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高齢者における床からの物拾い動作時にみられる
体幹前傾姿勢についての検討

丸田和夫�� 　渡邉 　進��

要 　　　約

本研究の目的は，高齢者における床からの物拾い動作時の体幹前傾姿勢に影響を与える因子を明ら
かにすることである．対象は，日常生活動作（��：���������� �� ���� ������）が自立した女性

���名（平均年齢���� � ���歳）である．床からの物拾い動作は「中腰パターン」，「膝屈曲パターン」，
「深い膝屈曲パターン」の三つの動作パターンに分けて観察した．それに関連する観察変数としては，
年齢や ���（�� � ���� �� �!）などの身体属性，椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度，床
からの立ち上がり動作，脚組み動作とした．潜在変数は体幹前傾姿勢，体力および生活環境とした．
その結果，床からの物拾い動作では，「深い膝屈曲パターン」が他の二つの動作パターンに比べて多
かった．「中腰パターン」と「膝屈曲パターン」の潜在要因には，体幹前傾姿勢が関連していることが
明らかとなった．体幹前傾姿勢と椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度，床からの立ち上がり
動作および脚組み動作との間には，有意な関連が認められた．高齢者では，さまざまな ��におい
て習慣化された体幹前傾姿勢が床からの物拾い動作に影響を及ぼす潜在要因となっている可能性のあ

ることが示唆された．

緒 言

在宅高齢者の生活支援において日常生活動作
（��：���������� �� ���� ������）を観察すると，
立位姿勢で床から物を拾い上げたり，床に置いてあ
る物などを扱ったりする動作が日常茶飯事のごとく
行われている．その際には，一旦床に腰を下ろして

正座をしたり，立位のまま股関節を屈曲して骨盤か
ら脊柱にかけての胴体を前方へ傾けた姿勢（体幹前
傾姿勢）をとったりすることが多々ある．また，筆
者らの臨床経験では，バリアフリー住環境整備に
よって畳部屋をフローリングに改修しても，床に腰
を下ろしたり，炬燵を置いたり，本来畳部屋に設置
すべき箪笥などがそのままフローリング部屋で使わ
れるなど，生活スタイルと使用家具との不適合の問
題に気付くことが少なくない．体幹前傾姿勢は手に

重量物を持たない動作であっても脊柱起立筋や椎間
板に負担を与えることが先行研究で明らかにされて
いる��．一回の動作では脊柱起立筋や椎間板に急激
なストレスが加わらなくても，一日に数十回，年に
何百回と繰り返すうちに慢性的疲労や脊柱変形を引

き起こす可能性がある．
理学療法士は，このような ��における脊柱の

筋骨格系負担の軽減と腰痛予防の観点から，立位で
は膝関節屈曲した姿勢をとることで体幹前傾姿勢を
できるだけ少なくするよう指導している．床からの

物拾い動作を膝関節屈曲した姿勢で行うと，大腿四
頭筋に強力な筋力が必要となる．また，身体重心の
コントロールは足関節で行うことが要求されるため
身体平衡が不安定となる．高齢者では膝関節屈曲し
た姿勢は，筋力や平衡機能の低下によって難易度が
高いため転倒しやすくなる恐れがあり，むしろ身体
重心のコントロールは股関節で行うようになるとさ
れている��．それがかえって高齢者の体幹前傾姿勢
を招く要因になるとものと思われる．��"（��#�

������� "����）��においも，床からの物拾い動作が
転倒の危険因子の一つとして重要視されている．し
かし，体幹前傾姿勢は椅子からの立ち上がり動作や
椅子に腰掛けたまま手を床面へリーチする動作時の
ように，あまり身体重心のコントロールを必要とし
ない動作時にもみられることがあり，習慣化された
��がもたらす影響があることも否めない����．我
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が国のリハビリテーション領域における先行研究をみる
限りにおいては，床からの物拾い動作時にみられる
体幹前傾姿勢について検討した報告はみあたらない．
そこで本研究では，高齢者における床からの物拾い

動作時にみられる動作と身体属性，体力，椅子からの
立ち上がり動作時の体幹前傾角度，床からの立ち上
がり動作，脚組み動作との関連性を明らかにして，そ
れらの動作において潜在要因となっていると考えられ
る体幹前傾姿勢について検討することを目的とした．

研 究 方 法

�．対象

対象は，石川県内の市町村等における介護予防事

業や研修事業で実施した転倒骨折・腰痛予防教室な
どの参加者で，年齢が���$�歳の女性���名であっ
た．その身体属性は表 �に示した．被験者は，疾病
の有無にかかわらず ��が自立していて，起居・歩
行動作が可能な者とした．また，被験者は年齢別に
��歳代���名，��歳代��$名，$�歳代%�名に分けた．
被験者には，研究の目的と内容を説明して研究参加
への同意を得た．

表 � 対象者の身体属性

����� ���� �	�
�������

�．方法

� � � 　床からの物拾い動作

床からの物拾い動作は，立位姿勢で正面の床に落
ちているボール（"�&��製 "'
�%���(ソフティー
ボール，直径���))，重量�	�）を両手で拾い上げ
る動作とした．その時に観察される動作パターンは，

��膝関節を伸展位で体幹を極度に前傾して拾い上げ
る「中腰パターン」， ��膝関節を軽度屈曲（�
��°
未満）して体幹前傾が軽度の「膝屈曲パターン」，%�

膝関節を屈曲（��
���°以上）してしゃがみ込んだ
姿勢に近い「深い膝屈曲パターン」とした（図 �）．
各動作パターンの判定はその都度，同一検者による

絵カードを用いた観察法によって行った．なお，両
手で床からボールを拾い上げる際には，両足を平行
に開脚した立位から自由に行わせた．
ただし，股関節と膝関節の屈曲*伸展運動だけに

よる矢状面上での動作を行わせ，股関節の外転や外
旋運動をできるだけ伴わないようにした．動作パ
ターンに関する質問には答えず，『普段行っている方法
で遂行すること』を命じた．この三種類の動作パター
ンの観察法による信頼性については，動作パターンの
識別度を��人の検者によって再現性試験を行った．
� � � 　椅子からの立ち上がり動作

椅子からの立ち上がり動作については，シート高
を脛骨上縁高に合わせた椅子からの立ち上がり動作

とした．シート角度は，ゼロ度（シートの前座高と
後座高との差がない）とした．立ち上がり動作に使
用した椅子は，シート高が調整できる電動式昇降椅
子（コクヨ，アシスタンド座イス+'
,-'"��&）で
ある．椅子の仕様は座幅�	�)，シート奥行�%�	�)，
肘高���	�)，背高�$�)，背もたれ角度��	°，シー
ト角度 � °，昇降範囲���	�	��)，座面の材質は硬
質ウレタンフォーム張りである．シート角度のゼロ
度は，脚後部に合板を挿入して調節した．立ち上が

り動作は，立位になった時に前方へ倒れない程度で，
両足を平行にして膝関節を��°以上後方へ引いた自
由な足位での椅子に腰掛けた座位から立位になるまでの
運動とした．その際，両上肢は上肢による運動の影
響を受けないように股間部で両手を組む肢位とした．
下肢は股関節と膝関節の屈曲*伸展だけによる矢状
面上での運動を行なわせ，股関節の外転や外旋をでき
るだけ伴わないようにした．各被験者には数回練習
した後，休憩をとりながら立ち上がり動作を普通の

速さ（「どっこいしょ」と号令による）で行った．
動作解析は，�次元動画解析システム（ライブラ
リー社製 　,�##��）を用いて行った．画像の取り込
みは，家庭用デジタルビデオカメラ（ソニー社製）
で撮影した動画（サンプリング頻度%�コマ.秒）を
ノンリニア �編集できる �キャプチャソフト
�����でノートパソコン（ソニー社製）に取り込
んだ．�次元座標の計算には，/�� �0�用パソコン
ソフト 　����
1#%�.�（ライブラリー社製）を用

いた．画像処理は，�次元�1（10�
 �)��������

�#��� �����# 1#�����#)����� ���2� ）法によっ
て身体�箇所に取り付けたマーカを追跡計測した．
マーカは，ビデオカメラのライトに反射する専用
マーカ（ライブラリー社製 　直径 � �)）を右上下肢
の ��肩峰，��大転子，%�大腿骨外側上顆，��外果に
それぞれ両面テープで被服上に貼り付け固定した．
デジタルビデオカメラは，被験者の右側 	 )離れ
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図 � 床からの物拾い動作

た所から，カメラの光軸と椅子の平面が直交するよ
うに三脚を用いて座面の高さに合わせて設置した．
キャリブレーションは，床面を計測座標の原点とし
て鉛直線上の上方 � )で行った．各被験者のデータ
は，立ち上がり動作を最初に �回行って足の引き込
み位置を決めた後，�回目の計測値とした．測定は
すべて同一検者が行った．

体幹前傾角度は，得られた画像シーンの計算デー
タを基にした角度（図 �）を指標とした．体幹前傾
角度は鉛直線と肩峰－大転子線との間の角度として，
立ち上がり動作を臀部離床期（大転子に貼り付けた
マーカが上方へ動き始めたときの画像シーン）の体
幹前傾角度（以下，臀部離床期 � �），立ち上がり期
（臀部離床期以後の画像シーンから立位姿勢になる
までの画像シーン）での最大体幹前傾角度（以下，
立ち上がり期 � �）に分けて求めた．また，下腿角

度は，鉛直線と大腿骨外側上顆*外果線との間の角
度（�）として求めた．
光学的計測法による身体動作の画像解析は身体座

標系への変換誤差が大きいので，原則的には %次元
計測法が望ましい．しかし，本研究では計測指標と
なった体幹前傾がその運動を矢状面という単一平面
に限定できるため，�次元計測法を採用した．その
理由として，�次元計測法はカメラの位置を運動方
向と光軸が直交するように配置すれば，�次元�1

法によって計測誤差の補正が可能であること．また，
一台のカメラで撮影した画像を �1(によって取り
込みできる機種であれば，被験者に大きな負担をか
けずに記録することができること．さらには，高額
で大きな実験装置を持たない高齢者施設や在宅など
のフィールドにおいてもデータを撮ることができる
ことなどである．
� � � 　床からの立ち上がり動作

床からの立ち上がり動作については，床に正座位

で座った姿勢から立ち上がる時に，手を床に着いて
四這位から手と足で支える高這位になって立ち上が

る姿勢を「高這位パターン：判定基準は床に手を着
く」，手を使わずに一旦膝立位になって片膝立位か
ら立ち上がる姿勢を「膝立位パターン：判定基準は
床に手を着かない」，何かにつかまって立ち上がる
「つかまり立位パターン：判定基準は何か物につか
まる」とした．立ち上がり動作の方法は自由とした
が，できるだけ外転*内転，外旋*内旋を避けて，

各関節の屈曲*伸展運動だけで行うようにした．動
作パターンに関する質問には答えず，『普段行なって
いる方法で遂行すること』を命じた．動作パターン
の判定はその都度，同一検者による絵カードを用い
た観察法によって行った．動作パターンの判定は，
検者��人による再現性試験で信頼性を検定した．
� � � 　脚組み動作，体力テストおよび生活環境調査

さらに，対象者には脚組み動作と体力テストおよ
び自記式の生活環境調査を行った．脚組み動作につ

いては，股関節および膝関節��°屈曲位で椅子に腰
掛けて，一側の脚を股関節屈曲・外旋運動によって
他側の脚に自由に組む動作とした．動作パターン
に関する質問には答えず，『普段行っている方法で
遂行すること』を命じた．脚組み動作の動作パター
ンは，一側の片足を他側の膝上に載せる「足*膝パ
ターン：判定基準は足が膝に載る」，一側の片膝を
他側の膝上に載せた「膝*膝パターン：判定基準は
膝が膝に載る」，一側の片膝が他側の膝まで載せな

い「足*足パターン：判定基準：足を組まない」と
した（図 %）．なお，各動作の判定についての信頼性
は，検者��人による再現性試験を行った．
体力テストは ��握力，��開眼片足起立時間，%���)

歩行時間， ��下肢の関節可動域（(3�：(���� ��

������）の �項目とした．握力（スメドレー型握力
計）測定は左右 �回ずつ行い，最大値の合計（4�）を
計測値とした．下肢の (3�（身体障害者障害程度
等級表による判定で「軽度の障害」以上と判定され

る関節可動域制限のあるものを除く）は，日本整形
外科学会および日本リハビリテーション医学会によ
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図 � 体幹前傾角度の計測角度
� �：臀部離床期体幹前傾角度� �：立ち上がり期最大体幹前傾角度．
� �：立ち上がり期最大体幹前傾角度．
�：下腿角度．
立ち上がり動作の区分は，第 �相を臀部離床期（画像シーンにて大転子
に貼り付けたマーカが上方へ動き始める時点），第 �相を立ち上がり期
（臀部離床期以後の画像シーンから立位姿勢になるまでの画像シーン）
とした．

図 � 脚組み動作

る(3�表示ならびに測定法による参考可動域角度
内を「正常」，��°以内の制限を「正常範囲内での制
限」とした．関節運動は，椅子に腰掛けた姿勢で，��

股関節��°屈曲位からの股関節屈曲運動，��股関節
��°屈曲位で膝関節��°屈曲位からの膝関節屈曲運
動，%�股関節��°屈曲位で膝関節��°屈曲位からの

膝関節伸展運動，��股関節��°屈曲位および膝関節
伸展位での足関節�°位からの足関節背屈運動とし
た．開眼片足起立時間（文部省の高齢者体力測定基
準による）は，左右の合計時間（秒）を計測値とした．
��)歩行時間は，走ったり急いだりしないで歩く普

段の歩き方での所要時間（秒.��)）を計測値とした．
生活環境調査は，過去 �年以内の寝室（畳かベッド），
食堂（畳か椅子），居間（畳か椅子），便所（和式か洋
式）の生活様式を調査した．なお，下肢の(3�（「正
常」： �点，「正常範囲内での制限」： �点）はダミー
変数として扱った．得られたデータの解析は，統計

解析ソフト "5""（#．"5"" ��# /�� �0�，"5""
����- ���� "����)，�)��	��）を用いた．観察変
数である身体属性と床からの物拾い動作パターンと
の比較，年齢・床からの物拾い動作パターンおよび下
腿角度と椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角



床からの物拾い動作時にみられる体幹前傾姿勢の検討 ���

度との比較，年齢と体力諸値との比較には，&#6�4��
/�����検定および ����
/2�����検定による多重
比較と � �検定を，椅子からの立ち上がり動作時の
体幹前傾角度の類型化にはクラスター分析（0�# 

法）を行った．床からの物拾い動作の再現性は信頼
性分析による � モデルを用いた．床からの物拾い
動作における潜在要因の関連性については，共分散
構造分析を行った．統計学的有意性の検定は有意水
準 	 7未満とした．

結 果

�．床からの物拾い動作

各動作パターンの再現性試験の結果，信頼性分析

にて（89�����，:����	，�9����	）であることが
確認された．そこで表 �は，床からの物拾い動作パ
ターン別に身体属性による差異の有無を示したもの
である．動作パターン別人数では，被験者���名中
「中腰パターン」��名（���$7），「膝屈曲パターン」�	
名（�$��7），「深い膝屈曲パターン」��	名（����7）
となった．各動作パターン別の年齢，身長，体重，
���の平均値をみると，「中腰パターン」では，「膝
屈曲パターン」および「深い膝屈曲パターン」に比

べて有意に年齢では高く，身長では低く，���では
大きかった．しかし，「膝屈曲パターン」と「深い膝
屈曲パターン」との間ではいずれの身体属性におい
ても有意差はみられなかった．体重については，三
群間に有意差はみられなかった．
�．椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度

表 %は，椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾
角度を年齢別に比較したものである．「臀部離床期
� �」および「立ち上がり期 � �」いずれにおいて
も，年齢別の有意差はみられなかった．表 �は，椅

子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度を物拾い
動作パターン別に比較したものである．「臀部離床

期 � �」および「立ち上がり期 � �」いずれにおいて
も，「中腰パターン」では「膝屈曲パターン」および
「深い膝屈曲パターン」に比べて体幹前傾角度は有
意に増大した．また，「膝屈曲パターン」と「深い膝

屈曲パターン」との間には，「臀部離床期 � �」およ
び「立ち上がり期 � �」とも有意差はみられなかっ
た．図 �は，「臀部離床期 � �」と「立ち上がり期
� �」から体幹前傾角度を類型分類（�型：�����°，
��型：���%�°，���型：%����°，��型���	�°，
�型	����°，��型：�����°）したものである．
����型に分類された階層クラスタ－の判別分析の
結果，「臀部離床期 � �」を指標にすると，体幹前傾
角度は ����型に類型された（表 	）．また表 �は，

体幹前傾角度の類型別による「下腿角度（�）」の差
異をみたものである．「下腿角度（�）」は，体幹前傾
角度の類型分類によって異なっていることが分り，
��型では ���型，��型，�型に比べて有意に増大し
たが，���型，��型，�型間には有意差はみられな
かった．
�．床からの立ち上がり動作

床からの立ち上がり動作パターンの判別精度は判
定基準が明確であるため，���7の信頼性が得られ

た．各動作パターン別人数は，被験者���名中「つか
まり立位パターン」�名（���7），「高這いパターン」
��名（����7）;「膝立位パターン」�%�名（$��	7）で
あった．年齢による床からの立ち上がり動作パター
ンの違いには有意差はみられなかった．そこで，「膝
立位パターン」で床からの立ち上がり動作を行なっ
た�%�名において床からの物拾い動作パターン別人
数をみると，「中腰パターン」		名（�%��7）;「膝
屈曲パターン」�	名（�$�%7），「深い膝屈曲パター

ン」���名（���$7）となった．
�．脚組み動作

脚組み動作パターンの判別精度は判定基準が明確
であるため，���7の信頼性が得られた．各動作パ

表 � 床からの物拾い動作と身体属性

������ ������検定と多重比較（��		�����	
�検定）による．
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表 � 年齢別の体幹前傾角度

� 椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度．
������ ������検定による．
	��：	�� ���	����	�

表 � 物拾い動作パターン別による体幹前傾角度の比較

� 椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度．
������ ������検定と多重比較（��		�����	
�検定）による．

ターン別人数については，被験者���名中「足*膝
パターン」��	名（	��	7），「足*足パターン」��名

（�$��7），「膝－膝パターン」�	名（����7）であっ
た．また，年齢による脚組み動作パターンの違いに
は有意の差異が認められた <表 �）．年齢が高くなる
と，「足*膝パターン」の比率が低くなり，「足*足
パターン」の比率が高くなった．

表 � 体幹前傾角度 �の類型化

� 椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度．
� 臀部離床期（� �）を指標とした判別分析．
� 標準化された正準判別関数係数
�型と  �型については観察度数が少なく検定モデル成
立せず．

�．体力テストおよび生活環境調査

体力テストの結果は，年齢別で表 $に示した．��

歳代では��歳代および$�歳代と比べてそれぞれ有意
にすぐれており，握力では大きく，開眼片足起立時
間では長く，��)歩行時間では速く，下肢の (3�

では大きかった．
生活環境調査では（表 �），各年代とも食堂と便所

は洋式化され，寝室と居間は和式のままである傾向
がみられたが，寝室，食堂，居間，便所いずれにお
いても年齢差はみられなかった．
�．床からの物拾い動作と体幹前傾姿勢，体力およ

び生活環境

観察変数である床からの物拾い動作と潜在変数で
ある体幹前傾姿勢，体力および生活環境との関係を
みたのが図 	である．潜在変数から観察変数へのパ
ス係数は，体幹前傾姿勢では椅子からの立ち上がり
動作時の体幹前傾角度の類型が ���		，脚組み動作
が����，床からの立ち上がり動作が��%	，そして物
拾い動作が���	となりいずれも有意となった．物拾
い動作と脚組み動作，椅子からの立ち上がり動作時

の体幹前傾角度の類型，床からの立ち上がり動作な
どでみられるそれぞれの体幹前傾姿勢には関連性が
みられた．また，椅子からの立ち上がり動作時の体
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図 � 体幹前傾角度の類型分類
�クラスター分析（���	法）によるデンドログラムから，体幹前傾角
を�
 °毎に区切る（下表）．
臀部離床期（� �）は
 � ���，立ち上がり期（� �）は
 � として両
者の組み合わせから階層クラスターを構成した．

　
角度 !��! ° ���"! ° "��#! ° #��$! ° $��%! ° %��&! ° &��'! ° '��(! °
� � ! � �� ��� �   �  ��

� " ! � " # $ % & '

表 � 体幹前傾角度 � の類型別による下腿角度（�）の差異

� 椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度．
� 被験者"&&名中，��� 型の人数．
������ ������検定と多重比較（��		�����	
�検定）による．

幹前傾角度の類型と下腿角度とのパス係数は �����
で有意となり，椅子からの立ち上がり動作時の下腿
角度と体幹前傾角度との関連性が認められた．体力

では握力��	�，開眼片足起立時間����，��)歩行時
間 �����，下肢の (3� ��	%，で有意の値を示し，
これらの諸値は体力に関係する指標であることが確
認された．生活環境では寝室��%�，食堂��%�で有意
となり，寝室と食堂が生活環境に関連した．また，
体力から物拾い動作のパス係数は����であったが有
意であり，体力と床からの物拾い動作との関連が認
められた．

表  脚組み動作と年齢との関連性

表中の数値は人数．
�
� 検定による．
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表 � 年齢別の体力テスト

� 左右の合計値．
�ダミー変数（正常： �点，正常範囲内制限：!点として，$項目の左右合計値．(点満点）
������ ������検定と多重比較（��		�����	
�検定）による．

表 � 年齢別の生活環境

表中の数値は人数．
�
� 検定による．

考 察

�．物拾い動作と体幹前傾姿勢について

本研究における床からの物拾い動作の観察結果で
は，被験者���名中「深い膝屈曲パターン」および
「膝屈曲パターン」合わせて���名（�	��7）となり，
「中腰パターン」��名（���$7）より多かった．こ
のことは，��歳以上の高齢者であっても，��が
自立して起居・歩行動作が可能なレベルの体力と身
体属性を有する者であれば，膝関節を屈曲しての物
拾い動作が可能であることを示していると考えられ

る．また，各動作パターンと身体属性との比較結果

からみる限りでは年齢が高く，身長が低く，���が
大きい高齢者が「中腰パターン」をとりやすい傾向
にあることがうかがえた．「中腰パターン」は膝関
節伸展位で股関節を屈曲した体幹前傾姿勢となるた
めに運動学的には許容される自由度が�度（体幹前
傾戦略）の平面的運動連鎖で，股関節と足関節の角
度が関連する．一方，「膝屈曲パターン」や「深い
膝屈曲パターン」は，いずれも膝関節と股関節が屈
曲するために許容される自由度が �度（膝関節屈曲
戦略）の平面的運動連鎖で，股関節，膝関節および

足関節と三つの角度が関連する��．したがって，床
からの物拾い動作を「膝屈曲パターン」や「深い膝
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図 � 共分散構造分析による床からの物拾い動作と体幹前傾姿勢との関連性（標準化解）
潜在変数である体幹前傾姿勢の観察変数は，椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度の類型分類，
床からの立ち上がり動作および脚組み動作である．床からの物拾い動作の潜在変数である体力の観察
変数を（握力，開眼片足起立時間，�
�歩行時間，下肢の ���），生活環境の観察変数を（寝室，食
堂，居間，便所）とした．パス解析には検証的因子分析モデルを作成した．

屈曲パターン」で行うと，大腿四頭筋に強力な筋力
が必要となる．また，身体重心のコントロールは足
関節で行うことが要求されるため身体平衡が不安定とな
る．特に「膝屈曲パターン」では股関節の屈曲による
体幹前傾姿勢も加わるために，脊柱や下肢の筋・骨格
系負担が大きくなると予測される．年齢の高い高齢者
で筋力や平衡機能の低下に加えて肥満傾向があると，

膝関節を深く屈曲した「深い膝屈曲パターン」は難易
度が高く転倒しやすくなる恐れがあり，「中腰パターン」を
とりやくなるのではないかと推測される．また，身長が
低いことによって手が床面上にある物に届きやすいこと
もその一因となっていると考えられる．
�．椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度と

物拾い動作

椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾角度の測
定精度と再現性については，先行研究において検討

済みである��．本研究においても椅子からの立ち上
がり動作時の体幹前傾角度を測定して，高齢者間に
おける年齢差について比較検討を行った結果，年齢
による差異はみられなかった．そこで，物拾い動作
パターン別で椅子からの立ち上がり動作時の体幹前
傾角度を比較すると，臀部離床期（ � �）および立
ち上がり期（ � �）いずれにおいても，「中腰パター
ン」では「膝屈曲パターン」および「深い膝屈曲パ
ターン」より有意に増大した．床からの物拾い動作

を「中腰パターン」で行った者は，椅子からの立ち上
がり動作時の体幹前傾角度が大きい傾向にあること

が推測される．そこで，椅子からの立ち上がり動作
時の体幹前傾角度をクラスター分析によって類型分
類して，臀部離床期（ � �）を指標とした判別分析を
行った．その結果 ����型に類型化できることが明
らかとなり，床からの物拾い動作を「中腰パターン」
で行う者の椅子からの立ち上がり動作時の体幹前傾
角度が ��型付近であることがわかった．椅子から

の立ち上がり動作時には，臀部離床期の股関節や膝
関節での関節モーメントが大きいため下肢筋力が低
下したり，(3�が制限されたりすると体幹前傾角
度を大きくして力学的有利性を得ようとする傾向が
みられる	�．一方，床からの物拾い動作での「膝屈
曲パターン」が許容される自由度が �度（膝関節屈
曲戦略）の平面的運動連鎖で，股関節，膝関節および
足関節と三つの角度が関連することで強力な大腿四
頭筋の筋力が必要となる．また，身体重心のコント

ロールは足関節で行うことが要求されるため身体平
衡が不安定となることから「中腰パターン」をとる
者がみられたと考えられる．また，椅子からの立ち
上がり動作の際には，足を引き込む位置が立ち上が
り動作の容易性に影響を与えることが先行研究	�で
明らかとなっている．そのため，本研究では膝関節
��°以上屈曲して足を後ろに引き込んだ足位で行っ
た．体幹前傾角度の類型別による下腿角度（�）の差
異を比較検討したところ，体幹前傾角度の類型で ��

型だけに下腿角度（�）が有意に大きくなる傾向を
示した．しかし，�����型では有意差は見られず，
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足部を膝関節��°以上屈曲して引き込んだ足位の範
囲内ではその影響は軽度であると考えられる．
�．床からの立ち上がり動作と体幹前傾姿勢

床からの立ち上がり動作パターンの観察では，被

験者���名中「膝立位パターン」が�%�名（$��	7）で
あった．また，年齢による床からの立ち上がり動作
パターンには差異はみられなかった．このことは，
��歳以上の高齢者であっても，��が自立して起
居・歩行動作が可能なレベルの体力と身体属性を有
する者であれば，床に手を着いたり，物につかまっ
たりしなくても立ち上がり動作が可能であることを
示していると考えられる．「高這位パターン」や「つ
かまり立位パターン」は脳卒中片麻痺者，股関節障

害や 1&(などによる下肢の筋力低下や (3�制限
による立ち上がり困難，進行性筋ジストロフィー症
による大腿四頭筋の筋萎縮や筋力低下に伴う登攀
性起立など疾患との関連性が示唆される動作であ
る
����．したがって，高齢であっても立ち上がり動
作を制限するような疾患がなければ「膝立位パター
ン」となると考えられるが，実際には「高這位パター
ン」や「つかまり立位パターン」をとるものがみら
れている．特に「高這位パターン」は床からの物拾

い動作の「中腰パターン」に類似した動作であり，
体幹前傾姿勢との関連性が推測される．また，床か
らの立ち上がり動作は「膝立位パターン」であって
も，床からの物拾い動作時には「中腰パターン」や
「膝屈曲パターン」をとるものがみられた．その理
由として考えられることは，床からの立ち上がり動
作における「膝立位パターン」は，基本的 ��と
して運動発達的に獲得された動作であることから，
環境によってもたらされる影響は少ないと考えられ

る������． 床からの物拾い動作を手段的 ��とし
てみなせば，生活習慣（生活習慣とは，後天的な学
習によって獲得され，反復によって固定化された個
人の行動様式．生活のなかで家族や友人などから影
響を受けて形成された習癖，習慣を言う．）���によ
る影響を受けている可能性があると推測される．
�．脚組み動作と体幹前傾姿勢

椅子に腰掛けた姿勢での脚組み動作は，股関節屈
曲に加えて外転，外旋運動が関与するため靴や靴下

の着脱動作に与える影響が大きい．股関節障害や慢
性関節リウマチなどによって脚組み動作が困難と
なった場合には，体幹前傾姿勢をとって足先や床
へ手をリーチする動作が強いられる．本研究の結
果では，被験者���名中「足*膝パターン」が��	名
（	��	7）であり，「「膝*膝パターン」および「足*

足パターン」に比べて多かった．このことは床から
の物拾い動作と同様に，��歳以上の高齢者であって

も ��が自立して起居・歩行動作が可能なレベル
の体力と身体属性を有する者であれば，股関節の屈
曲に加えて外転，外旋運動による脚組み動作が可能
であることを示していると考えられる．しかし，年

齢による脚組み動作パターンの違いには有意の差異
が認められ，年齢が高くなると「足*足パターン」
をなる傾向がみられた．「足*足パターン」で脚が組
めない場合には，靴や靴下の着脱動作時に体幹前傾
姿勢（股関節屈曲は大腿骨が基本軸である体幹に近
づく運動であるが，体幹前傾は体幹が大腿骨に近づ
く運動となる．）をとるか，リーチャーなどの福祉用
具を使用せざるを得なくなることがある．しかし，
対象者が女性であることや脚組み動作を行う生活習

慣の有無が影響している可能性も考えられるが，本
研究の結果からだけで推測することは困難である．
�．体力および生活環境要因について

高齢者の体力は加齢とともに低下するが ���，本研
究の結果においても握力，開眼片足起立時間，��)
歩行時間，下肢(3�いずれにおいても��歳代と��

歳代および$�歳代とで有意に加齢変化が認められ，
加齢に伴う体力低下傾向の存在は否めなかった．こ
のことは，先行研究����	�と同様の結果を示してい

る．体力低下の体幹前傾姿勢への潜在的な関連が示
唆される．また，本研究の生活環境調査では，高齢
者の生活スタイルは年齢にかかわらず食堂と便所は
洋式化されていたが，寝室と居間は，和式生活スタ
イルそのままである傾向がうかがえる．これにはお
そらく，長い間培ってきた畳文化の影響が関与して
いると考えられるが，バリアフリー住環境整備によ
る畳部屋のフローリングへの改修がまだまだ未整備
であることも関連していると考えられる．

結 論

本研究において，高齢者における床からの物拾い
動作時にみられる動作パターンの潜在要因としての
体幹前傾姿勢の影響について検討した結果，床から
の物拾い動作と体幹前傾姿勢をとる諸動作との関連
性が強いことが明らかとなった．体幹前傾姿勢をと
る動作では，椅子からの立ち上がり動作時の体幹前
傾角度の増加，床からの立ち上がり動作時の「つか
まり立位パターン」や「高這いパターン」，脚組み

動作での「足*足パターン」との関連性のあること
が明らかとなった．高齢者では，加齢に伴う体力低
下が潜在していると考えられるが，体力低下には個
人差も大きい．むしろ，後天的な学習によって獲得
され，反復によって固定化された個人の行動様式や
生活のなかで家族や友人などから影響を受けて形成



床からの物拾い動作時にみられる体幹前傾姿勢の検討 �		

された生活習慣によって習慣化された動作が床から
の物拾い動作時における体幹前傾姿勢の潜在要因と
なっている可能性があると推測された．床からの物
拾い動作時に「深い膝屈曲パターン」をとらない高

齢者は椅子からの立ち上がり動作，床からの立ち上
がり動作および脚組み動作においても体幹前傾姿勢
をとりやすく，さまざまな ��の場面において体
幹前傾姿勢が習慣化されていると考えられる．した
がって，高齢者の生活支援を行う際には床座生活の

解消だけでなく，立位姿勢における「中腰パターン」
回避のための許容作業高を配慮した福祉用具の適合
や生活環境改善が重要であることが示唆された�
�．
本稿を終えるにあたり，本研究にご協力いただきました

吉備国際大学保健科学部作業療法学科松田勇助教授に深謝

いたします．また，本研究の調査にあたりご協力いただき

ました石川県内の市町村等での事業に関わる職員ならびに

高齢者の皆様方に感謝申し上げます．
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