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原　著

１．緒言
　内閣府の報告1）によると日本は，諸外国に例をみ
ないスピードで高齢化が進行している．約800万人
の団塊の世代が75歳以上となる2025年以降は，国民
の医療や介護の需要がさらに増加することが見込ま
れている．その原因は，寝たきりや認知症などであ
り2），その中でも近年，高齢者の転倒が社会的問題
となってきている3）．これらの問題への対策として
我が国では，地域包括ケアシステムの構築の実現に
向けて，様々な方策が検討されており，持続可能な
医療・介護制度を構築することが急務なっている4）．
厚生労働省の国民生活基礎調査（平成28年度版）の
介護の状況5）によれば，介護が必要となった主な原
因のうち骨折・転倒は，要支援2では18.4％で第１
位である．さらに要介護度4で12.0％，要介護度5で
10.2％であり，いずれも第3位となっている．した
がって，転倒を予防することは「寝たきり」を防ぐ
ことにつながり，かつ，介護保険制度の持続や地域
包括ケアシステムに向けて欠かすことのできない事
案であると考えられる．

　転倒の恐れが少なく，日常生活を支障なく送るた
めには，姿勢制御能力は極めて重要である．その姿
勢制御能力には，視覚系・前庭迷路系・体性感覚系
からの感覚入力と，それをもとに身体を安定させよ
うとする下肢関節の協調的な働きが必要である．そ
れらの中でも，視覚情報の有無による影響が大きい6, 7）．
視覚は，環境と相互に関連した身体の位置と動きに
関する情報を継続的に神経に送り，安定したバラン
ス能の維持に重要な役割を果たしている．運動との
関連では，中心視覚（central vision）と周辺視覚
（peripheral vision）の区分が重要である．前者は，
眼前の狭い空間のものを知覚し，その詳細を知り，
微細運動の制御を行うのに役立つ．後者は，身体周
囲の空間にある物の位置や運動の情報を伝える．こ
のように運動の計画用の視覚情報と制御用の視覚情
報がある8）．それをもとに身体を安定させようとす
る下肢関節の協調的な働きが必要である．下肢関節
の中でも，膝関節は「結果の関節」と言われ，体幹
や股関節などの上位からの運動連鎖，足部，足関節
など下位からの運動連鎖により，いわゆる knee-in 
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要　　　約

　本研究は，視覚フィードバックとして膝関節の位置を捉えながら行う姿勢制御練習の効果を検証す
ることを目的として実施した．対象は，健常成人女性35名（年齢20.2 ± 0.5歳）であった．姿勢制御
練習として，バランスパッド上で片脚立位を1分間保持することを1日3回，週に3日を2週間継続した．
対象者は開発した姿勢制御練習器を用いて膝関節位置を視覚的に捉えながら練習した群（視覚群），
練習器を用いずに練習した群，コントロール群に無作為に振り分けられた．矩形面積と総軌跡長を練
習前，1週後，2週後に測定した．練習前を100％として正規化した値を統計学的解析に採用した．本
研究の結果，視覚群は他の2条件と比較して2週後に矩形面積および総軌跡長が有意に低値を示した
（p<0.05）．本研究結果から，膝関節の位置を視覚的に捉えながら姿勢制御練習を行うことが，片脚
立位保持の安定性の向上に対して有効性が示唆された．
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図1　開発した姿勢制御練習器（装着位置）
a. プリズムレンズ，b. レーザー照射部，c. スイッチ，
d. 電源ボックス
　下腿近位部にベルトを装着し，その前面にレー
ザー照射装置を貼り付け，膝蓋骨中央部の高さで，
レーザーが膝蓋骨の正面に照射されるようにプリズ
ムレンズの高さと向きを調節した．

& toe-out，knee-out & toe-in というアライメント
異常を呈すとされている9）．そして，股関節と足関
節に挟まれた中間にあり，体重支持のときの安定性
保持に加えて，歩行・走行のときの可動性が膝関節
の中心的な役割である．したがって，膝関節位置を
能動的に制御することは，姿勢制御能力の向上，そ
して転倒予防に不可欠であると考えられる．さらに
膝関節は，大きな要素で構成された関節であるため
に運動の方向を特定することが比較的容易なために
様々な動作の分析に加え，その働きを検討するのに
適している． 
　そこで我々は，膝関節の位置を視覚的に捉えるこ
とを可能にした姿勢制御練習器を開発した（特許出
願中：特願2017-177327，出願人：学校法人 川崎学
園，発明者：小原謙一）．この姿勢制御練習器は，
上述の2つの視覚情報のうち主に前者（中心視覚）
を利用したものである．本研究では本練習器を用い，
視覚を利用して膝関節の位置をフィードバックしな
がら姿勢制御練習を行うことが片脚立位時における
膝関節の動揺と足圧中心動揺に及ぼす影響を検討し
た．そして，本練習器を用いた姿勢制御練習の効果
を検証した．

２．方法
２. １　対象者
　運動習慣がなく，整形外科学疾患および神経学的
疾患の既往のない健常成人女性35名（年齢20.2 ± 
0.5歳，身長158.1 ± 5.6 cm，体重51.0 ± 6.5 kg）を
対象とした．本研究を開始するにあたり，対象者に
は倫理的配慮として研究の目的および方法，個人情
報の保護に関して文書にて十分に説明し同意を得て
行った．なお，本研究は川崎医療福祉大学倫理審査
委員会の承認後に実施した（承認番号：15－079）．
２. ２　方法
　我々が開発した姿勢制御練習器は，任意の身体部
位からレーザーを壁面に照射することで，その身体
部位の位置を視覚的に捉えやすくするものである

（図1）．本練習器は，レーザーポインターのレーザー
照射部の先にプリズムレンズを使用することで，
レーザーを屈折させて任意の方向に照射することが
可能である．本練習器の質量は200g 程度であり，
その質量自体が姿勢に及ぼす影響は少ないと考えら
れる．姿勢を確認しながらの姿勢制御練習の方法と
して鏡を利用することが一般的に知られている．
我々は，鏡を使用することで制御すべき身体部位が
多く見えてしまい，姿勢制御を行うには情報量が多
すぎると考えた．さらに，鏡ではわずかな位置の変
化を対象者自身が検知することは困難である．本練

習器はレーザー光線を使用しているため，照射部の
わずかな向きの変化がレーザーの投影先では大きく
反映し，的から外れてしまう．このように，本練習
器を使用した練習では対象者自身が変化を検知しや
すいという点が鏡を用いた方法よりも優れていると
考えている．
　実験条件は，視覚情報のフィードバックを用いた
片脚立位姿勢制御練習を行った群 （以下，視覚群）
と視覚情報のフィードバックを用いずに練習を行っ
た群（以下，非視覚群）の2群に加え，練習をしな
いコントロール群の3群とした．くじを用いて対象
者をこの3つの群に無作為に振り分けた．その結果，
視覚群12名，非視覚群13名，コントロール群10名と
した．
　本研究では，姿勢制御練習の際に，視覚群には
レーザー照射部が支持脚の膝蓋骨中央になるように
高さを調節して姿勢制御練習器を装着した．支持脚
はボールを蹴る側であるいわゆる「利き足」の反対
側に設定した．練習器の固定のために下腿近位部に
ゴム製のベルトを巻いた．そして2m 離れた壁に直
径10cm の円形の的を貼り，姿勢制御練習中はその
的をターゲットとしてレーザーの光をとどめるよう
に指示した．レーザーを床面に対して平行に投影で
きるように，的の高さは対象者の膝関節裂隙から足
底までの長さとバランスパッドの和とした．非視覚
群は，本練習器を装着せず，下腿に加わる圧迫力の
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図2  姿勢制御練習場面（視覚群）
a. 的（ターゲット），b. 姿勢調節練習器，c. バラン
スパッド
　2m 前方に貼付された的をターゲットとして，姿
勢調節練習器から照射されたレーザー光を的内にと
どめるようにしながら，バランスパッド上で片脚立
位を1分間保持させた．

条件を視覚群と同様にするために，ベルトのみを装
着した．その後，2m 先の膝の高さに合わせた直径
10㎝の的を注視し，その姿勢を保持するように指示
した．このときの的の高さは，視覚群と同様とした．
対象者が健常若年成人女性であるので，練習効果を
得るために難易度を上げる必要がある．したがっ
て，本研究では姿勢制御練習を行う視覚群・非視覚
群の練習内容は，バランスパッド（TheraBand 社
製スタビリティトレーナー，ソフトタイプ）上で1
分間の片脚立位保持という難易度の高いものを設定
した．このバランスパッドは，ポリ塩化ビニール製
で柔らかいため，その上で片脚立位等の姿勢を保持
することで不安定な床面での姿勢制御となり，その
課題の難易度を上げることが可能なものである．こ
のときの肢位は，裸足となり両上肢は胸の前で手を
交差させた．1回の練習では片脚立位保持を3セット
行った．この際，セット間は1分間とした．非荷重
足が床に触れたらストップウォッチを止め，測定肢
位を整え再開した．対象者の時間的な負担が過剰に
ならないように考慮し，練習は週3回を2週間行った
（図2）．

　足圧中心動揺と膝関節動揺は，重心動揺計（アニ
マ社製グラビコーダ GP-7）と三軸加速度計（共和
電業社製 AS-5TG）を用いて測定を行った．対象が
健常者であるため，難易度を上げるために不安定面
としてのバランスパッドを重心動揺計の上に設置
し，その上での片脚立位を測定肢位とし，30秒間測
定した．その際，対象者には2m 先の壁面に記した

点を注視し，片脚立位を保持するように指示した．
足圧中心動揺の分析対象項目として矩形面積（cm2）
と総軌跡長（cm）を採用した．これら2つの指標は，
筋力や関節可動域など姿勢調節にかかわる運動能力
を反映しており，転倒予防を想定した本姿勢制御練
習器の効果を検証するためには不可欠と考える．加
えて，三軸加速度計は支持脚の腓骨頭に装着し，サ
ンプリング周波数100Hz で測定を実施した．膝関
節の動揺幅は三軸加速度計から得られた各方向の値
（前後，鉛直，左右）を求め，それぞれを三平方の
定理を用いて合成した最大振幅を算出した．この際，
Root Mean Square（以下，RMS）を用いた．RMS
（m/s2）は信号波形の二乗平方根であり，加速度
の RMS は加速度信号の平均振幅を示すことから，
本研究では膝関節の動揺を示す指標とした．RMS
は値が大きいほど膝関節の動揺が大きいと判断し
た．測定の際，裸足となり上肢でバランスを保持す
ることを防止するために両上肢を胸の前で交差させ
た．足部の位置は，バランスパッド上の任意の位置
に設定した線に母趾の先端を合わせて置き，視線は
2ｍ先の壁に各対象者の眼の高さに合わせて貼付し
た目印を注視させた．対象者が片脚立位となったの
ちに，重心動揺計のモニターにて対象者のバランス
が安定したことを確認し，加速度計と同時に測定を
開始した．測定は練習前，1週後，2週後の計3期に行っ
た．1週後，2週後の測定は当該週の姿勢制御練習が
終了した翌日に実施した．測定自体が学習，慣れを
引き起こしてしまうと考えられるために，1期にお
ける測定回数は3回とし，得た数値をそれぞれ平均
した．1施行ごとに1分間の休憩を入れた．非荷重足
が床に触れたら測定をやり直した．足圧中心動揺お
よび膝関節中心動揺の値は，各群の練習前を100％
として正規化した（%BE：％ before exercise）．
２. ３　統計学的解析
　姿勢制御練習時における視覚情報フィードバック
の有無が姿勢制御練習の効果に及ぼす影響を検討す
るために次に示す統計学的解析を行った．姿勢制御
練習による足圧中心動揺および膝関節動揺の経時的
変化を検討するために，反復測定による分散分析と
Bonferroni の多重比較を用いて群内比較を行った．
加えて，姿勢制御練習の効果を検討するために，各
群の練習前の値を100％として正規化した値によっ
て一元配置分散分析と Bonferroni の多重比較を用
いて群間比較を行った．いずれも危険率5% 未満を
もって有意とした．統計学的解析には，解析ソフト
IBM SPSS Statistics 24を使用した．
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３. 結果
　表1に足圧中心動揺および膝関節動揺の結果を示
す． 
　群内比較について，視覚群は矩形面積（F（2, 
22） = 11.375, p < 0.01）および総軌跡長（F（2,22） 
= 9.293, p < 0.01）において，2週後は練習前（p < 
0.01）および1週後（p < 0.05）と比較して有意に
低値を示し，1週後は練習前（p < 0.05）と比較し
て低値を示していた．膝関節動揺の指標としての
RMS について有意差は認められなかった．非視覚
群は，矩形面積（F（2, 24） = 3.739, p < 0.05）にお
いて2週後は練習前と比較して有意に低値を示して
いたが（p < 0.05），その他には有意差は認められ
なかった．コントロール群については，いずれの指
標においても有意差は認められなかった．
　群間比較について，練習前では矩形面積および総
軌跡長ともに3群間で有意な差は認められなかった．
矩形面積では2週後（F（2, 32） = 7.422, p < 0.01）
に視覚群が非視覚群とコントロール群と比較して有
意に低値を示した（vs 非視覚群 : p < 0.05, vs コン
トロール群 : p < 0.01）．総軌跡長では，1週後（F（2, 
32） = 3.650, p < 0.05）に視覚群がコントロール群
と比較して有意に低値を示し（p < 0.05），2週後（F（2, 
32） = 6.514, p < 0.01）に視覚群が非視覚群とコン
トロール群と比較して低値を示した（vs 非視覚群 , 
vs コントロール群 : p < 0.05）．RMS では有意な差
は認められなかった．なお，視覚群の対象者全員か
ら練習時と測定時で視線位置が異なったことによる
片脚立位保持の困難さについての感想が聞かれた．

４. 考察
　本研究結果では，膝関節位置の視覚情報フィード
バックを用いながらの姿勢制御練習を2週間実施す
ることで足圧中心動揺の指標である矩形面積と総軌
跡長が非視覚群とコントロール群と比較して有意に
低値を示した．練習時と測定時で視線位置が異な
り，片脚立位保持に困難さを訴えた対象者は存在し
たが，それにも関わらず，視覚情報フィードバック
を用いた群で有意に足圧中心動揺が減少したことか
ら，本練習器を用いた姿勢制御練習は効果があると
考える．朝長10）は，健常な学生50人を対象とし，視
覚情報フィードバックとしてモニター画面上に表示
した足圧中心軌跡を用いた姿勢制御の即時効果につ
いて検討した．その結果，モニター画面上の足圧中
心軌跡を視覚情報フィードバックとして用いること
で足圧中心動揺が有意に減少することを報告した．
この先行研究の結果は，視覚情報フィードバックと
して用いた情報は異なるものの，本研究結果を支持
するものである．さらに長谷川ら11）は，健常若年者
20名を対象とし，モニター画面上に表示された上下
方向に移動するターゲットに対象者の足圧中心を一
致させる課題を用い，動的バランスの学習効果につ
いて検討した．練習期間は1日として2日目は非介入
日として設定し，3日目に学習効果の持続テストを
実施した．その結果，視覚情報フィードバックを用
いた方法では，練習課題直後の短期的な学習効果は
得られるが，2日後にはその効果は持続しないこと
を報告した．本研究における視覚群の姿勢制御練習
で用いた課題は，片脚立位における膝関節の位置を

表1　足圧中心動揺（矩形面積，総軌跡長）及び膝関節動揺（RMS）結果

測定値（％BE）の平均値 ± 標準偏差， Bonferroniの多重比較
群内比較§: p < 0.05 （vs 1週後）, ψ: p < 0.05, ψψ: p < 0.01（vs 2週後）

群間比較＊: p < 0.05 （vs 非視覚群），†: p < 0.05, ††: p < 0.01（vs コントロール群）

矩形面積(cm2)

練習前 19.2±8.3
§,ψψ (100) 14.9±4.1

ψ (100)15.4±7.5(100)

1週後 13.5±3.4
ψ (96.6±25.3)13.4±3.2(92.3±24.2)13.1±2.7(79.0±31.1)

2週後 11.4±3.2 (64.4±17.1)
*,
 
†† 12.2±2.6 (86.3±23.1) 14.2±5.2 (99.6±24.8)

総軌跡長(cm)

練習前 156.0±70.1
§,ψψ (100) 112.7±21.8 (100) 118.7±29.0 (100)

1週後 126.5±35.6
ψ

(85.9±17.0)
† 111.4±18.6 (100.0±13.5) 119.1±13.4 (104.2±20.7)

2週後 114.8 ± 37.5 (77.1±15.3)
*,† 108.0±20.4 (97.3±17.3) 119.8±17.1 (105.2±24.8)

RMS(m/s2)

練習前 26.0±5.5 (100) 22.9±8.1 (100) 25.0±6.1 (100)

1週後 22.8±5.0 (94.7±34.6) 27.5±7.3 (126.2±35.6) 27.1±3.8 (113.4±24.1)

2週後 24.5±4.6 (100.4±35.1) 25.4±5.7 (112.4±18.7) 28.1±3.9 (119.7±37.2)

視覚群(n=12) 非視覚群(n=13) コントロール群(n=10)

群間比較*:p<0.05（vs非視覚群）, :p<0.05, :p<0.01（vsコントロール群）

測定値（％BE）の平均値± 標準偏差,Bonferroniの多重比較

群内比較§:p<0.05（vs 1週後）,ψ:p<0.05,ψψ:p< 0.01（vs 2週後）

†††
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視覚的に捉え，その位置を壁面に投影した照射点を
的の中に留めるというものである．体幹や股関節な
どの上位からと，足部，足関節などの下位から運動
連鎖としての影響を受ける膝関節位置を視標として
姿勢を保つことで，練習課題の翌日であればその練
習効果は持続し，足圧中心動揺が減少したと考える．
加えて，視覚情報フィードバックを用いずに練習を
行った非視覚群は，姿勢制御練習を行っていないコ
ントロール群との間に有意差が認められなかった．
非視覚群では，視覚情報フィードバックは用いてい
ないが，姿勢制御練習を行うことで触覚や位置覚な
どの固有感覚情報は入力されていたはずである．そ
れにもかかわらず，コントロール群と差が無いこと
から，姿勢制御能力の向上において視覚情報フィー
ドバックは重要であるということが再度確認された
と考える．
　一方，足圧中心動揺が有意に減少したにも関わら
ず，膝関節動揺の指標であるRMSは視覚情報フィー
ドバックを用いた視覚群においても有意な減少は示
さなかった．下肢における運動連鎖については，骨
盤から遠位へと下行性に波及する運動連鎖と，足部
から近位へと上行性に波及する運動連鎖の2つがあ
る12）．このことから，膝関節は足部や足関節のみな
らず，股関節や上半身からも影響を受けているとい
える．逆に，膝関節の動きが足関節や股関節に影響
を与えているとも言える．したがって片脚立位を保
持するために，それぞれの関節が補い合っていると
考えられる．本研究における視覚群での姿勢制御練
習では，レーザー光を的内に留めるような課題で
あるため，姿勢制御のための下肢関節の動きに膝関
節を参加させないようにしている．結果として，股
関節や足関節は，膝関節の動きを用いずに重心動揺
を制御するという高い難易度の課題を課せられるこ
とで，固有感覚や筋出力へより大きな負荷がかかる

ことになったと考える．その後，測定の際には膝関
節は視覚からのフィードバックによる動きの制限か
ら解放されるために，足関節や股関節にとっては課
題の難易度が下がったことによって，足圧中心動揺
の減少を示しながらも膝関節の動揺の指標である
RMSは減少を示さなかったと考える．
　本研究結果から，姿勢制御練習の際に視覚情報
フィードバックとして対象者自身の膝関節の動きを
視覚的に捉えてその動きを制御することで足関節，
股関節の固有感覚や筋出力へ負荷をかけることが可
能となった．その結果，足圧中心動揺が安定し，姿
勢制御能力の向上に繋がったことから，股関節およ
び足関節をターゲットとしたトレーニングとして有
効である可能性が示唆された． 
　本研究の限界として，バランスパッド上での片脚
立位保持という課題は難易度が高く，測定結果のば
らつきが大きくなってしまった点が挙げられる．結
果の妥当性の観点から，測定回数の検討が必要であ
ると思われる．加えて，加速度計の装着部位に関し
て，膝関節部の位置の動揺には股関節（骨盤）の動
きによる影響が考えられる．より詳細な分析のため
に，加速度計の貼付場所の検討が必要と思われる．
また，鏡や別の既存の装置を用いた姿勢制御練習に
よる効果の違いについては検討していない．この点
についても今後の課題である．対象者を20歳程度の
健常成人女性としたことで，一定の効果を示すこと
はできたが，研究結果を高齢者にそのまま適応する
ことは困難であると考える．特に，本研究で用いた
練習および測定課題であるバランスパッド上での片
脚立位は高齢者には難易度が高いものである．さら
に，練習頻度，期間および効果の持続についても再
検討の余地がある．そして，高齢者でも実施できる
ように，より安全で効果的な方法を検討していくこ
とが今後の課題である．
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Abstract

　Our purpose was to investigate the effect of exercise for posture control with visual feedback for the knee position 
on the standing side. Thirty-five healthy young women（20.2±0.5 years）were recruited. As for the posture control 
exercise, the subjects continued to stand for one minute with one leg on the balance pad. The posture control 
exercise was performed three days a week for two weeks. The subjects were randomized to one of the three 
following groups: those exercising posture control with visual feedback using our novel device for visually perceiving 
the body parts position, those without visual feedback, and the control group. The rectangular area and length of 
center of pressure as the center of posture sway was measured before, one week after, and two weeks after the 
exercise. The measurements from the center of posture sway after the exercise were normalized to before the 
exercise. The posture sway of the visual feedback group showed significantly lower value than the other two groups 
after two weeks（p<0.05）．These results suggested the effectiveness of the posture control exercise with visual 
feedback for knee position.
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