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研究要旨

6 分野 25 項目からなる ASEAN-Japan Healthy & Active Ageing Index 2017 (ASEAN-
Japan HAAI 2017)に沿って、令和 2 年度は①ASEAN を中心としたアジア地域の高齢

化の状況について、国際機関や各国政府のウェブサイト、報告書、論文を通じて情報

収集し、既存の高齢化指標との比較を行い、②更に、文化や生活、価値観の違いと高

齢者のメンタルヘルスの関連についてミャンマーの都市部と農村部で 2018 年に収集

した横断データを用いて検証し、指標の改善案を提示した。これらの結果を元に、令

和 3 年度は新たな HAAI の数値を実際に改善する方法を明確にするために、ASEAN
諸国の高齢化対策の事例を収集し、整理し、来年度作成予定のポリシーガイドに適用

できると考えられるものを検証した。

事例収集には、Asia Health and Wellbeing Initiative (AHWIN)及び公益財団法人日本国

際交流センター（Japan Center for International Exchange: JCIE)がアジアの健康長寿に関

するイノベーションを行っている団体に対して、応募型で事例を収集していたため、

2020 年と 2021 年に Grand Prize および Second Prize を獲得した事例を主に活用した。 

HAAI の領域 1 にあたる Policy & Statistics では、特に介護システムに関わる事例

や、保健医療以外のセクターとの連携に関わる事例、領域 3 にあたる Health & Quality 
of Life (QOL)においては、障がいや（手段的）日常生活活動[(i）ADL]、認知症、介護

ケアに関わる事例、領域 4 にあたるソーシャル・キャピタルでは、社会活動への参加

に関わる事例、領域  5 にあたる Capacity & Enabling Environment においては、

ICT(Information and Communication Technology)に関わる事例、生涯教育に関わる事例、

領域 6 にあたる COVID-19 においては、発症時の高齢者に対する対応に関わる事例
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が特に指標の向上に貢献するのではないかと考えられた。領域 2 にあたる Income & 
Livelihood Security においては高齢者に特化した事例は確認できなかったが、銀行口

座や携帯電話などのモバイルサービスに関するアプリの活用事例などが、ASEAN 諸

国でも運用されていることを確認した。

HAAI のいくつかの指標に関わりがあると考えられる参考事例は存在していたが、

指標によって、事例が多数存在しているものもあれば、全く事例があてはまらないも

のもあり、ばらつきがある。HAAI の項目の更なる精査が必要であることが示唆され

た。来年度に作成予定のポリシーガイドには、指標の改善に期待が大きいと考えられ

る事例を参考に挙げることが望ましいと思われる。一方、今回収集した事例が、具体

的に指標の改善にどの程度寄与しているのかといったエビデンスの構築が今後の課

題である。

A. 研究目的

急速に高齢化が進むアジア諸国にお

いて、Healthy and Active Ageing の推進は

喫緊の課題である。また、超高齢社会に

いち早く突入した日本はその経験を活か

すことが求められている。

そのような背景で、本研究班は、

ASEAN-Japan Healthy & Active Ageing 
Indicators 2017(ASEAN-Japan HAAI 2017)
を改訂し、新たな HAAI の開発に取り組

んできた。今年度は更なる改訂を続けな

がら、HAAI の各指標の改善に寄与する

と考えられる ASEAN 諸国の先行事例を

収集し、来年度に作成予定の ASEAN 諸

国の健康長寿に向けたポリシーガイドに

活かせるかどうかを検討することを目的

とした。

B. 研究方法

Asia Health and Wellbeing Initiative
(AHWIN) 及び公益財団法人日本国際交

流センター（Japan Center for International 
Exchange: JCIE)がアジアの健康長寿に関

するイノベーションを行っている団体に

対して、応募型で事例を収集していたた

め（https://www.ahwin.org/award/）、2020 年

と 2021 年に Grand Prize および Second 
Prize を獲得した事例を主に活用した。ま

た、高齢者に特化した例ではないが、主に

アジア諸国で行われている活動で、HAAI
の指標の改善に寄与すると考えられる事

例についても収集した (表１)。 

それらについて、縦軸に HAAI の各指

標、横軸に事例を取り、各事例がいずれの

指標に当てはまるかを評価した（◎：よく

当てはまる、〇：当てはまる、△：少し当

てはまる、とした。）。これを要約したもの

が表２である。

（倫理面への配慮）

一般公表されている報告の利用に沿っ

て実施されたものであり、倫理的配慮を

要しない。なお、事例の使用にあたっては、
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公益財団法人日本国際交流センターの承

諾を得た。

C. 研究結果

C-1. 事例数

2020 年および 2021 年にAHWIN で

First Prize および Second Prize を得た

事例は 18 事例（うち 1 事例は各年度

に Prize を受賞）であり、実施国は、

タイ、ベトナム、日本、マレーシア、

フィリピン、インド、韓国、シンガポ

ール、台湾、日本となっていた。その

他の事例は 2 事例あり、実施国はフ

ィリピンおよび ASEAN 諸国以外の

アフリカ諸国やヨーロッパ諸国など

であった。

C-2. Policy & Statistics に関する事例

保健医療以外のセクターとの連携

に関して◎が 1 事例、△が 2 事例、

ヘルスケアに関して〇が 1 事例、介

護システムに関して◎が 3 事例、△

が 2 事例、医療や介護ケアワーカー

の数に関して〇が 1 事例であった。

C-3. Income & Livelihood security に

関する事例

高齢者の貧困割合や収入が少ない

人の割合に関して△が 2 事例、食糧

難の割合に関して△が 2 事例、高齢

者の雇用割合に関して〇が 1 事例、

公的年金や高齢者福祉給付金にカバ

ーされている高齢者割合に関して〇

が 1 事例であった。高齢者に特化し

た事例ではないが、銀行口座や携帯

電話などのモバイルサービスのアプ

リに関して◎が 2 事例であった。

C-4. Health ＆ Quality of Life に関

する事例

健康寿命や 60 歳（65 歳）時の平均

余命に関して〇が 3 事例、非感染症

疾患による死亡に関して〇が 3 事例、

△が 2 事例、高齢者の自殺に関して

〇が 1 事例、障がいや（手段的）日常

生活活動[(i）ADL]に関して◎が 2 事

例、〇が 10 事例、△が 1 事例、認知

症割合に関して◎が 1 事例、〇が 1 事

例、主観的健康感やメンタルヘルス

に関して〇が 5 事例、△が 2 事例、

介護ケアに関して◎が 3 事例、〇が 3
事例、身体活動に関して〇が 7 事例、

孤独や孤立に関して◎が 1 事例、〇

が 5 事例、△が 4 事例であった。 

C-5. Social Capital に関する事例

社会活動への参加に関して◎が 4
事例、〇が 6 事例、△が 1 事例、家族

や近隣とのコミュニケーションに関

して〇が 7 事例、△が 1 事例、外出

頻度に関して〇が 2 事例、△が 1 事

例、近隣への信頼に関して〇が 3 事

例、近隣の歩行環境に関して〇が 1 事

例であった。

C-6. Capacity and Enabling
Environment に関する事例

ICT（Information and Communication 
Technology）の利活用に関して◎が 6
事例、〇が 4 事例、インターネットの

利用に関して〇が 1 事例、基本サー

ビスへのアクセスに関して〇が 9 事
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例、△が 1 事例、農村部での道路アク

セスに関して〇が 1 事例、公共交通

機関へのアクセスに関して〇が 1 事

例、△が 1 事例、都市部の高齢者の割

合に関して〇が 2 事例、生涯教育に

関して◎が 1 事例であった。

C-7. COVID-19 に関する事例

COVID-19 の高齢者症例や死亡に

関して◎が 2 事例、△が 1 事例であ

った。

D.考察

HAAI のいくつかの指標に関わりがあ

ると考えられる参考事例は存在していた。

一方、指標によって、事例が多数存在して

いるものもあれば、全く事例があてはま

らないものもあり、ばらつきがあった。こ

れにはシステム導入などを含めた介入を

加えた場合に、指標の改善が見えやすい

と期待できる指標と、そうではない指標、

あるいは改善のための介入が難しい指標

が存在するからではないかと考えられる。

HAAI の項目の更なる精査が必要である

と示唆された。

来年度に作成予定のポリシーガイドに

は、指標の改善に期待が大きいと考えら

れる事例（◎が付いた事例など）を参考に

挙げることが望ましいと思われる。特に

国レベルで展開されている事例などが候

補になるのではないかと考える。例えば、

領域 1 の中の保健医療以外のセクターと

の連携について、ベトナムの白内障手術

に関しては自治体、一般市民、宗教団体、

民間セクター、メディア、地方の医療従事

者を巻き込んだ国レベルのプログラムの

成功事例であった。介護ケアシステムに

ついてのインドネシアの例も若年の介護

者の養成プログラムを広域で展開してい

た。

一方、今回収集した事例が、具体的に指

標の改善にどの程度寄与しているのかと

いったエビデンスの構築が今後の課題で

ある。
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に深謝いたします。
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⑲M-PESA

⑳The st at e-r un Soci al  Secur i t y Syst em’ s mobi l e appl i cat i on,  SSS Mobi l e App
https://www.ahwin.org/award/

https://www.vodafone.com/about-vodafone/what-we-do/consumer-products-and-services/m-pesa

https://www.sss.gov.ph/sss/appmanager/viewArticle.jsp?page=NR2019_023

⑮WheeLog! —An Accessi bi l i t y Map Appl i cat i on Cr eat ed by Ever yone

⑯Capaci t y Bui l di ng f or  Car egi ver s and Ol der  Per sons f or  Cont act l ess Del i ver i es
usi ng I ndoor  Aut onomous Robot s dur i ng t he COVI D-19 Pandemi c

⑰The Mat sudo Pr oj ect :  A New Ur ban Model  f or  Reduci ng t he Need f or  Long-Term
Car e i n t he Post  COVI D-19 Er a

⑱Accompanyi ng t he El der l y t o Face t he COVI D-19 Pandemi c

④f orOl dy Gr andpa-Gr andma Shop—Secondhand Medi cal  Assi st i ve Devi ces f or  Low-
I ncome El der s

⑤I ndonesi a El der l y-Fr i endl y Communi t y Pr ogr am—Communi t y-Based Educat i on f or
Ol der  Adul t s and t hei r  Car egi ver s
⑥KB Good Memor y School —A Seni or  Cent er –Based Dement i a Pr event i on Pr ogr am
ORGANI ZATI ON:  Kor ea Associ at i on of  Seni or  Wel f ar e Cent er s ( KASWC)

⑦Smar tPeep AI  El der l y-Si t t er  Syst em

⑧Br i ght  Eyes f or  Ol der  Peopl e Pr ogr am

⑨STRONG Pr ogr am—A Col l abor at i ve Muni ci pal -Communi t y Model  f or  Compr ehensi ve
El der l y Car e 2020

表1.  Good Pr act i ces
①Buddy HomeCar e:  Communi t y-Based Heal t hcar e Management  and Moni t or i ng Syst em
ORGANI ZATI ON:  Foundat i on f or  Ol der  Per sons’  Devel opment  ( FOPDEV)

②The I nt er gener at i onal  Sel f -Hel p Cl ub ( I SHC)  Devel opment  Model
ORGANI ZATI ON:  Hel pAge I nt er nat i onal  i n Vi et nam ( HAI V)

③Pr event i ng St r oke Recur r ence t hr ough a Hospi t al –Local  Gover nment  Par t ner shi p
t o Suppor t  Pat i ent  Sel f -Management

⑩CARES4WOUNDS

⑪Bangkok Met r opol i t an Admi ni st r at i on Model  of  Pr event i ve Long-Term Car e

⑫Heal t h Pr omot i on f or  El der l y i n Nor t heast er n Thai l and Usi ng Japan’ s Sel f -
Sust ai ned Movement  ( SSM)  Pr ogr am

⑬Houst on Apol l o Model  –Sust ai nabl e I nt el l i gent  Communi t y Heal t h Ser vi ce f or
Ol der  Peopl e I n Remot e Ar eas

⑭“ Tai sei kai -St yl e”  Car e t o I mpr ove Pr obl emat i c Behavi or s Associ at ed wi t h
Dement i a and Let  Peopl e Li ve Tr ue t o Themsel ves
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表2. HAAIとGood Practiceの照合

Domain
Pol i cy
-Mul t i sect or al  heal t hy and act i ve agei ng :  yes/no

◎１; △１

Pol i cy
-Heal t h car e ( i ncl udi ng NCD)  :  yes/no

〇１

Pol i cy
-Long-t erm car e syst em :  yes/no

◎３; △２

Stat i st i cs
-Ol der  popul at i on pr opor t i on and di st r i but i on :  yes/no dat a

St at i st i cs
-Vi t al  st at i st i cs ( i ncl udi ng l eadi ng cause of  deat h)

St at i st i cs
-Heal t h/l i vi ng condi t i ons of  t he ol der  peopl e ( Li vi ng al one et c)

St at i st i cs
-Est i mat i on of  heal t h car e expendi t ur e f or  ol der  per sons :  yes/no dat a

St at i st i cs
-Number  of  heal t h and l ong-t erm car e wor ker s :  yes/no dat a

〇１

Stat i st i cs
- Capaci t y of  nur si ng homes :  yes/no dat a

Pover t y Rat e of  t he ol der  peopl e ( Pr opor t i on of  popul at i on l i vi ng bel ow t he
nat i onal  pover t y l i ne)

△２

Propor t i on of  t he ol der  peopl e l i vi ng at  < 50% of  medi an i ncome △２
Propor t i on of  ol der  peopl e wi t h an account  at  a bank or  ot her  f i nanci al
i nst i t ut i on or  wi t h a mobi l e money-ser vi ce pr ovi der

◎２

Preval ence of  moder at e or  sever e f ood i nsecur i t y i n ol der  peopl e △２

Empl oyment  r at e among t he ol der  peopl e,  pr esence of  syst em t o encour age
empl oyment  of  t he ol der  peopl e/post  r et i r ement  ( unempl oyment  r at e)

〇１

Rat e of  t he ol der  peopl e among popul at i on who ar e cover ed by t he i ncome
secur i t y i ncl udi ng publ i c pensi on/ol der  wel f ar e benef i t s

〇１

Home owner shi p

Heal t hy l i f e expect ancy/Li f e Expect ancy at  age 60( 65) 〇３
NCD mor t al i t y 〇３; △２
Sui ci de mor t al i t y r at e among t he ol der  peopl e 〇１

Di sabi l i t y/( i ) ADLs ◎2; 〇１０; △１
Rate of  Dement i a ◎１; 〇１
Subj ect i ve sense of  wel l -bei ng/ment al  wel l -bei ng/sel f -r at ed heal t h 〇５; △２
Rate of  r ecei vi ng nur si ng car e when necessar y ( f ormal /i nf ormal ) ◎３; 〇３
Physi cal  exer ci se/act i vi t i es 〇;６
Lonel i ness/( Soci al )  I sol at i on ◎１; 〇５; △４
Engagement  of  soci al  act i vi t i es ( communi t y,  pol i t i cal  & r el i gi ous act i vi t es) ◎４; 〇６; △1

Fr equency of  communi cat i on/ conver sat i on wi t h f ami l y/nei ghbor s 〇７; △１

Rate of  t he ol der  peopl e who go out  mor e t han XX days per  week 〇２; △１

Rate of  t he ol der  peopl e who have conf i dence i n t hei r  nei ghbor s/peopl e i n
t he communi t y

〇３

Propor t i on of  popul at i on t hat  f eel s saf e wal ki ng al one i n t he ar ea i n whi ch
t hey l i ve,  i ncl udi ng ol der  peopl e

〇１

Car e t o chi l dr en and gr andchi l dr en

Use of  I CT ( Pr opor t i on of  t he ol der  peopl e ski l l ed i n i nf ormat i on and
communi cat i ons t echnol ogy)

◎６; 〇４

Propor t i on of  t he ol der  peopl e usi ng t he I nt er net 〇１

Propor t i on of  t he ol der  peopl e l i vi ng i n househol ds wi t h access t o basi c
ser vi ces

〇９; △１

Propor t i on of  r ur al  popul at i on who l i ve wi t hi n 2 km of  an al l -season r oad,
al so di st i ngui shi ng ol der  peopl e

〇１

Access t o publ i c t r anspor t 〇１; △１
Aver age pr opor t i on of  t he bui l t -up ar ea of  ci t i es t hat  i s f or  publ i c use,  by
sex,  age ( i ncl udi ng ol der  peopl e)  and peopl e wi t h di sabi l i t i es

〇２

Ret r ai ni ng f or  age 55-64/l i f el ong l ear ni ng ◎１

Propor t i on of  t he ol der  peopl e who have achi eved at  l east  a f i xed l evel  of
f unct i onal  l i t er acy and numer acy

Pr opor t i on of  popul at i on subj ect ed t o physi cal ,  psychol ogi cal ,  f i nanci al  or
sexual  vi ol ence i n t he pr evi ous 12 mont hs,  i ncl udi ng ol der  peopl e

Cases and deat hs of  t he ol der  peopl e wi t h COVI D-19 ◎２; △１

Vacci ne cover age

Indicators ◎よく当てはまる; 〇当てはまる；　△少し当てはまる

1. Pol i cy &
St at i st i cs

2. I ncome &
Li vel i hood
secur i t y

3. Heal t h ＆
Qual i t y of  Li f e

4. Soci al  capi t al

5. Capaci t y and
Enabl i ng
Envi r onment

6. COVI D-19
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