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フ レ イ ル 予 防 で

健康長寿

健康長寿のまちづくりのための
フレイル予防事業
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140,393

135,376
129 740

2020年 202瞬F.     2030年

‐人口 ‐ 高齢化率

2035年       2040年

→ 2040年には市民の約3人に1人が高齢者になる

(%)

37.0

32.0

27.080,000

第8期各務原市高齢者福祉計画及び介護保険事業計画より

令和5年10月 4日

岐阜県各務原市

高齢福祉課
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平均寿命 :個体(生物など)の寿命の平均のこと

健康寿命 :健康上の問題が無い状態で日常生活を

お<れる期間

→世界保健機関(WHO)が2000年に提唱した新しい寿命の指標

〔

二
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▼

男性

平均寿命

健康寿命 差 8.73年

平均寿命

健康寿命 差 12。 07年

■
■
「

女性

81.41

72.68

87.45

75.38

第16回健康日本21(第二次)推進専門委員会資料3-1より引用して作成(令和元年データ)
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0メタボリックシンドローム

・特定高齢者
・ロコモテイブシンドローム

・サルコペニア

・フレイル

日本の健康支援・対策

(2005年
(2006年
(2007年
(2010年
(2014年

日本肥満学会)

厚生労働省)

日本整形外科学会)

EWGSOPレポート)

日本老年学会)

フレイルの語意→「Franty(フ レイルティ)」 に対する日本語訳「虚弱・老衰・脆弱」を
意味する

●高血圧   ●心疾患 ●脳血管疾患

●糖尿病  ●慢性腎疾患(CKD)
●呼吸器疾患 ●悪性腫瘍
●骨粗継症  ●変形性関節症等、

生活習慣や加齢に伴う疾患

●認知機能障害 ●めまい  ●摂食・疇下障害
●視力障害  ●うつ  ●貧血

●難聴   ●せん妄  ●易感染性
●体重減少  ●サルコペニア(筋量低下)

慢性疾患を併存

(comorbidity)
μ∠Ц

相互に影響※

老年症候群

予
備
能
力

一
■ 死 亡

aging(カロ齢 )

口
●

出典 :「高齢者の特性を踏まえた保健事業ガイドライン第2版」厚生労働省
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(身体機能障害 )



笠 五 ∠∠上到 塑 ヒ ム
・市職員や地域包括支援センターの医療専門職
(保健師、管理栄養士、理学療法士など)

【フレイルチェック】
・15項目の記述チェック
08項目のからだ測定
【健康相談、保健指導など】
(日常生活の改善、生活習慣病予防等)

〔
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高齢者の通いの場
(ボ ランタリーハウスなど )

医療機関等
・医療機関及び健診の受診勧奨

地域包括支援センター
・介護保険サービスの相談

介護予防活動等
・介護予防教室の案内

・市民からの声をきつかけにフレイルチェッ

クについて検討するため、リハビリ専門職

等で構成された委員会を設置

・「楽し<」「手軽に」「継続的に」をモットーに

フレイルチェックの各務原市オリジナル指標
を作成

■■
→令和3年度からは、高齢福祉課内に「健康長寿係」を新設し、

フレイル予防事業を本格展開している ■
フ レ イ ル 予 防 で

健康長寿

通いの場 におけるフレイルチェック事業

L

フレイルチェック検 討委 員会
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ポイント NO. 項  目 結  果 点 数

身体的

フレイル

(遍薔 )

Ql 座位からの片足立ち上がリ
面 足

■足0
かつ
3移 X

薔足0
かつ

3秒0

片足0
かつ

3秒 X

片足0
かつ

3秒0

02 タンデム立位保持
くつま先とかかとを鶴えた状口て立つ)

秒

03 握力測定
kg

身体的
フレイル
(口菫)

04 反復睡液飲みテス ト
回

05 パ・夕・力の発声
バ タ カ

日

■錮
フレイル

06 聴覚チェックシー ト
① 2 C C e

象姜
フレイル

07 栄養フレイルチェックシート
個

社会的
フレイル

08 社交性確認テス ト

① はい いいえ

② はい いいえ

0 はい いいえ

` 
い     が,おし,  お

①塵位からの片足立ち上がり・
足■0●力0■ります。

足晨の●力の低下は、つます書や転倒のリスクにつながります。
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フレイルチェックシートー部抜粋
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令和 3年度    令和 4年度 合計

実施回数

実施人数

32回

580人

51回

852人

83回

1,432人

く

騒
く

600

500

400

300

200

100

0

く

騒
く

※回数、人数ともに延べ数

性別の人数

ξR3 ・ R4

男性

X実人数

５０

∞

５０

∞

５０

年齢階級別の人数

65歳未満 65～69歳 70～74歳 75～79歳 80～84歳 85～89歳 90歳以上女性

露R3 ・ R4

Ｊ
■■ 9  24

“

▲

●フレイルの認知度について

※令和4年度からフレイルチェックの記述測定シートに質問を追加。1回目のフレイルチェック参加者のうち回答が得られ

た523人のデータを使用

「フレイルについて知っていますか」  「ご自身でフレイルと感じていますか」

よ く 令和3年度からフレイルチェッ
クを実施してきたが、令和4年
度の参加者でも
「フレイル」を初めて知る人が

半数近くいる

く|ト

フレイルチェックを広めていき
まだまだフレイルについて

普及啓発していく必要がある

通いの場におけるフレイルチェック実績

181

Ｌ
▼

なりヽ
よ
　
、．発
壕
蝉
彗
撃
一義
一

１
）からな

29% 感 じている

34%本日参加 して

知った

44%
より知っていた

感 じていない

37%
44%
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(3タナックの人工饉肉 0セサミライフ●●暉■畠■含せ

腱サポーター(1枚)  (饉上

“

油、■0月ごまなど)

②JAぎふoお米
(1 0kg)

0日みの澪入浴勢
(4枚 )、 入浴剤(2覆 )

①林ホ店0日本澤
(720miX 2)

0アクア・トトぎふ入口勢
(大人1枚、小人210
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③Oくちのドリツプ  0日幸腱菫oカカォ85%
バッグコーヒーく(用lX4日)チ ョコレートBOX(lkg)

①各務漂キムチ認定料理店
共通食事勢(3.0∞ 円分)

選べる景品

全9種

ffimEBo65ilr:l.uorimE

■■■■

歩織の回 蘭

4∞ .000歩 3m.000歩

3∞ .000歩 300,000歩

スマートフォンアプリ「ALK00〈 あるこう)」 を使つて毎日の

歩整を計測 12ヶ月鶴で右の合計日機歩数を達戴された方

には市内事業者の豪摯景品をもれなくフレゼント!

楽しく歩いてフレイルを予防しましょう!

つレイ,Lセ It

2ヶ 月マこの歩数を建成しよう

|｀ かみ はヾらフレイル予 ウォーキ ′`
■ ′

令和4年度事業実績

。実施期間 令和4年10月 1日 ～11月 30日 (2か月間)

。参加者数 市内在住の65歳以上の方 598名 (歩数計による参加 20名 )

【内訳】男性 304名 女性 294名、65歳～74歳 372名 75歳以上 226名
。日標歩数達成者数 507名 (目標達成率 84.8%)

)イベント全体に対する評価

口とてもよかった

日よかつた

●ふつう

あまりよくな

.蛮マなかった

(参加者の声)

。景品が欲しくて頑張りましたが、体重が減り、コレステロール値が
減り(中略)、 気が付けばとても健康になり、今も続けています。

。ただ歩くだけではなく明確な目標と他の参加者の頑張りを数値で見る
ことができ元気づけられた。

・終わつてからも歩数をチエツクでき、1日の歩数を意識するように
なりました。

・せつかくのイベント毎年恒例にして欲しい !

。何か運動を始めようと思つていたきつかけになりました。景品が頂け
るのもとても励みになりました。

アンケート結果

参加費 :無料 ‐運)こう1(0優ζそう:径亜】曖,01‐

0 0
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左かみがはらフレイル予防ウォーキング事業

Q.本イベント後のあなたの運動習慣の変化について
教えてください Q.本イベントに参加して、心や体

に良い変化がありましたか

元々運動習慣はなく、

元々運動習慣があう
橘 けない

が、続けない

体力や筋力がついた

体重が減った

疲れにくくなった

よく眠れるようになった

2

ｎ
Ｖ

う
０

７
１

つ
ι

その他 ■■

0 50    100    150 200
(人 )

Q.(「ある」とお答えの方に対して)あなたは
どの項目にあてはまりますか(複数回答可 )

かかみがはらフレイル予防ウォTキング事業

Q.日常生活において、今以上にスマホを活用
したいと思いますか

Q.本イベントで利用したウオーキングアプリ
「ALK00」 は使いやすかつたですか

思わない やや使いに

くかった

使いにくかった

1%

あ ま

な し

¬¬

||

運動習慣は

ったが、続けた

21%

75

168

ある

90%

77%

元々運動習慣

があり、今後

も続けたい

8%

し

ふつ う

21%

ふつう

20%
思 う

45%

使いやす

かった

52%

とても思 う

1796
すかった

21%

とても使し



フレイル予防事業を通じて、健康寿命日本一のまちヘ

● 自らの健康管理(地域の通いの場への参加、定期健診の受診、

ウォーキング等健康づくり事業への参加)

→健康無関心層へのアプローチ

● 住民相互の支援体制の構築(通いの場の継続・発展、フレイル予防

サポーターの活躍)

→地域における主体的な取組の促進

霞

笑顔があふれろ
元気なまち

～ しあわ せ実感 か かみが は ら ～

各務原市が目指す姿
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縫 フレイルチエツク
ボランタリー八ウスなどの通いの場にお伺いします !

お申込み方法 :専用申込フォーム「二次元コード(右記)」 を読み取り、
必要事項を入力し送信、または、裏面の申込用紙を
ご提出ください

環ご
５
ｔ

・‥ゴ
メ

一

プ
＝
マ
Λ

フレイルは、年をとつて体や心のはたらきが弱くなることをいいます。
「何となくやせてきた」「歩くスピードが遅くなつてきた」「外出することが減つてきた」など。

いつまでも、やりたいことや好きなことが続けられるようにフレイル

チェックを受けてみませんか。

内容:①フレイル予防のお話(食事。お口・運動など)

②質問票を使用しての日常生活の振り返り

③からだ測定(椅子からの立ち上がり、握力測定、他6項目)

<フレイルチェック体験の感想>

軽
、一

び
′

祠
申込フォーム

■
お問合せ先 :各務原市那加桜町 1丁目 69番地

各務原市役所 健康福祉部 高齢福祉課
丁EL:058-383… 7258(平日8時 30分～17時 15分 )

FAX:058… 383-6365

17省蔽Ft′FI

③

ゝ

参加
無料

SuSTAINABLE
DEVELOpMENT

/´ 、
＼   “ ノ

′  
“
″″

多くの人に参加して
もらいたい。各地域で多く実
施すれば皆の健康が増進し
て元気な街が実現する

と思う 1
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みなさんで楽し<フレイルチェックをし、
健康状態の振り返りをしませんか

GI瀞IALS



フレイルチェック事業申込書

下記の必要事項をご記入のうえ、高齢福祉課へ FA× などでご提出いただくか、
専用申込フォーム (表面二次元コー ド)よ り、お申し込み ください。

申込日 年   月   日

団体名

実施希望日

第一希望日 ノ
‥
」

ノ
=」

日 (  )時間 開始

第二希望日 日 (  )時間 開始

代表の方の
連絡先

住 所 (〒 )

名 前

電 話

予定参加人数 名

実施場所

(住所 : )

備  考

■新型コロナウイルス感染症予防の対応のお願い

① フレイルチェックに参加される方全員の体温を事前に測定してください。発熱や

風邪症状がある場合は参加をお控えください。

また、新型コロナウイルス感染症に感染の方も参加をお控えください。

② マスクの着用は個人の判断に委ねます。

③ 入室時の手指消毒、教室実施時の換気 (1時間に 2回以上 )、 参加者同士の間隔など

基本的な感染対策に引き続きご配慮 ください。

④ お茶、お水などの水分補給は各自ご持参いただけますようお願いします。

お問合せ・申込書送付先

各務原市那加桜町 1丁目69番地

各務原市役所 健康福祉部 高齢福祉課

丁EL:058‥ 383…7258(平日 8時 30分～17時 15分 )

FAl× :058-383-6365
担当 :土 田・矢 橋

=〒
:504-8555
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75歳以上

lBあたりの歩数3.000歩

女性

350,000歩
1日 あたりの多数7.000歩

300,000歩
1日 あた りの歩数 6.000歩

男性
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よA
餞残

D林本店の日本酒
(720mi× 2)

●セサミライフの胡麻製品詰合せ

(極上胡麻油、刺身用ごまなど)

2)JAぎふのお米

(10kg)

(7)恵 みの湯入浴券

“

枚)、 入浴剤(2種 )

編ξ:t
警

0ひぐちのドリップ
バッグコーヒー(5種 X3イD

0アクア・トトぎふ入館券
(大人1枚、小人210

1‐ 日幸製菓のカカオ85%
チョコレート80X(lkg)

■r.妻妻
r.:儡

【葬翻も
~ヽ

|)各務原キムチ認定料理店

共通食事券(3,000円 分)

Эタナックの人工筋肉
膝サポーター(1枚 )

1

S 0
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歩数の計測期間

フレイルとは ?

一月 ■
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ヽ 2ヶ 月でこの歩数を達成しよう !

高齢期に心身の機能が衰えた状態のことを

「フレイル」と言います。

「フレイル」は、早い時期:こ 運動などの生

活習慣を見直すことで、健康な状態に戻

すことができると言われています。

参加定員

で

抽選て選定します

｀`
ヽ 、

、 _

350,000歩
'S海

たりの多数7000夢

選べる景品

全9種

夕́鍾 :

,_、ッ 彙▼

馨
令和5年

(金)

まで

申し込みは裏面から >

申し込み締切

お問合せ先 各務原市役所 高齢福祉課 健康長寿係 058-383■258(直通)



スマートフォンをお持ちの方

● 0 0 0下記の二次元コードを読み

取り参加申し込みベージヘ

氏名。住所。電話番号・

希望景品など9項目を入力

画面最下部の

「確認画面へ進む」をタップ

入力情報に誤りがなければ、

「送信」なタツプで申し込み完了!

フ孵下繭卸蒙
¬

Q8.【アンケート1運動習慣を

改善しようと思いますか?

0今すぐに (1か月以内)でも実行したい

09.メ ールアドレス

sample@ema‖ com

氏名

氏 必須

メールアドレス 鰐 認)

▲ 拳加申し込みフォーム

または

かかみがはらフレイル予防ウォーキング

苺入力いただきましたメールアドレス宛に、受

付完了メールを送付します。

肇メールを受信できない場合は、携帯■疇、ス

マートフォンのメール設定や迷感メールフォ

ルダなどをこ確認ください。

■鞭□孤
日 入¬力■に ,■ ■.や すo

ゝ
″

へ
ヽ
ヽ

レ 名 ●須 レ

9月 21日 (本)までにご登録いただいた住所へ「抽選結果」を

郵送にてお送りいたします

←lつ 前の画面に戻る

当選された方はお送りした案内に従つて、アプリを

ダウンロードし、イベント参加のための設定を行つてください

つ

● レ ●
― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― 一 ― ― ― ―きりとり線 →(― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― ― 一 ― ― ― 一 ― ― ― ― ‐

スマートフォンをお持ちでない方

こちらの応募用紙をご記入の上、各務原市役所高齢福祉課まで提出をお願いいたします。
※スマートフォンをお持ちでない方は、ご自身の歩数計にて参加することができます。詳しくは市ウェプサイトにて参加方法をご確認ください。

参加申し込み用紙

参加申し込み応募締切

ins+ 9EBE <el*t

提出先

市役所高齢福祉課窓□

男性 ・ 女性

生年月日
大正・ 昭和

年   月  日

T

岐阜県 各務原市

小学校区
(○をつけてくださしヽ )

那加第一 那加第二 那加第二 尾崎 稲羽西 稲羽東 川島 鵜沼第一

鵜沼第二 鵜沼第二 緑苑 八木山 陵南 各務 蘇原第一 蘇原第二 中央

希望景品
(1つ だけチェックマークを

つけてください )

①林本店の日本酒 (720mix2) ②JAぎふのお米(10kg) ③ひぐちのドリップパッグコーヒー

(5種 x3個 )

④日幸製薬のカカオ85%チ ョコレート

BOX(lkg)
⑤タナックの人工筋肉膝サポーター

(1枚 )

⑥セサミライフの胡麻製品詰合せ

(極上胡麻油、刺身用こまなど)

! eeaor.ln#(4fi). .l.rni ③アクア・ トトぎふ入館券

(大人1枚、小人 2枚 )

⑨各務原キムチ認定料理店共通食事券

(3,000円分 )(2種 )

申し性み方i去

01.参加される方のお名前 必須

レ
“
　

　

一
“
　

　

　

一
“

|

力,力。みが:はち:薔 i,

Iウ
1レ犠移尋脚」流X式厩ジア

フリガナ

性別
(○をつけてください )氏名

電話番号

自宅

携帯電話

住所

「
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