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Ｑ：ロコモティブシンドロームとは？
Ａ：
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日本語名は「運動器症候群」、略称は「ロコモ」といいます。身体を動かすのに必要な器官、すなわ
ち骨・筋肉・関節・靭帯・腱・神経などから構成されている運動器に障害が起こり、自分で移動する
能力が低下して要介護になる危険度が高い状態のことを言います。

Ｑ：ロコモティブシンドロームの予防はなぜ必要なのですか。
Ａ：高齢者の要支援・要介護の原因の第1位が運動器障害です。寝たきりを防ぎ、“健康寿命”を長く保

つために必要とされています。

Ｑ：ロコモティブシンドロームの原因は何ですか？
Ａ：変形性関節症、骨粗鬆症、骨折、脊柱管狭窄症、などの疾患や筋力・体力・耐久性の低下、関節可動

域低下、関節痛・筋痛といった加齢に伴う機能低下などが原因となります。

Ｑ：簡単なチェック方法はありますか？
Ａ：チェックポイントとして、⑴片脚立ちで靴下が履けない　⑵家の中でつまずいたり滑ったりする　

⑶階段を上るのに手すりが必要である　⑷横断歩道を青信号で渡りきれない　⑸15分くらい続け
て歩けない　⑹２キログラム程度の買い物をして持ち帰るのが困難である　⑺（布団の上げ下ろし
など）家のやや重い仕事が困難である　この７つのうち１つでもあればロコモの可能性があります。

Ｑ：診断はどのように行われているのでしょうか？
Ａ：“立ち上がりテスト”と“２ステップテスト”による移動機能の状態を調べるテストと“ロコモ25”と

いう質問形式のテストがあります。重症度により、ロコモ度１、２に分けられます。

Ｑ：ロコモティブシンドロームを予防するにはどうしたらいいですか。
Ａ：運動と食事が大切です。運動は、片脚立ち・スクワットといった、ロコモ体操が提唱されています。日

常的に運動を取り入れ、継続することが重要です。食事は、いろいろな栄養素を毎日バランスよく摂
ることが重要です。骨の強化にはカルシウムやビタミンD、ビタミンK等を含む食品を、また筋肉の
強化にはたんぱく質が必要です。タンパク質は20種類のアミノ酸からできており、この中には体内
で合成できないアミノ酸もあるため、色々な食品を組み合わせて摂ることが大切です。その際、たん
ぱく質の分解や合成を促進する栄養素のビタミンB6を一緒に取ると効果的です。

Ｑ：ロコモティブシンドロームについて
　　もっと詳しく知ることはできますか。
Ａ：ロコモチャレンジ推進協議会によるロコモティブシンドローム予防啓発サイト

から詳しく知ることができます。日本整形外科学会が様々な取り組みを行って
いますので、ぜひ情報に耳を傾けてみてください。

鈴木先生から
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ロコモは、歳をとってからの問題だけではありません。子
供の頃からの生活習慣・運動習慣・食生活が重要です。過
度な運動や食べ過ぎもよくありません。病院に行ったら
『歳だからしょうがない』とだけ言われた。という苦情を
よく耳にしますが、年齢に関係なくできる運動はあります
ので、ご自身にあった方法やご自身のペースで、継続して
頂き、少しでもより健康な生活を送って下さい。ロコモの
予防は、メタボ予防や認知症予防にも役立ちます。

リハビリテーション科　部長
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　今年の４月、循環器統括局長として赴任しました。筑波大学卒業・レジデント終了
後は都立小児病院勤務の後17年間弘前大学で過ごし、約30年ぶりに茨城に戻ってき
ました。心臓外科領域ではあらゆる診療科、看護師、ME、リハビリ、事務の方も含
めて患者に関わる全ての職種が連携を取り合う事が重要で、これにより良い医療が提
供できると思っています。そのチームの一員として頑張りたいと思いますので、どう
ぞ宜しくお願いします。

循環器統括局長　鈴木　保之
すず　き　　　やす ゆき

　今年の４月１日付けで外科に赴任してまいりました。予定手術では、主に大腸疾患
を担当させていただいております。①腹腔鏡手術による低侵襲治療、②下部直腸癌に
対する術前化学放射線療法、③閉塞性大腸癌に対する術前減圧を経た一期的な治療、
の３点を診療の軸に据えております。初診から手術までの期間を短くし、地域がんセ
ンターとして県内で最も多く大腸がん手術をする施設を目標に頑張りますのでよろし
くお願いいたします。

消化器外科部長(下部消化管鏡視下手術担当)　日吉　雅也
ひ　よし　　　まさ　や

　今年の４月から当院の腫瘍内科に赴任となりました菅谷明徳と申します。平成23、
25年度にも１年間ずつ研修をいたしました縁のある病院です。前任の霞ヶ浦医療セン
ターでは消化器診療に携わってきました。消化器のみならず腫瘍の患者さんの増加と
その医療進歩は著しく、抗がん剤とひとえに言っても治療法はより複雑化してきてお
り、茨城県地域がんセンターとしての役割を担いながらやっていきたいと思います。
どうぞよろしくお願いします。

腫瘍内科医長 兼 副化学療法センター長　菅谷　明徳
すが　や　　　 あき　のり

　平成21年から２年半外科後期研修医として勤務しましたが、このたび７年ぶりに県
中に着任いたしました。この間は主に肝胆膵領域に関する外科的診療に携わっており
ました。画像診断、解剖、手術手技、メディカルイラストレーションに興味がありま
す。肝胆膵領域の悪性疾患などお困りのことがありましたら気軽にお声をおかけ頂け
たら嬉しいです。令和の時代を皆様と共に駆け抜けていきたいと思います。どうぞよ
ろしくお願いします。

消化器外科医長　工藤　宏樹
く　どう　　　ひろ　き

　2019年４月から当院循環器内科に勤務しております。山梨県甲府市出身ですが、
筑波大学入学から数えて茨城県民歴のほうが長くなりました。心臓や血管の病気を診
療する循環器内科の中でも、心臓を栄養する冠動脈に狭い所や詰まったところができ
ることで生じる、狭心症や心筋梗塞などの「虚血性心疾患」を専門としております。
緊急を要する治療はもとより、予防にも力を入れて、地域の皆様のお役に立てるよう
努力してまいります。

循環器内科医長　秋山　大樹
あき やま　　　だい　き
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