
慢性肺疾患患者の下肢筋力水準

横山 仁志 ），山 裕司 ），大森 圭貢 ），近藤美千代 ），平木 幸治 ）

要 旨

この研究の目的は慢性肺疾患患者の下肢筋力について調査することである．対象は 名の慢性肺疾患患者

（ 分類 度）で，それらの下肢筋力を測定した．比較的身体活動量が維持されていた 分類 度

（ ）と 度（ ）の患者は階段昇降や歩行などの主要な移動動作の自立に十分な筋力を維持し

ていた．しかし，身体活動が制限されている 分類 度（ ）と 度（ ）の患者は明らかに

下肢筋力が低下していた．その平均値は，階段昇降や歩行に必要な筋力よりも低値であった．

慢性肺疾患患者の評価や訓練は呼吸機能の制限だけでなく下肢筋力の低下にも留意すべきである．
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【はじめに】

慢性肺疾患患者は，呼吸機能低下，低酸素血症に

起因する労作時の呼吸困難感から身体活動が制限さ

れ，一連の悪循環によって下肢筋力の低下を生じ

る ）．慢性肺疾患患者の下肢筋力は，日常生活活

動の制限要因である有酸素作業能力と密接に関連す

ることが明らかとなっており，近年，下肢筋力低下

は有酸素作業能力の低下の一要因として位置づけら

れている ）．一方，高齢者における下肢筋力低下

は，歩行，階段昇降動作などといった移動動作能力

を低下させる原因として広く認知されており ），

高齢の慢性肺疾患患者においても，息切れや有酸素

作業能力の低下ではなく，筋力低下によって移動動

作自体が困難になっている症例が少なからず存在す

ることが予測される．

本研究では，慢性肺疾患患者の膝伸展筋力につい

て調査を行い，重症度と下肢筋力水準の関連につい

て検討した．

【対象と方法】

分類（以下， 分類） 度

から 度の中高齢の慢性肺疾患患者 例（男性

例，女性 例，年齢 歳，身長 ，

体重 ）を対象とした．疾病の内訳は，

肺気腫 例，陳旧性肺結核 例，間質性肺炎 例，

気管支喘息 例，気管支拡張症 例であった．なお，

下肢筋力に影響を与えうる運動器疾患を合併した症

例は，対象から除外した．対象者には，研究目的及

び測定について説明を行い，理解と同意を得たのち

測定を実施した．

これらの対象について， 分類の評価，呼吸

および呼吸筋機能検査，膝伸展筋力測定を同時期に

実施した． 分類は，日常生活での移動状況を

聴取した後，歩行時の息切れの状態を理学療法士が

観察して判断した．呼吸機能検査は，チェスト社製

マイクロスパイロ を用いて実施し，努力性肺

活量（以下， ），一秒量（以下， ），一

秒率（以下， ），および予測 に対

する の比率（以下， ）を求めた．

呼吸筋機能検査では，チェスト社製バイタロパワー

を用い，最大吸気筋力を測定した．測定は，

最大呼気位からの最大吸気努力によって行った．い

ずれもそれぞれ 回の測定を行い，その最大値を採

用した．膝伸展筋力の測定には，等速性筋力測定器

（図 ）を用い， 度 秒の角速度におけ

るピークトルク値を求めた．なお測定中は，被験者

の呼吸困難感を誘発しないように十分な休息時間を

取らせつつ， から 回の膝関節伸展運動を全力で

実施させた．そして，膝伸展ピークトルク値を体重

で除した値を算出し，両側の平均値を膝伸展筋力値

として採用した．

以上の方法によって得られた結果から， 分

類と膝伸展筋力の関連について検討した．統計的手

法は， 検定， 検定，群間比較には

の 検定を用い，危険率 ％を有意

水準とした．

【結果】

対象は， 分類 度 例， 度 例， 度 例，

度 例であった．対象の背景を表 に示した．

分類の重症度にともなって年齢（ 値 ，
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図 等速性筋力測定器による膝伸展筋力測定場面
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表 対象の背景

分類

度

分類

度

分類

度

分類

度
値 値

症例数（例）

男 女

在宅酸素療法の有 無

〔疾病の内訳〕
肺気腫（例）

陳旧性肺結核（例）

間質性肺炎（例）

気管支喘息（例）

気管支拡張症（例）

〔身体的プロフィール〕
年 齢（歳）

身 長（ ）

体 重（ ）

（ ）

〔呼吸・呼吸筋機能〕
肺活量（ ）

一秒量（ ）

一秒率（％） （ ）

一秒量（ ）

最大吸気筋力（ ）

対 分類 度 平均値 標準偏差
対 分類 度

表 分類と膝伸展筋力の関係

分類

度

分類

度

分類

度

分類

度
値 値

膝伸展筋力

（ ）

全 体

（ ） （ ） （ ） （ ） （ ）

男 性

（ ） （ ） （ ） （ ） （ ）

女 性

（ ） （ ） （ ） （ ） （ ）

分類 度 平均値 標準偏差
分類 度
分類 度



）は有意に高値を示した．体重（ 値

， ），身長（ 値 ， ），

および （ 値 ， ）は，重症例

で有意に低値を示した．また，呼吸・呼吸筋機能は，

一秒率を除いたすべての指標で 分類が重症な

ものほど有意に低値を示した（ ）．

表 には， 分類と膝伸展筋力との関係を示

した．筋力は， 分類 度， 度， 度，及び

度の順に ， ， ， で，

分類の重度な症例において有意に低値を示した

（ 値 ， ）．また，すべての群間で

筋力値に有意差を認めた（ ）．筋力値を男

女別に見た場合，男性は， 分類 度， 度，

度，及び 度の順に， ， ， ，

，女性は ， ， ， と

いずれも 分類の重度な症例で有意に低値を示

した（ ）．

【考察】

本研究では，慢性肺疾患患者の膝伸展筋力を調査

し，その筋力水準について検討した．

分類の重症化にともなって筋力値は有意に低

下したことから，労作時の息切れ感が強く，活動が

制限されている患者では，下肢筋力が低下している

可能性が高いことが確認できた．本研究と同年代の

健常者膝伸展筋力値は，男性・女性の順に ，

と報告されている ）．健常者の膝伸

展筋力値に対する今回の対象者の筋力低下率は，男

性で 度から 度の順に ％， ％， ％， ％で

あった．同様に，女性の低下率は，順に ％， ％，

％， ％であった． 分類 ， 度の症例に

おいては，筋力低下率は ％以内にとどまっており，

連続歩行が可能な症例では筋力低下幅は比較的小さ

いものと推察された．

次に，今回の研究結果と主要な移動動作に必要な

膝伸展筋力との関連について検討した（図 ）．運

動器疾患のない高齢入院患者を対象とした我々の先

行研究において ），階段昇降（ ， 段，

手すりなし），屋内連続歩行（ ），室内歩行自

立に十分な膝伸展筋力値は，それぞれ ， ，

と報告されている． 分類 度， 度

の膝伸展筋力値は， ， であり，階

段昇降に必要な を上回っていた．階段昇

降動作は移動動作のなかでもっとも高い筋力水準を

要求される動作であり，この点から考えると連続歩

行が可能な症例の筋力水準は，日常生活動作の自立

の上で必要な筋力水準をほぼ満たしているものと推

測された．一方， 度の筋力値は， と

低値を示し，少数ながら室内歩行自立に必要な

を下回る症例を含んでいた．更に， 度

の平均値は であり，室内歩行自立に必

要な に近似していた．以上のことより，

連続歩行が困難な慢性肺疾患患者の下肢筋力は，階

段昇段や歩行などの主要な移動動作を障害しうる筋

力水準に低下しているものと考えられた．特に，

度の症例の筋力値は，歩行能力そのものに影響を与

える筋力水準であり，これらの症例では，日常生活

動作の制限要因として下肢筋力低下の重要性を再認

識すべきであろう．

近年，呼吸リハビリテーションにおける共同ガイ

ドライン ）が提示され，慢性肺疾患患者における

下肢の持久性トレーニングの有用性が示されてい

る．しかし，重症例の持久性トレーニングは，不良

な心血管反応や低酸素血症をきたしやすく，安全な
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図 各 分類の膝伸展筋力値と移動動作自立に
必要な膝伸展筋力水準との関係



トレーニングとは言い難い．さらに，重症患者にお

いては，患者側の精神的，身体的な苦痛のため十分

な強度が負荷できず，その効果も得られにくいこと

が示されている ）．筋力トレーニングは，その処

方形態にさえ注意すれば，より低い酸素摂取量，換

気量で処方可能な運動であり，低酸素血症のリスク

を低減することが可能である ）．よって，今後は，

重症慢性肺疾患患者に対する呼吸リハビリテーショ

ンプログラムの中での下肢筋力トレーニングの位置

付けについて再検討する必要があるものと考えられ

る．

【まとめ】

慢性肺疾患患者の下肢筋力について調査した．

． 分類と下肢筋力値の間には，密接な関連

を認め，重症な症例ほど筋力は低値を示した．

． 分類 ， 度の症例の下肢筋力は，健常

者の平均値を下回るものの，主要な移動動作には

問題を生じない水準に維持されていた．

． 分類 ， 度の症例の下肢筋力は，健常

者の平均値に比較して著しく低下しており，階段

昇降や歩行などの主要な移動動作を障害しうる筋

力水準であった．
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