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【資料 2】高齢者医療の新しい概念～Multimorbidity と統合的アプローチ 

（文責：竹屋泰） 
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多疾患罹患（multimorbidity）である高齢者に対しては、それぞれの疾患別のガイドラインを

重ねて適用させると、ポリファーマシーとなり転倒等の新たなリスクが生まれたり、ガイドライ

ンにより相反する推奨事項が示されたりし、その総和としての最適な医療・ケアの方針が見えな

くなることが多々ある。フレイルに関しても、約 50 年間、障害蓄積モデル（deficit model）と

して解釈され、Frailty Index に見られるように、多くのチェック項目の総和で診断してきた。 

 しかし、2001 年にフリード博士が表現型モデル（phenotype model）として 5 つのフ

ェノタイプ（よわよわしい、疲れやすい、緩慢な動作、動きが少ない、体の縮み）を示し、

3 つ以上あればフレイルであるという、簡便かつ疾患別リスクスコアよりも予後をよく反映

する有意義な診断手法を示した。このフェノタイプは、さまざまな因子が絡み合った結果と

しての全体像を示しており、分析的アプローチより統合的アプローチが、その患者に最適な

全人的医療・ケアを提供するために必要であることを示している。こうした統合的アプロー

チで長期的視野にたってケア・医療を提供していく考え方が今後の高齢者医療には必要で

ある。 


