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日本の高齢化の現状

　65歳以上の高齢者（以下，高齢者）人口は，1950
年以降，一貫して増加し，2012 年に 3,000 万人を超
え，2018 年９月 15日現在の推計では 3,557 万人と
なっている［1］．総人口に占める高齢者人口の割合
は 28.1％となり，前年（27.7％）と比較すると，0.4
ポイント増え，過去最高となった．国立社会保障・人
口問題研究所の推計によると，この割合は今後も上昇
を続け，第２次ベビーブーム期に生まれた世代が 65
歳以上となる 2040 年には，35.3％になると見込まれ
ている．一方生産年齢人口は，2029 年に 6,951 万人
と 7,000 万人を割り，2065 年には 4,529 万人となる
と推計されている［2］．65歳以上の高齢者人口と15～
64 歳人口の比率は，1950 年には１人の高齢者に対し
て 12.1 人の現役世代（15～64 歳の者）がいたのに
対して，2015 年には高齢者１人に対して現役世代
2.3 人になっている．今後，さらに現役世代の割合は
低下し，2065 年には，１人の高齢者に対して 1.3 人
の現役世代という比率になるとされている．このよう
な急速な高齢化と生産年齢人口の減少は，高齢者医療
費の上昇，社会保障給付の増加，さらには福祉人材の
不足，さまざまな高齢者施策のための財源確保が困難
となることなどの問題がさらに顕在化させると予想さ
れている［3］．

高齢化社会におけるロボットニーズ

　このように急速に進展している高齢化社会で，われ
われが取り組んでいかなければならない三つの大きな
課題は，１）認知症，２）フレイルおよび３）エンド
オブライフとされている．これらの課題，特にフレイ
ルに関して，高齢化に伴う労働資源の減少の中で，高

齢者の生活を支え，可能であれば機能の改善・維持を
図って健康長寿を実現するためには，ロボットの生活
導入が不可欠であると予想される．一方，高齢者の家
族の調査では，負担がかかる介護の代行を中心として，
ロボットに対する期待が大きい［3］．また高齢者の
日常生活上のロボットニーズを調べるための研究で
は，現状ではロボットを使う希望は少ないながら，将
来の生活，特に加齢に伴う機能の低下を考慮すると，
高齢者がロボットを近いうちに使うことになるであろ
うと感じているとされている［4］．介護を前提とし
なくても，移動手段の確保，健康の維持，安全保持お
よび社会との交流などで必要とされている．しかし，
このようなニーズに対応するためには，所有者の要求
に応じてロボットが学習し，行動を修正できなければ
ならないとされている［5］．ロボットは掃除，手術
および監視カメラの分野ではすでに十分な有用性を確
保しているといえるものの，現状では上記のような
ニーズを満たすところまでには達していない．

転倒とフレイル

　転倒は，抗重力的な姿勢をとって生活していく上で
避けられない事象だが，特に人間は二足歩行をする動
物であり，その重心点が高い位置にある割にはバラン
スを保つ支持基底面が狭いため転倒する頻度が高くな
る｡ 高齢者では，加齢に伴って反応時間が遅くな
り［6］，筋力も低下していく［7］ことから，その傾
向はさらに大きくなる｡ 若年者の場合，転倒が重大な
事故につながることは少ないが，高齢者では転倒して
受ける外力に対する防衛機転が十分に働かず，骨折や
頭蓋内の出血など重大な損傷を招く危険性がある．転
倒はさらに心理的な負担も増大させ，再び転倒するこ
とに対する恐怖，すなわち転倒恐怖（fear of falling）
につながっていく［8］．転倒恐怖を生じさせる要因
は女性，身体能力，痛み，既存障害，介護体制の不備，
低活動および過去の転倒歴などがあげられているが，
どの報告でも過去の転倒歴が一貫した要因として挙げ
られている．転倒恐怖は身体を動かすことに対する意
欲を減少させ，さらに意欲低下は不活動につながり，
不活動は筋力低下を助長し，筋力低下によってバラン
スが悪くなり，さらに転倒が起こりやすくなる［9］．
したがって，加齢に伴うバランス能力の低下から始ま
り，転倒→転倒恐怖→低活動→筋力低下および
Sarcopenia→さらなるバランス能力の低下という，フ
レイルを助長する悪性サイクルの回路が想定できる．
このためバランス能力を底上げし，転倒を予防する必
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要がある．これまでリハビリテーションで行われてき
たバランス能力を改善させる試みは，難易度が高すぎ
て，運動学習を行うのに適切でなかったり，逆に難易
度が低すぎて，つまらないためにすぐに飽きてしまい，
毎日持続する意欲につながらないものが多かった．

フレイル克服に向けたロボットの活用の試み

　バランス障害とそれによる転倒を起点としたフレイ
ルの悪性サイクルからの脱出を考える場合，ロボット
の適応が想定される．われわれは藤田医科大学とトヨ
タ自動車が共同開発したバランス訓練ロボット
（Balance Exercise Assist Robot: BEAR）を地域在住の
フレイルを伴った高齢者に利用した試みを行い，通常
訓練と比べて大きな訓練効果を見込めることを実証し
た［10］．また入院中の患者では，入院当初の転倒が
多いとされているが，それについで多いのは，リハビ
リテーションによって機能回復が進んで活動レベルが
改善した段階での転倒であるとされている［11］．脳
卒中や下肢の骨折などで，一時的に歩行不能となった
患者は，リハビリテーションの経過の中で，歩行器で
の歩行を行い，徐々にバランス保持能力と筋力を改善
させていくフェーズがあり，安全確保のために，介助～
見守りが必要となるが，この時期にもロボットの適応
がある．名古屋大学と共同して，この時期に使う歩行
補助ロボットに転倒防止の仕組みを導入する試み（イ
ンテリジェント杖ロボット）を行っている［12］．
　さらにフレイルの進行予防のためには，リハビリ
テーションが終わった退院後も十分な活動量を維持す
る必要がある．このフェーズでも転倒恐怖が大きな影
響を与えるが，高齢者の体重心の動揺の範囲を限定す
るだけでも，転倒恐怖を和らげることができる可能性
がある．立位時，物に軽く触れるだけ（light touch）
でも，重心動揺が軽減されるという知見があり［13］，
これもやはり名城大学との共同開発を行い，軽量の杖
によって light touchを実現し，それをバーチャル・リ
アリティ環境を装備したトレッドミル（Gait Real-time 
Analysis Interactive Lab：GRAIL）上でテスト走行する
試みを行っている．

まとめ

　冒頭でも述べたとおり，高齢化とそれに伴って起こ
るフレイルの増大は，さまざまな問題を生じさせるが，
ロボットの特性を活かした適用を行うことによって，
それを防ぎ，さらに開発されたロボットを商品化する
ことを通じて，産業育成の一助ともなっていくと考え
られる．高齢化のトップランナーである特性を活かし
て，高齢化へのロボットの適応でも世界のトップでい
ることが，持続可能な経済成長と高齢者の successful 
life を実現していく上で，重要な価値を持つと考える．
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