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研究の目的と方法

研究目的：

老年症候群の高齢者診療における有用性を検討する。

研究対象：

当院開設以来5年間に受診した65歳以上の男女合計825例。

毎年、1月から3月の3か月間に１回、老年症候群として転倒・視力障碍・聴力

障害・もの忘れ・尿失禁・疼痛・うつ傾向・階段昇降障害・杖歩行・眩暈感につ

き聴取した。

聴取回数別の症例数は1回（77例）、2回（104例）、3回（170例）、

4回（206例）、5回（268例）である。老年症候群の合併頻度を、5歳毎の年代別

に比較するとともに、各年代群において合併頻度を年齢別に比較した。
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研究対象

年齢（歳） データ数 女性/男性 平均年齢

60-64 135 93/42 63.1±1.1

65-69 816 411/405 67.3±1.4

70-74 861 434/427 71.9±1.4

75-79 612 305/307 76.7±1.4

80-84 352 200/152 81.8±1.4

85-89 163 93/60 86.5±1.4

90+ 29 17/12 91.7±1.8



年代別の老年症候群の合併頻度（1）
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年代別の老年症候群の合併頻度（2）

尿失禁 疼痛

うつ状態 階段昇降困難



年代別の老年症候群の合併頻度（3）と多変量解析

杖歩行 眩暈

重回帰分析：

目的変数：観察最終年の老年症候群の合併数

説明変数：観察開始時の

年齢

血清アルブミン値

血清クレアチニン値

各老年症候群の合併

β P 95％CI

年齢 0.000 1.000 0.000-0.000

Alb 0.000 1.000 0.000-0.000

Cr 0.000 1.000 0.000-0.000

転倒 0.235 0.000 1.000

視力障害 0.148 0.000 1.000

聴力障害 0.0960 0.000 1.000

もの忘れ 0.260 0.000 1.000

尿失禁 0.242 0.000 1.000

疼痛 0.301 0.000 1.000

うつ傾向 0.216 0.000 1.000

階段昇降困難 0.129 0.000 1.000

杖歩行 0.239 0.000 1.000

眩暈 0.194 0.000 1.000



結 論

1） 老年症候群の合併頻度は5歳毎のスケールでは加齢に伴い有意に増加する

2） その増加頻度とパターンは一定ではない

この結果から、老年症候群に質的な差がある可能性が示唆される

3） 1年毎の検討では、老年症候群の合併頻度に差はなかった

この結果から、老年症候群を「老化度」の指標として

日々の診療に用いるのには「工夫」が必要であると考えられた

4） 老年症候群の将来の増加を、

年齢、Alb、Crから推測することは困難であった

老年症候群は高齢者診療に際して有用な指標であるが、日々の診療で得られる

老年症候群の臨床的評価は均一ではない。

その臨床的意義と他の臨床指標との関連性につきさらに検討する予定である。


