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概要：本稿では，損失を強調した情報提示を行う運動支援システムについて述べる．現在，運動不足の人
の増加が問題視されている．そこで本研究では，運動意欲はあるが行動に移せていない人に向けた運動支
援システムを開発している．今回は，歩くことが運動の中でも容易なことから，歩数に注目する．また制
御焦点理論の中の予防焦点を考慮するために，運動不足のリスクを強調した通知機能を，運動支援システ
ムに適用した．また，目標歩数をシステム利用者ごとに設定した．これらの機能が，運動支援に効果があ
るかどうかを検討するために実験を実施した．本稿での貢献は以下の通りである．(1)予防焦点傾向が強
い人には特に，損失を強調した通知内容を意識して運動することを示した．(2)提案システムによって，歩
数を増やすための具体的な行動に繋げられることを示した．(3) システム利用者ごとに目標歩数を設定し
たことで，目標歩数に向けて歩く動きは見られたが，目標歩数が大きすぎると運動量が減少した．

1. はじめに
運動は健康に効果的とされているが，現在運動不足の人

の増加が問題視されている [1]．運動不足は生活習慣病な
どのリスクを高める．そこで本研究では，運動意欲はある
が行動に移せていない人に向けた運動支援システムを開発
している．なお，本研究では運動の中でも容易である歩数
に着目した．1日に必要とされる歩数は，男性が 9,000歩，
女性が 8,500歩と言われている [1]．しかし，歩数計を装着
した男女の歩数を調査したところ，20代以上の平均歩数は
男性が 7,162歩，女性が 6,105歩だった [2]．つまり，男女
ともに歩数が不足しており，歩数の増加が必要だと考えら
れる．
また，本研究では，制御焦点理論の志向性の一つである

予防焦点に着目した．予防焦点とは，損失の回避または損
失不在への接近に着目する志向性である [3]．我々は，シス
テム利用者の制御焦点傾向に沿った運動支援システムの研
究を行っている [4]．更に，我々が行っている避難訓練支援
システムの研究では，システム利用者の予防焦点傾向の弱
中強に注目して効果を検証した [5]．その結果，予防焦点傾
向によって行動に違いが見られた．そこで今回は，運動支
援システムでも予防焦点に注目する．
文献 [4] の実験では，損失回避を促す通知を提示した．
その結果，予防焦点傾向が中程度の人で運動量が増加しな
かった人は，運動不足のリスクを伝える通知を見ても，そ
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れに対する危機感が薄い傾向が見られた．よって今回は，
予防焦点傾向が中程度の人に向けて，損失を強調した通知
をより危機感を高めるものに改良する．システム利用者に
運動不足のリスクを強調することで，運動支援に効果があ
るかを検討する．

2. 関連研究
2.1 情報技術を活用した運動支援システム
双見らは，努力量に対する競争結果，競争相手との成績

差，競争参加人数の 3点による心理的影響が考慮された競
争情報をフィードバックするシステムを提案した [6]．こ
のシステムでは，運動のモチベーション向上のために利用
者に提示される競争相手の成績差が書き換えられて提示さ
れる．例えば，自分より歩いているユーザの歩数と，自分
の歩数に大きな差があった場合は，自分以外のユーザの歩
数を，自分より少し多いくらいの歩数に書き換えて提示し
ている．提示情報による歩数への効果を測定した評価実験
の結果，提案システムの有効性を確認した．
また山本らは，ユーザの時間選好を考慮したメッセージ

提示が，健康行動に与える影響について検討した [7]．こ
の研究では，リマインドメッセージ，即時報酬を強調した
メッセージ，遅延報酬を強調したメッセージを用意し，個
人の時間選好の強さに応じて，どの程度健康行動を誘発し，
持続できるかを検討した．実験の結果，リマインドメッ
セージは，時間選好が弱い人の健康行動を一時的に誘発で
きるが，持続性は無いことが分かった．これに対して，即
時報酬メッセージは，時間選好が強い人の健康行動を誘発
し，持続させる効果が表れ，遅延報酬メッセージは，時間
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選好が弱い人の健康行動を誘発し，持続させる効果がある
ことが分かった．
これらの研究では，競争心や時間選好などの心理的要素

を用いているが，利用者の志向性は考慮されていない．本
研究では志向性を考慮し，その中でも利用者の予防焦点に
着目する．損失を強調した目標や情報提示を行うことで，
運動のモチベーション向上を図っている．

2.2 制御焦点理論
制御焦点理論は，Higginsによって提唱された理論であ

り [3]，心理学分野において様々な研究が実施されている．
制御焦点理論は，利得への接近に着目する志向性と，損失
の回避に着目する志向性の 2つで構成されている [3]．こ
の 2つは，制御焦点によって動機づけの過程も異なる．そ
のため，利用者の志向性に合わせた適切な動機づけが求め
られる．また，尾崎らにより制御焦点尺度日本語版の開発
が行われている [8]．我々は，制御焦点の中でも予防焦点傾
向の強弱に注目し，損失回避を促す通知の効果に違いが現
れるか検証した [4]．その結果，予防焦点傾向が中程度の人
で運動量が増加しなかった人は，運動不足のリスクを伝え
る通知を見ても，それに対する危機感が薄い傾向が見られ
た．本研究では，今回も予防焦点に注目する．先述の予防
焦点の持つ，損失の回避を目指す志向性と文献 [4]の結果
を踏まえて，たくさん歩くことで不健康な未来を避けられ
るという内容の目標や，より危機感を高める通知を送信す
る．これらの情報提示によって，システム利用者の運動意
欲向上を図る．

3. 運動支援システム「ManiCoro」
本章では，運動支援システム「ManiCoro」について述べ
る．本システムはコミュニケーションアプリケーションで
ある LINE上に実装している．LINEのトーク画面で，目
標歩数やその時点での歩数を確認できる他，決まった時刻
になると損失回避を促す目標や運動不足によるリスクを伝
える通知が送られる．このような通知を行うことで，運動
の意識づけや運動のモチベーション向上を図る．歩数は，
利用者が装着しているフィットネストラッカーから取得し
たデータを同期したものである．フィットネストラッカー
は，Fitbit社の Fitbit Inspire 2を使用した．

3.1 歩数情報・目標確認機能
図 1に本システムを実装した LINEのトーク画面を示
す．トーク画面にあるリッチメニュー (図 1(3))の「目標
歩数の確認」を押すと，システム利用者に合わせた目標歩
数 (図 1(1))を確認できる．我々は，運動支援システムに
て目標歩数を文献 [1]に基づき，男性が 9,000歩，女性が
8,500歩と定めていた [4]．しかし，文献 [4]で目標歩数を
達成することが困難であるという意見が挙げられた．そこ

(1) 目標歩数の確認

(2) 歩数情報

(3) リッチメニュー

図 1 トーク画面例

図 2 損失回避を促す内容の目標画面例

で今回は，目標歩数をシステム利用者の普段の歩数に合わ
せて設定することにした．Maciejらは，1日あたりの歩数
が 1,000歩増加すると，病気での死亡率が 15%減少すると
述べている [9]．そのため本稿では，システム利用者の普段
の歩数より 1,000歩多い歩数を目標歩数とすることで，目
標を達成しやすくし，運動量の増加を図る．また，リッチ
メニューの「あなたの歩数情報」を押すと，その時点での
歩数を確認することができる (図 1(2))．他にも，リッチメ
ニューの「目標のおはなし」を押すと，目標を確認するこ
とができる (図 2)．この目標は予防焦点を考慮した損失回
避を促す内容で，たくさん歩くことで不健康な未来を避け
られることを提示している．

3.2 通知
本システムでは，運動支援を行うために損失回避を促す

通知を行う．通知には，LINE通知を使用した．LINE通知
は 2種類実装した．1つ目は 1週間に 1回，午前 9時に目
標を提示する通知である．内容は，文章，イラスト共に図 2

と同様のものである．この通知によって，目標を意識して
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図 3 運動不足のリスクを伝える通知例 (今回)

運動してもらうことを目指している．2つ目は，毎日午後 3

時に送信される通知である (図 3)．文献 [4]では，図 4の
画像を使用した通知を送信していた．しかし，運動不足の
リスクを伝える通知を見ても，それに対する危機感が薄い
傾向が見られた．そのため，今回は図 3のように，より危
機感を高める画像に変更した．なお今回作成した画像は，
Adobe Fireflyを用いて画像生成したものを活用した．そ
の後，運動不足のリスクを文字で表示させた．この通知で
は，午後 3時時点での目標歩数達成状況と，運動不足のリ
スクを提示している．提示される運動不足のリスクは，病
気，肥満，注意散漫，体力低下，ストレス，睡眠の質低下
の計 6種類ある．システム利用前に，提示する運動不足に
よるリスクを決定するため，ユーザ登録の際に，危機感を
感じる項目を 3つ選択してもらった (図 5)．ここでシステ
ム利用者が事前に選んだ 3つのリスクが，日替わりで送信
される．提示する運動不足のリスクは，文献 [10], [11], [12]

を参考にした．ただし，午後 3時の時点で目標歩数を達成
していた場合は，運動不足のリスクの代わりに図 6のよう
な通知が送信される．このようにシステム利用者に合わせ
た運動不足のリスクを提示することで，目標歩数に向かっ
て歩くためのモチベーション向上を図る．

4. 実験
本実験では，損失回避を促す通知を提示した時，運動へ

の意識や行動に変化があるかを検証した．また，システム
利用者に合わせた目標歩数を設定することで，目標の達成
基準を満たすための行動に変化があるか検証した．実験参
加者は，情報学系の学生 17名（男性：16名，女性：1名）で
ある．なお本研究では，運動意欲はあるが，行動に移せて
いない人に向けた運動支援システムを開発している．よっ
て実験参加者も，前述の条件に該当する人に限定した．
実験期間は，2024/01/13～2024/02/04の約 3週間とし

た．実験参加者にはまず，16項目からなる制御焦点尺度
(文献 [8])と，実験前アンケートへの回答を依頼した．制御

図 4 運動不足のリスクを伝える通知例 (文献 [4])

図 5 運動不足のリスク選択画面

図 6 午後 3 時の時点で目標歩数を達成していた場合の通知例

焦点尺度は，1(あてはまらない)から 5(あてはまる)の 5段
階評価で回答を求めた．その後，予防焦点に関する設問に
対応する回答の平均値を算出した．今後，この値を予防焦
点得点と呼ぶ．予防焦点得点が大きいほど，予防焦点傾向
が強いと言える．また，提示する運動不足によるリスクを
決定するため，ユーザ登録の際に，危機感を感じる項目を
3つ選択してもらった (図 5)．実験期間中，前半の 1週間
はフィットネストラッカーを着けて生活してもらい，実験
期間前半終了後にアンケートへの回答を依頼した．この時
の目標歩数は，文献 [1]に基づき，男性が 9,000歩，女性が
8,500歩とした．そして，後半の 2週間はフィットネスト
ラッカーの着用に加えて，提案システムを使用してもらっ
た．この時の目標歩数は，各実験参加者の実験期間前半の
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表 1 運動への意識に関するアンケート結果

予防焦点 評価段階 平均値 標準偏差
1 2 3 4 5

(中間) Fitbit を着け始めてから昨日までの期間，運動について意識した． 低 0 1 1 5 0 3.57 0.79

(事後) 提案システムを使っていた期間 (1/22～2/4)，運動について意識した． 1 0 1 3 2 3.71 1.38

(中間) Fitbit を着け始めてから昨日までの期間，運動について意識した． 高 1 2 3 2 0 2.75 1.04

(事後) 提案システムを使っていた期間 (1/22～2/4)，運動について意識した． 0 0 0 6 2 4.25 0.46

・評価段階：1: 強く同意しない，2: 同意しない，3: どちらとも言えない，4: 同意する，5: 強く同意する
・表中の評価段階の数字は人数を表す．

表 2 通知を意識した運動への取り組み，目標歩数に関するアンケート結果

予防焦点 評価段階 平均値 標準偏差
1 2 3 4 5

(1)
提案システムを使っていた期間 (1/22～2/4)，通知の内容を意識し
て運動に取り組んだ．

低 1 5 1 0 0 2.00 0.58

高 0 1 3 4 0 3.38 0.74

(2) 「目標の達成基準 (目標歩数)」を満たすことは簡単だと感じた． 低 1 4 0 1 1 2.57 1.40

高 3 2 1 2 0 2.25 1.28

・評価段階：1: 強く同意しない，2: 同意しない，3: どちらとも言えない，4: 同意する，5: 強く同意する
・表中の評価段階の数字は人数を表す．

平均歩数に 1,000歩を足した値とした．実験終了後，アン
ケートへの回答を依頼した．アンケートは，5段階のリッ
カートスケールと自由記述を用いて実施した．
本実験では，提案システムを使用しない実験期間前半と，

提案システムを使用する実験期間後半での歩数の変化や，
運動への意識の変化を比較する．

5. 実験結果と考察
本章では，4章での実験から得られた結果と考察につい

て述べる．分析対象者は，実験参加者 17名のうち，実験
期間前半・後半のいずれかで 100歩以上歩いた日が 5日未
満だった 2名を除いた 15名である．なお，今回は予防焦
点得点の大きさが，歩数や運動への意識の変化と関係があ
るかどうか調べる．そのため，予防焦点得点が 3.25未満
である人と 3.25以上である人で，グループ分けを行った．
この 3.25の値は，今回の実験参加者の予防焦点得点の中央
値となる．グループ分けの結果，予防焦点得点が 3.25未満
の人は 7名，3.25以上は 8名となった．今後，予防焦点得
点が 3.25未満のグループを「予防焦点 (低)」，3.25以上の
グループを「予防焦点 (高)」と呼ぶ．また，提案システム
使用期間が 14日間だったのに対して，15時に送信した通
知の平均閲覧日数は予防焦点 (低)が 12日，(高)が 11日
だった．

5.1 運動への意識と行動
本実験では，実験期間前半終了後に中間アンケート，実

験期間後半終了後に事後アンケートを実施した．運動への
意識に関するアンケート結果を予防焦点 (低，高)に分けて，
表 1に示す．提案システム (有り，無し)と予防焦点 (低，高)

通知閲覧日数は，送られた通知を当日に確認した場合のみカウン
トしている．

で二要因分散分析を行った．その結果，提案システムの有
無の主効果 (F (1, 13) = 6.95, p = .021)と，予防焦点と提案
システムの有無の交互作用 (F (1, 13) = 4.74, p = .048)

が有意となった．更に下位検定を行った結果，予防
焦点 (低) における提案システムの有無の単純主効果
(F (1, 13) = 0.098, p = .759) は有意でなかった．これに
対し，予防焦点 (高)の人における提案システムの有無の単
純主効果 (F (1, 13) = 12.4, p = .004)が有意だった．具体的
には，提案システムがある場合 (実験期間後半)の運動への意
識 (M = 4.25, SD = 0.353)の方が，提案システムが無い場
合 (実験期間前半)の運動への意識 (M = 2.75, SD = 0.323)

よりも高かった．なお，提案システム無し (実験期間前半)

における予防焦点の単純主効果 (F (1, 26) = 2.71, p = .112)

は，有意でなかった．以上の結果から，予防焦点 (高)は特
に運動への意識づけができたと考えられる．
次に，通知内容を意識した運動への取り組みに関する

アンケート結果を表 2(1)に示す．表 2(1)より，予防焦点
(低)の平均値は 2.00，(高)の平均値は 3.38だった．表 2(1)

にて，評価段階 4の評価をした実験参加者 (いずれも予防
焦点 (高))の自由記述 (表 2(1))では，「生活習慣病などに
ならないようにと思った」「危機感があった」という意見が
挙げられた．一方で，評価段階 1～3の評価をした実験参
加者 (いずれも予防焦点 (低))の自由記述では，「意識はし
たが行動に移せていないため」「運動する前に見ないと運
動する時に覚えていないから」という意見が挙げられた．
これらから，予防焦点 (低)は，通知閲覧直後は通知内容を
意識するが，実際に運動する時までは意識していないと考
えられる．
また，通知内容を意識した運動への取り組み (表 2(1))

と予防焦点得点の間に，有意な正の相関が見られた
(r(13) = .705, p < .003)．その散布図を図 7に示す．図 7

― 1556 ―
© 2024 Information Processing Society of Japan



1

1.5

2

2.5

3

3.5

4

4.5

5

0 1 2 3 4 5

図 7 通知内容を意識した運動への取り組み (表 2(1))と予防焦点得
点の相関

より，予防焦点得点が高くなるほど，提示された運動不足
によるリスクに対して危機感を覚え，意識して運動するこ
とに繋がった可能性が考えられる．
次に，歩数を増やすための意識・行動について考察する．

本実験では，中間，事後アンケートで「歩数を増やすため
に意識・行動したこと」について，自由記述で回答しても
らった．その結果，中間アンケート時は 15 名中 12 名が
「特に無し」と回答していたのに対し，事後アンケート時は
「特に無し」と回答した人は 3名以下まで減少した．なお，
「特に無し」と回答した人の内訳は，予防焦点 (低)が 2名，
(高)が 1名だった．事後アンケートの自由記述では，「階
段を使うようにした」「散歩に行く」「通学時に歩く量を増
やす」などの回答が得られた．これらから，予防焦点傾向
に関わらず，提案システムによって歩数を増やすための具
体的な行動に繋げることができたと考えられる．表 1(事
後)の自由記述より，「定期的に運動しないデメリットを教
えてくれるから」「通知で普段から意識するようになった」
「運動しないと！！と思った」などの意見が挙げられた．こ
れらの意見から，通知によって運動不足によるリスクを理
解し，運動の必要性が高まり，実際の行動に繋がったと考
えられる．
以上の結果から，予防焦点 (高)には特に，運動への意識

づけができたと考えられる．また，予防焦点得点が高くな
るほど，提示された運動不足によるリスクに対して危機感
を覚えて行動する傾向が見られた．これに対して予防焦点
(低)は，通知閲覧直後は通知内容を意識している傾向が見
られ，歩数を増やすための具体的な行動に繋げる傾向が見
られた．しかし，実際の運動時には通知内容を意識してい
ない傾向が見られた．

5.2 システム利用者に合わせた目標歩数
本節では，予防焦点 (低)，(高)それぞれのグループごと
に，実験期間前半と後半の平均歩数を算出した．本稿では，
100歩以上歩いた日数のみを計算の対象とし，この 100歩
以上歩いた日数を，本稿では「装着日数」と呼ぶ．今回，

表 3 目標歩数が 9,000 歩以下の参加者の平均歩数
予防焦点 低 (4 人) 高 (7 人)

実験期間前半 (歩) 5,981 5,048

実験期間後半 (歩) 7,014 5,168

差分 (歩) +1,032 +120

・平均歩数 (歩) = 装着日の歩数合計 / 装着日数
・平均歩数差分 = 後半の平均歩数 - 前半の平均歩数

表 4 目標歩数が 9,000 歩より大きい参加者の平均歩数差分
実験参加者 ID A3 A5 A7 B4

設定した目標歩数 (歩) 12,200 10,900 11,500 10,700

平均歩数差分 (歩) -4,642 -4,646 -1,975 -2,578

・平均歩数差分 = 後半の平均歩数 - 前半の平均歩数
・実験参加者 ID は「A」が予防焦点 (低)，「B」が予防焦点 (高)

目標歩数によって平均歩数の変化に違いが見られた．そこ
で，分析対象者を予防焦点 (低，高)で分けた後，文献 [1]の
基準に基づき，目標歩数が男性の理想歩数である，9,000歩
より多かった人とそうでなかった人で分けて分析を行う．
目標歩数が 9,000歩以下の参加者の実験期間前半と後半
の平均歩数を，予防焦点得点ごとに表 3に示す．表 3よ
り，どちらの予防焦点グループも前半から後半にかけての
平均歩数が増加傾向にある．また，表 3の結果を踏まえて，
提案システム (有り，無し)と予防焦点 (低，高)で二要因分
散分析を行ったが，主効果 (提案システムの有無 (F (1, 9) =

0.473, p = .509), 予防焦点 (F (1, 9) = 2.97, p = .119))，交
互作用 (F (1, 9) = 0.188, p = .675)ともに有意ではなかっ
た．これらから，提案システムの使用によって，運動量の
有意な増加には繋がらなかったと考えられる．これらの結
果を踏まえて，平均歩数が増加傾向だった理由を考察する．
事後アンケートにて「運動する際，「目標の達成基準 (目標
歩数)」を意識した．」という質問を行った．そこで，目標
歩数が 9,000歩以下だった人の自由記述では「もう少しで
目標歩数の時などはちょっと歩こうと思ったから (意識し
た)」「不健康にはなりたくなかったから (意識した)」など
の意見が挙げられた．これらから，目標歩数をシステム利
用者ごとに設定したことで，目標達成の道筋が見え，目標
歩数を意識して運動することに繋がったと考えられる．
これに対して，目標歩数が 9,000歩より多かった人の前半

から後半にかけての平均歩数差分を表 4に示す．表 4より，
設定された目標歩数が 9,000歩より大きい人は平均歩数が
大きく減少している．また，目標歩数に関するアンケート結
果を表 2(2)に示す．表 2(2)より，予防焦点 (低)の平均値
は 2.57，(高)の平均値は 2.25だった．この結果から，いず
れのグループも評価が低いことが分かる．また，表 2(2)の
結果 (目標歩数達成の容易さ)と実験参加者の目標歩数の間
に，有意な負の相関が見られた (r(13) = −.544, p < .036)．
その散布図を図 8に示す．図 8より，目標歩数が 9,000歩
より大きい人たちは，目標歩数達成の容易さについて「強
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図 8 目標歩数と目標歩数達成の容易さ (表 2(2)) の相関

く同意しない」，「同意しない」の評価をしていることが分
かる．これらの結果から，目標歩数が大きい人 (前半の平
均歩数が多かった人)ほど目標達成が容易ではないと感じ
ていることが分かる．目標歩数が 9,000歩より大きい人の
表 2(2)の自由記述でも，「かなり歩かないといけなかった
から (目標歩数を満たすことが簡単でない)」という意見が
見られた．これらから，目標歩数が大きい人ほど，目標達
成の難易度が上がり運動量が減少したと考えられる．

5.3 今後の課題
ここまでの結果を踏まえて，今後の課題を考察する．ま

ず，運動不足のリスクを示した画像と予防焦点得点の関係
性を検証する．5.1節での考察より，通知を意識した運動
への取り組みと予防焦点得点の間に正の相関が見られた．
このことから，予防焦点の傾向によって，通知内容の感じ
取り方に違いがあると考えられる．よって，提示する画像
を情報システムに適用する前に，画像の印象を調査する必
要がある．また，通知内容の感じ取り方と予防焦点得点の
関係性を検証することで，今後，損失回避を促す情報提示
方法の検討で参考にできると考えられる．
次に，目標歩数を設定する際は，上限を設ける必要があ

ると考えられる．今回，目標歩数が 9,000歩より多かった
人は，目標達成が困難だと感じ，運動量が減少傾向にあっ
た．そのため，文献 [1]で定められている目標歩数以上を
歩いている人は，その歩数を維持できるように働きかける
必要があると考えられる．

6. おわりに
本稿では，損失を強調した情報提示を行う運動支援シス

テムを開発した．本稿の貢献は以下の通りである．
( 1 ) 予防焦点傾向が強い人には特に，損失を強調した通知

内容を意識して運動することを示した．
( 2 ) 提案システムによって，歩数を増やすための具体的な

行動に繋げられることを示した．
( 3 ) システム利用者ごとに目標歩数を設定したことで，目

標歩数に向けて歩く動きは見られたが，目標歩数が大

きすぎると運動量が減少した．
謝辞 本研究の一部は JSPS 科研費 JP21K12005，
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