の講座を修了

し、対象者のスキルの向上および円滑な支援活動が実践されている。 

≪結論≫ 
外出疑似体験、ロボットとダンスによる脳トレーニングは認知的・心理的な有効性が
あった。認知症予防サポーターの養成により、高齢者への支援活動が円滑になった。 
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Ａ．研究目的 

≪研究の背景≫ 

認知症高齢者は、見当識の低下に伴い場所の認

知ができなくなり、不安な感情が増強する。さら

に外出の困難や徘徊などの行動・心理症状に進展

するケースも多い。これに対し、地域では拠点づ

くりや見守りボランティアなどの対策を進めてい

るが、まだ模索段階にある。また、独居の高齢者

の増加に伴い、社会から孤立、認知症やうつ病の

進行、悩みやストレスを打ち明けられないことに

よる深刻化などの諸問題も増加している 1)。この

問題に対し、我々はスカイプを用いた外出の疑似

体験や、ロボットを用いた安全確認を兼ねたコミ

ュニケーションによる有効性を確認した。このプ

レテストの結果を踏まえて、施設や居宅を訪問し

て AI を介したコミュニケーションによる認知

的・心理的効果の検証を行う。また、独居高齢者

同士がそれぞれ在宅にいながらにして、スカイプ

やロボットの仲介による仲間づくりを行い、対人

交流とコミュニティづくりを促進する。 

≪先行研究からの課題抽出≫ 

高齢者の認知機能に対して介入するロボット

は、高齢者施設などに導入され、会話や踊りなど

によるコミュニケーションで認知機能維持向上の

有効性が検証されている。また、認知症の行動・

心理症状である徘徊などに対する見守りをロボッ

トが行う、双方向の会話を行う、トイレや服薬など

を促すなど、介護現場のニーズに寄り添った進化を

遂げている 2-4)。しかし、認知症高齢者は 10 年前

に比較して 2倍以上に増加している状況に対し、

その対応は追いついていない。さらに、独居高齢

者の増加に対する安全対策には課題が大きく、地

域のコミュニティカフェやサロンには、比較的認

知機能が保たれており、歩行可能な高齢者しか集

うことができない。この課題から本研究では、認

知症高齢者の暮らす居宅や施設を訪問して、ロボ

ットなどのAIによる介入を行うと同時に、独居の

高齢者同士が外出しなくても交流できるコミュニ

ティを形成することに焦点を当てている。 
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≪研究の目的≫ 

認知症高齢者が、スカイプやロボットを用いた

外出などの疑似体験によって、現実見当識や気分

尺度、QOL の向上を促進すること。また、独居高

齢者同士がそれぞれ在宅にいながら、スカイプや

ロボットの仲介によって仲間づくりができ、交流

とコミュニティづくりを促進、その効果を経時的

に判定する。 

 

Ｂ. 研究方法 

対象：地域在住高齢者を対象とし、公募により被

験者を募集する。 

介入：１．遠隔地コミュニケーション機器による

介入の実施（外出疑似体験、離れた距離にいる高

齢者同士の交流など）、高齢者同士のコミュニテ

ィ形成を促進する。これは、映像機材を通じて離

れた場所にいる人が双方向にコミュニケーション

できることを活かし、個人や集団が場所を変えず

に容易に集うことを促進する介入である。 

２．外出できない高齢者が居宅で機能維持を図れ

るために、居宅のテレビに映せるDVD動画を制作

し、自宅で機能維持に取り組んでもらう。継続的

な機能評価は、ロボットに機能評価スケールを搭

載し、ロボットの電源だけを入れれば容易に機能

評価を実施できる。 

３．高齢者のコミュニティを円滑に維持していく

ための地域のサポーターを養成する。 

倫理的配慮：研究者所属機関の倫理審査委員会の

承認を得た。対象者には文書と口頭の両方で研究

内容の説明を行うとともに、運動（ダンス）する

ため転倒の危険があり、注意が必要であることを

強調して説明している。参加登録においては同意

書を取得、また撤回の自由を保障した。 

 

C. 介入ごとの経過 

介入１．高齢者を対象としたバーチャル旅行体験

による認知的および心理的効果の測定 
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高齢者施設8ヶ所において、介入群・非介入群を

各4ヶ所に分け、月2回毎3ヶ月間のバーチャル旅行 

体験を実施。1回の実施時間は30分間。１施設40

名募集、登録者合計189名。 

被験者の募集にあたり、大阪市社会福祉協議会

の協力を得たが、利益相反はない。 

スケール：認知機能；集団式松井単語記憶テスト

即時再生（40点満点）・遅延再生（10点満点）、

山口漢字符号テスト（75点満点）、語想起テスト

（50点満点）。 

心理状態：満足感・達成感・楽しさ・ストレスの5

段階のリッカートスケール（高得点ほど心理状態

が良い）。 

分析：対応のあるT検定による前後比較。 

結果：189名の参加者のうち、前後比較可能な欠損

値のない101名のデータを分析、被験者の平均年齢

は80.4±7.7歳で男性は22名、⼥性は79名である。 

認知得点の前後比較は以下の通りである（対応の

あるT検定）。 

介入群：漢字符号34.9から37.3、語想起9.7から

10.2(各n.s.)、即時再生19.0から23.2（図1）、遅延

再生3.8から5.3（各p = 0.000）に上昇した（図２）。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
図１．介入前後の比較：即時再生課題 
      ** 1%水準で有意 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

図２．介入前後の比較：遅延再生課題 
      ** 1%水準で有意 

非介入群：漢字符号36.8から36.2、語想起9.8から

9.9、即時再生22.1から21.3、遅延再生4.3から4.7

（全てn.s.）と、変化はなかった。 

心理得点の前後比較は以下の通りである（ナン

バリングなしとしたため、対応のないT検定）。 

介入群：満足感3.1から3.8、達成感2.9から3.8（各

p= 0.000）、楽しさ3.6から4.0（p =0.042）、スト

レス3.2から3.8（p =0.006）に上昇した（図３）。 

非介入群：満足感3.6から3.5、達成感3.5から3.3、

楽しさ3.9から3.7、ストレス2.7から3.0（全て 

n.s.）と、変化はなかった。  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図３．介入前後の比較：心理スケール 

      ** 1%水準で有意、* 5%水準で有意 

 

考察と結論：認知得点も心理得点も介入群が有意

に向上し、非介入群は変化がなかった。外出でき

ない状況にあっても、その場に居ながら旅行体験

の感覚を得て、さらに現地にいる人とのコミュニ

ケーションができるため、認知的にも心理的にも

刺激を受けて数値の改善につながった。心理的に

は満足感と達成感の向上が特に大きく、動けなく

とも達成感を得られることが大きな利点である。

今後ますます超高齢者が増加するため、本介入を

精緻化したい。 

 

介入２．ロボットとのコミュニケーションによる

心理的効果 

本研究の予備試験では、認知能力と活動能力、

およびストレスレベルとの間の相関関係を明らか

にした。この結果から、ストレスを解消して活動 

** 

** 

** 

* 

** 

** 
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能力に好ましい影響を与えるような脳トレーニン

グの方法を検討した。開発した方法は、音楽に合

わせたダンスによって活動能力を向上し、尚且つ 

ロボットとのコミュニケーションを持ちながら、 

ロボットと一緒にダンスをすることによって、ス

トレスの解消となり心理的な癒しを感じながら脳

トレーニングができるのではないかと考え、検証

を試みた。この調査の目的は、ロボットとのコミ 

ュニケーション及びダンスが高齢者に与える影響

を明らかにすることである(図４)。 

被験者の募集は広告により公募した。開催にあ

たり自治会の協力を得ているが利益相反はない。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図４．ロボットによるダンスと脳トレーニング課

題の提示 

 

評価：ロボットセラピー実施後のアンケート調査。

調査項目は、心理的ストレス、楽しみ、充実感を

５段階のリッカートスケールで測定し、自由記述

を定性的に分析した。 

結果：登録者72名中42名（男性7名、女性35名）の

有効回答を分析、平均年齢は67.7±5.3歳であっ

た。アンケートの平均値は、ストレスレベルは

3.8/5（あまりストレスがない）、楽しさは3.9/5

（より楽しい）、充実感3.8/5（より充実している）

であり（図５）、自由記述は楽しい、ロボットが可

愛い、親しみがある、気が晴れる、といったカテ

ゴリーに分類された。 

考察：介入後の平均ストレスレベルは低めであり、 

 

 

 

 

 

 

 

 

図５．ロボットセラピー後の心理得点 

 

楽しみ、充実感はより高い数値であったことから、

ロボットセラピーが心理的ストレスを低減する可

能性が示唆された。さらに自由記述においても、

ロボットに対する親しみや楽しさが示されていた

ことから、研究目的であるストレスを予防しなが

ら脳トレーニングを行うことが可能であると考え

られる。ADLおよび認知機能低下などにより外出で

きない高齢者は、身体および思考を伴う活動の減

少により機能低下が加速するが、座ってできるロ

ボットとのダンスとコミュニケーションにより、

心身の機能維持および向上が期待できる。 

 

介入３．脳トレーニングダンスの有効性の検証 

認 知 症 予 防 の 技 法 と し て 、 二 重 課 題

（dual-task：同時に 2つの課題を実⾏）と n-back

課題（n 回前の課題の遅延再生）の有効性が検証

されている。さらに、音やリズムを伴った歌詞は

容易に記憶されるが、⾳やリズムがないときは覚 

えにくいことが確認されている。そこで、リズム

⾳楽と繰り返しの記憶課題を組み合わせると、記

憶の効率が向上するとの仮説を⽴てた。さらに記

憶課題に伴うストレスは、⾳楽のリラックス効果 

によって緩和することを仮定した。本研究の目的

は、リズム⾳楽と繰り返しの記憶課題とを組み合

わせた新たな訓練方法を検証することである。介

入試験を6ヶ月にわたって実施し、介入群と非介入 

群との結果を⽐較した。 

対象者数：182名登録。 

介入：毎月１回90分のセッション 

内容：10単語記憶、歌詞の記憶、ダンスの振り付

け記憶、ダンスと歌による二重課題 

認知機能スケール；集団式松井単語記憶テスト即

時再生（40点満点）・遅延再生（10点満点）、山

口漢字符号テスト（75点満点）、語想起テスト（50

点満点）。 

これから一緒に脳トレー
ニングとダンスをします。
まず、僕のダンスをみて、
一緒に踊ってください。そ
れから、脳トレーニング課
題を出すので、一緒に考え
てください。 
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分析：対応のあるT検定による前後比較。 

結果：欠損値のない有効回答数128名のデータを分

析、平均年齢76±7.2歳、男性16人、女性71人、介 

入群72名、非介入群56名。 

認知得点の前後比較は以下の通りである（対応の 

あるT検定）。 

介入群：漢字符40.0から52.8、語想起13.8から

13.4(各n.s.)、即時再生25.4から31.7（p = 0.000） 

図６、遅延再生7.2から8.2(p = 0.017)に上昇した

（図７）。 

非介入群：漢字符号49.4から46.8、語想起13.5か

ら13.7、即時再生27.5から28.8、遅延再生8.0から

8.0（全てn.s.）と、変化はなかった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図６．介入前後の比較：即時再生課題 

      ** 1%水準で有意 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図７．介入前後の比較：遅延再生課題 

      * 5%水準で有意 

 

考察 

この方法は、ダンスと認知トレーニング課題を

組み合わせることで認知機能が改善され、さらに

運動能力やバランス力の向上も期待できる。これ 

は、音楽と一緒に記憶することで、フレーズや動

きを容易に記憶して思い出すことができるという

特徴がある。歌によって示された歌詞は、語りに

よって示された句よりも数段よく覚えることがで

きる1)。さらに、記憶想起テストの中で、音楽ト

レーニングをしたグループは、トレーニングをし

なかったグループよりも良い得点を記録し、MRI

は、脳の領域が音楽訓練を行ったグループの方が

広いことを示している2)。このような経緯から、

ダンスと認知トレーニングの組み合わせによる相

乗効果を期待した。さらに、ダンスを介して運動

の効果を得ることもできる。運動はいくつかの慢

性疾患を予防できる：心血管疾患、糖尿病、癌、

高血圧、肥満、鬱病、骨粗鬆症および早死3)、さ

らに強調されることは、脳の健康および記憶能力

が改善されることである4-6)。この介入は仮設の通

り、記憶力を有意に向上させた。今後、ロボット

に搭載して普及するために、追跡検証が必要である 

 

文献 

3. Wallace WT, Siddiqua N (1994) Memory for 

Music: Effects of Melody on Recall of Text. 

Journal of Experimental Psychology: 

Learning, Memory, and Cognition 20: 
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7. Jackson PA, Pialoux V, Corbett D, Drogos L, 
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介入４．脳トレーニングダンスの追加検証 

 外出できない高齢者が、映像を通じた双方向の

コミュニケーションによって機能維持を図るため 

に、ロボットのダンスプログラムを増やし、ロボ 

ットが認知機能評価を行うことができれば、トレ 

ーニングと評価が非常に容易になる。そこで、広

く使用されている評価スケールを搭載することと

し、長谷川式認知症スケール（HDS-R）と、警察庁

の高齢者運転免許更新用認知評価スケールを搭載

することとした。このためのプレテストとして、

脳トレーニングダンスを改善したプログラムを用

いて、警察庁の認知スケールで評価を行うことと

した。 

被験者募集と介入にあたり、京都市地域包括支

援センターと大阪市および奈良市の施設の協力を

得ているが、利益相反はない。 

対象者数：参加者91人。 

介入：週１回の脳トレーニングダンスを継続的に

７週間実施した。より記憶を促進するために、用

いる音楽は高齢者に馴染みのある唱歌を用いた。

歌や音楽を思い出しながら歌うこと、音楽に合わ

せて手足を動かすこと、歌いながら踊ることに、

記憶課題を入れ、遅延再生を行う。 

調査は介入群のみの前後比較で、認知スケールと

心理状態のリッカートスケールを行った。 

認知スケール：警察庁 高齢者運転免許更新用認知

評価スケール；評価項目は以下の３項目 

時間の見当識、手がかり再生、時計描写 

評価基準は以下の通りである。 

総合点が49点未満；記憶力・判断力の低下がある 

49点以上76点未満；記憶力・判断力に軽度の低下

がある 

76点以上；問題なし 

心理スケール：今の気分の状態、満足度、ストレ

スレベル、活力を5段階のリッカートスケールで評

価する。このスケールは、得点が高いほど心理状

態が良い。 

結果：対応のあるT検定が可能な71名を対象に分析

した。平均年齢は70.3±5.74歳、男性8名、女性63

名であった。各項目の平均値は表１に示した通り

であり、手がかり再生（p<0.01）、時計描画

（p<0.05）、総合点（p<0.01）が有意に向上した(表

１) 。心理評価については、表２に示した通り、

気分の状態、満足度、活力が有意に改善した

（p<0.01）。 

表１.認知スケールの前後比較 

 

表２.心理スケールの前後比較 

 
今の
気分 

満足
度 

スト 
レス 

活力 
合計
得点 

介入前 2.82 2.82 2.90 2.66 11.20 

介入後 3.24 3.28 3.20 3.02 12.47 

有意差 0.004 0.004 0.173 0.003 0.030 

 

また、認知スケールの総合点と、心理スケール

の得点には相関関係があり、認知得点が高いほど、

心理状態が良好であった（表３）。 

 

表３．認知スケール総合点と心理スケールの相関 

   Spearmanの順位相関係数 
今の 
気分 

満足度 
ストレ

ス 
活力 合計点 

0.37 0.45 0.57 0.39 0.53 

 

 中でも最も強い相関を示したのは、図８に示し

たストレスレベルであった（rs=0.57）。ストレス

レベルは、数値が高いほどストレスが無い状態で

あり、認知得点が高いほどストレスが低かった。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図８．認知スケール総合点とストレスレベルとの  

相関 

 

 時間の
見当識 

手がか
り再生 

時計 
描画 

総合点 

介入前 17.1 49.4 20.3 86.8 

介入後 17.2 56.7 20.7 94.7 

有意差 0.42 0.00 0.01 0.00 
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考察：脳トレーニングダンスは、警察庁の運転免

許更新用認知スケールにおいても、介入後の有意

な向上が認められた。さらに、気分や満足度や活

力の有意な向上があり、心理的な活性化も示され 

た。認知得点と心理得点には全般的な相関があり、

中でもストレスレベルとの相関が最も強かった。

従って、認知機能の維持向上のためには、同時に

ストレスの軽減が必要であると考えられる。この

検証結果から、ロボットには運転免許更新用のス

ケールと脳トレダンスを搭載した。さらに、脳ト

レダンスをDVDにして家庭のテレビで見られるよ

うに制作した（添付）。この活動が外出困難な高齢

者の心身の機能維持の一助となるよう、検証を進

めることが課題である。 

 

介入５．認知症予防サポーター研修の開催と検証 

ADLなどの低下により外出できない高齢者の訪

問支援のためには、そのための人材養成が必須で

ある。そこで本研究では、認知症予防サポーター

研修を実施し、居宅を訪問して認知症予防活動や

機能評価を行う人材の養成と検証を目的としてい

る。認知症予防サポーターのための研修は、月2

回毎計12回で１クールとし、研修の進捗状況を分

析するために、3回の研修終了ごとに合計4回のア

ンケートおよびインタビューを実施した（図９）。

これらの結果を比較して、研修後にサポーターが

どのように変化したかを確認した。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図９．認知症サポーター研修の事例検討；グルー

プワーク 

 

調査項目は研修による理解度とスキルアップの 

内容の自由記載を経時的に比較した。 

結果：６か月後の中間評価では、72人の登録者の

うち46人の有効回答を分析した。平均年齢は60.1

±9.5歳で、男性6人、女性40人であった。認知症 

の非薬物療法の理解における自己評価は、5段階評

価で平均2.26から4.02に有意に増加した；対応の

あるt検定：p <0.01。自由記載の経過では、彼ら

が単に療法を知ることからスタートし、これらの

療法の今日までの経過や根拠を知り、具体的な活

用を考えるまでにステップアップしたことが示さ

れた。 

12回終了時点の評価：中間アンケートでは、認知

症予防に関する知識のレベルに研修生間の違いが

あったが、訓練が進むにつれて個人間の差は少な

くなり、修了時点では認知症予防サポーターとし

て活動する自己認識の増加が示された。 

考察：実用的な認知症予防では、高齢者が毎日の

活動を楽しめるように実践する必要があり、広く

実践できるスキルを伸ばすことは、この分野にお

ける緊急の課題である。ADLの低下などの理由で認

知症予防活動に参加できない高齢者でも、サポー

ターが彼らの家を訪問すれば、利用可能な活動に

参加することができる。高齢者や家族においては、

このような活動が強く求められており、それに対

応できる人材の育成が急務となっている。今回の

研修では、研修生のスキルの向上が確認できた。

６か月後には、彼らの実際の実践の結果と彼らの

スキルの応用を発表するワークショップを開催す

る計画である。 

 

介入６．外出困難な高齢者の訪問による認知症予

防活動の検証 

 これまでの検証は、外出困難な高齢者宅を訪問

して介入するための検証であり、人材の養成やAI

機器の改善が整えられた。現在、居宅訪問の登録

者は18名であり、介入途上である。終了後には認

知機能と心理尺度の前後比較を行い、効果を検証

する。 

 

Ｅ．結論 

 ロボットとのコミュニケーションとダンスに脳

トレーニング課題を組み合わせた方法は、認知

的・心理的効果が確認できた。また、ダンスは有

酸素運動であるため、身体的な効果も期待できる。

施設訪問での経験を分析してさらに効果的な方法

に改善し、居宅訪問での成果につなげたい。 
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