第3回ロコモコーディネーター全国大会　ストップ・ザ・ロコモ！アワード応募
「ロコモ度テスト実施活動から見えてきた課題」
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　長瀬エリカ

　ロコモ度テストは簡易でありながら2つの動作を見る客観的評価と25問の質問紙による自覚的評価を見える化できる優れた評価ツールとして、整形外科クリニックやスポーツフェアなどのイベントにおいて利用しています。興味をもって参加された方々には測定とロコモ予防運動と体の痛みやトレーニングに関するアドバイスができます。
当院では一般理学療法のみの利用者（以後外来班）363名中72名（19.8％）と、ｺﾝﾃﾞｨｼｮﾆﾝｸﾞﾙｰﾑの利用者（以後CR班）232名中102名（44.0％）の595名中174名にロコモ度テストを実施しました。CRは整形外科疾患と内科的疾患の改善のために、理学療法士が指示した運動療法を自立的に行う場所です。
ロコモ25の結果割合は、外来班はロコモではない、ロコモ度3、ロコモ度1、ロコモ度2の順に多く、CR班はロコモ度1、ロコモ度3、ロコモではない、ロコモ度２の順でした。立ち上がりテストでは外来班でロコモ度3が数名おり、ロコモ度1が3割、ロコモ度2と歩行レベルが同様であり、CR班ではロコモ度1が最も多く4割、ロコモ度２が3割で歩行レベルは外来班と同様でした。２ステップテストでは外来班のロコモではない人が4割、ロコモ1と２が2割強、CR班はロコモ1が4割近く、ロコモではない方が3割、ロコモ度2は約2割という結果でした。
また、自覚的状態を示すロコモ25と2つの動作テストが示す客観的状態の関係では、外来班は自覚的状態より客観的状態の方が悪く、CR班は客観的状態が自覚状態と同等かそれ以上でした。運動習慣のない場合に自分の状態を軽く見る傾向があり、日頃から身体を気にして運動することが健康維持の秘訣であることを示唆しています。そして、テストを受けない理由には、「痛み等で怖い」「できないことが分かっているから」「できるからやらない」などがありました。そこで、簡単で安全で歩行につながる、やったらキツイかもしれない片脚動作を提案したいと思います。今後2ステップテストとの互換性とエクササイズとしての要素を推奨できるように検証し研究したいと考えています。
