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資　料

１．緒言
　東京2020オリンピック・パラリンピックの招致決
定後，障害者と健常者が融合した共生社会の実現
にむけ，インクルーシブスポーツ1）体験会やオリン
ピック・パラリンピック教育2）の取組みがなされて
いる．それぞれの体験会では，障害特性の理解浸透
を目的に各種障害に応じた動作を実施することが多
い．
　床上移動動作は，2種の這う姿勢と3種の座位姿勢
に分けられ3），下肢切断や脊髄損傷，内科的疾患に
より下肢機能不全に陥った人のリハビリテーション
や日常生活動作等で使用することが多い．床上移動
動作に関する先行研究では，リハビリテーションで
取り入れた結果，歩行時の麻痺側の重心移動の促進
に影響を与えた4），体幹筋の強化につながり入浴介
助の自立を促した5），などの臨床報告が多く見受け
られる．その床上移動動作の中に，臀部を床面に接
地し上肢の力で床上を座位移動する動作（上肢支持

床上座位移動動作）がある．本動作は，インクルー
シブスポーツ体験会やオリンピック・パラリンピッ
ク教育の体験授業で，障害特性の理解浸透を目的に
実施する体験動作の1つとして取り入れられている．
　上肢支持床上座位移動動作による身体箇所の負
担，障害について検討した報告に，上肢支持床上座
位移動動作を使用しバレーボールを行うシッティン
グバレーボールの障害報告がある6,7）．しかし，これ
らの報告は，アタックやサーブ動作などの競技特有
の動作も含まれるため純粋な上肢支持床上座位移動
動作による身体負担箇所の情報とは言えない．ま
た，インクルーシブスポーツ体験会やオリンピック・
パラリンピック教育では年齢や障害の有無，身体状
態など幅広い対象によって実施されるため，筋力低
下や異常姿勢反射の影響等で活動中の座位姿勢も異
なり8），脊椎の弯曲度合により腰痛の原因につなが
ることが明らかになっている9）．したがって，身体
のどの部位に負担を与える特徴にあるのか明らかに
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　共生社会の実現を目的にインクルーシブスポーツ体験会やオリンピック・パラリンピック教育が多
くなされている．切断や脊髄損傷などの身体障害者が日常生活に復帰する際に実施する動作（上肢支
持床上座位移動動作）は，障害特性の理解を目的にインクルーシブスポーツ体験会やオリンピック・
パラリンピック教育で用いられる．しかしながら，上肢支持床上座位移動動作時に使用する筋肉の部
位の特徴は明らかにされていない．本研究の目的は，上肢支持床上座位移動動作の基礎資料として動
作時に使用する筋肉の部位の特徴を把握することである．対象は，インクルーシブスポーツ体験会お
よびオリンピック・パラリンピック教育に参加をした197名とした．方法は，上肢支持床上座位移動
動作後に使用した筋肉の部位についてアンケート調査とした．結果は以下の通りであった．有効回答
は161名（81.7%）で，回答総数は404件であった．使用した筋肉は上腕部が最も多かった（178件（44.1%））．
股関節直角屈曲姿勢では体幹筋群を使用する傾向であった．股関節軽度屈曲姿勢では上肢帯を使用す
る傾向であった．上肢支持床上座位移動動作は，肩関節の運動に寄与する筋に負担をかける傾向が示
唆された．
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なっていない現状で上肢支持床上座位移動動作の活
用実施は，怪我の発生につながる可能性が推測され
る．
　そこで本研究は，上肢支持床上座位移動動作の基
礎資料として異なる姿勢での上肢支持床上座位移動
動作における使用する筋肉の傾向を明らかにするた
めにアンケート調査にて検討をした．

２．方法
　インクルーシブスポーツ体験会およびオリンピッ
ク・パラリンピック教育の参加者を対象とし，上肢
支持床上座位移動動作の実施が身体のどの筋肉を使
用するかを把握するために，独自で作成したアン
ケート調査を用いて検討を行った．本研究の実施に
あたり，環太平洋大学研究倫理委員会より承認を得
た（承認番号：IPU倫理20-決010）．
２．１　被調査者
　インクルーシブスポーツ体験会およびオリンピッ
ク・パラリンピック教育に参加者197名（男性153名，
女性44名，平均年齢21.2±7.9歳）を被調査者とした．
被調査者には事前に口頭および書面にて研究内容を
説明し，研究への参加同意を得た．
２．２　実験構成
　被調査者には，事前に十分なウォーミングアップ
を実施させた後に上肢支持床上座位移動動作をさせ
た．実施する上肢支持床上座位移動動作時の姿勢は，

長座位姿勢とした．実施に用いた長座位姿勢は，股
関節の屈曲角度を90°屈曲位に保つように意識した
座位姿勢（股関節直角屈曲姿勢）と股関節の屈曲角
度を110°程度に保ち背中を丸めるように意識した座
位姿勢（股関節軽度屈曲姿勢）の2種類とし，研究
実施者の指示によりどちらかの長座位姿勢による上
肢支持床上座位移動動作を実施させた．各姿勢の指
示は被験者別に無作為とした．
　上肢支持床上座位移動動作は，5m間隔の範囲を
30秒間の前方移動とした（図1）．実施動作の条件は，
下肢は長座位とし脚力を使用せず動作時に臀部が床
面から離れないこと，自分の中で最も早い速度で移
動することとした．実施中は，もう一方の被調査者
に実施動作条件から逸脱しないように実施するペア
に注意を促すように指示をした．30秒間の上肢支持
床上座位移動動作実施後に独自で作成した無記名式
アンケート調査を用い，同動作時に使用した筋肉を
アンケートの身体のイラストに〇で囲み回答させた
（図2）．なお，使用した筋肉は，複数回答可とした．
２．３　解析方法
　アンケート調査の回答の有効性は，本研究に関す
る同意欄にチェックがあるものかつ質問内容に準じ
た回答が得られているものとし，同意欄にチェック
がないものまたは未回答箇所があるものは有効回答
から除外した．姿勢指示の違いによる使用する筋肉
の比較は，クロス集計後，カイ二乗検定を用いた．

図１　上肢支持床上座位移動測定方法
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統計処理ソフトは，エクセル統計を用い，有意水準
は5％（p<0.05）とした．

３．結果
３．１　�上肢支持床上座位移動動作における身体負

担部位
　アンケートの有効回答数（率）は，161名（81.7%）
であった．上肢支持床上座位移動動作において使用

した筋肉の回答件数は404件で，上腕部178件（44.1%）
が最も多かった．次いで腰腹部77件（19.1%），胸背
部54件（13.4%）の順であった（図3）．
３．２　�姿勢指示別における上肢支持床上座位移動

動作の身体負担部位の比較
　アンケートの有効回答数161名のうち，股関節直
角屈曲姿勢81名（50.3%），股関節軽度屈曲姿勢80名
（49.7%）であった（表1）．

図２　アンケート調査用紙

図３　上肢支持床上座位移動動作における身体負担部位（大区分）の件数および割合（%）
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　姿勢指示別における上肢床上座位移動動作時の使
用した筋肉の部位について姿勢間で有意な差は認め
られなかった．股関節直角屈曲姿勢時における上肢
支持床上座位移動動作で使用した筋肉の部位は，
214件であり上腕部（後）40件（18.7%）が最も多く，
次いで上腕部（前）39件（18.2%），腹部30件（14.0%），
肩甲背部26件（12.1%），腰臀部20件（9.3%）の順で
あった．股関節軽度屈曲姿勢時における上肢支持床
上座位移動動作で使用した筋肉の部位は，190件で
あり上腕部（後）63件（33.2%）が最も多く，次い
で上腕部（前）36件（18.9%），肩甲背部20件（10.5%），
腹部18件（9.5%），肩関節部（前）13件（6.8%）の
順であった（図4）．

４．考察
４．１　�上肢支持床上座位移動動作における身体負

担部位の特徴について
　本調査結果において，上肢支持床上座位移動動作
では上腕部の筋肉の使用件数が最も多かった．上腕
部の筋には，上腕二頭筋，上腕筋，烏口腕筋，上腕
三頭筋がある．中でも上腕二頭筋長頭および上腕三
頭筋は，肩甲骨から前腕を構成する橈骨，尺骨間ま
で付着する二関節筋であり，肩関節および肘関節の
運動に寄与する9）．今回，実施した長座位での上肢
支持床上座位移動動作は上肢帯で身体を支持し身体
を押し出すように推進移動をする動作であった．そ
のため，身体支持を担い前方への推進運動に対し肩

関節の可動が大きく，関節の可動性に関わる上腕二
頭筋や上腕三頭筋などの上腕部の筋肉の使用件数が
多かったと考えられた．
４．２　�姿勢指示別比較における上肢支持床上座位

移動動作の身体負担部位の特徴について
　姿勢指示別における上肢床上座位移動動作時の使
用した筋肉の部位比較では，ともに上腕部（後）の
使用が最も多く，次いで上腕部（前）の順であった．
　股関節直角屈曲姿勢では上腕部の筋肉の使用に次
いで腹部，肩甲背部，腰臀部といわゆる体幹筋群を
使用する特徴を認めた．膝関節伸展位による床上で
の長座位姿勢は，高さのある座面に膝関節を屈曲し
腰を掛けた姿勢（端坐位）に比べ，ハムストリング
スの筋の伸張力が加わりやすく，柔軟性が低ければ
骨盤に付着する大腿二頭筋の伸長力により骨盤は後
傾位を促される10）．そのため，大腿二頭筋の伸長力
を低下させるために膝関節を曲げ姿勢を保つことが
多くなる．本研究では，2人1組で指定された姿勢お
よび動作実施条件から逸脱しないようにペアに注意
を促すように指示した．したがって，股関節直角屈
曲姿勢における長座位での上肢支持床上座位移動動
作では，膝関節伸展位による大腿二頭筋の伸長力で
促される骨盤後傾位に対し，指定された姿勢を保持
するために腹部および腰臀部への過負担が加わり，
股関節軽度屈曲姿勢に比べいわゆる体幹筋群を使用
する割合が多かったと考えられた．
　股関節軽度屈曲姿勢では上腕部の筋肉の使用に次

表１　姿勢指示別による特徴

図４　姿勢指示別比較における上肢支持床上座位移動動作の身体負担部位（細区分）の件数
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いで肩甲背部，腹部，肩関節部といわゆる上肢帯の
筋肉を使用する特徴を認めた．姿勢の違いによる長
座位での上肢支持床上座位移動動作についてバイオ
メカニクス学的知見から検討した報告によると，矢
状面上の運動は脊椎伸展姿勢より脊椎屈曲姿勢の方
が，肩関節の伸展方向への変化量が有意に大きかっ
たと報告されている11）．また，姿勢の違いによる肩
甲帯に与える影響について Finley & Lee12）や野村
ら13）は，端坐位時における直立姿勢から後弯姿勢へ
の変化に伴い，肩甲骨の前傾角度および上方回旋
角度，内旋角度の増加を生じたと報告している．こ
れらの先行研究結果より股関節軽度屈曲姿勢は，胸
郭が狭小傾向となり，肩甲骨の前傾角度および上方
回旋角度の増大を認め，上腕部を中心とする上肢帯
の筋肉の過使用を生じたため，割合が多かったと考
えられた．また，上肢にて前方移動へ押し出す際，
体幹の安定化に腹筋群の活動が必要なため11），上腕
部，肩甲背部に次いで腹部の筋肉を使用する割合が
多かったと考えられた．

　以上のことから，上肢支持床上座位移動動作では
両姿勢とも上腕部の筋肉の使用が最も多く，股関節
の屈曲角度を90°位に意識させた股関節直角屈曲姿
勢では腹部および腰臀部のいわゆる体幹筋群に，股
関節の屈曲角度を110°程度に保ち背中を丸めるよう
に意識させた股関節軽度屈曲姿勢では，肩甲背部や
肩関節部のいわゆる上肢帯の筋肉を使用する傾向が
示唆された．
　近年，インクルーシブスポーツ体験会やオリン
ピック・パラリンピック教育を実施する機会は増え
つつある中で，インクルーシブスポーツ体験会やオ
リンピック・パラリンピック教育内で実施する特徴
的な動作に関する検討が少ない．今回の調査結果よ
り上腕部の筋肉を使用することが明らかになった．
今後インクルーシブスポーツ体験会やオリンピッ
ク・パラリンピック教育活動をより安全に実施する
上で，上腕部を中心とした準備運動やクーリングダ
ウンの取組みが，いわゆる使い過ぎで発生する障害
の予防に繋がると考えられた．
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Abstract

　Inclusive sports experience sessions and Olympic and Paralympic education are often held for the purpose 
of realizing a symbiotic society. The upper limb support floor sitting movement performed when a physically 
handicapped person such as an amputee or someone with a spinal cord injury returns to daily life is used in 
inclusive sports experience sessions and Olympic and Paralympic education for the purpose of understanding the 
characteristics of the disability. However, the characteristics of the muscles used during a scooting movement on the 
floor using the upper limbs have not been clarified. The purpose of this study was to understand the characteristics 
of the muscles used during a scooting movement on the floor using the upper limbs. The subjects were 197 people 
who participated in the inclusive sports experience event and Olympic and Paralympic Education. The method was 
a questionnaire survey on the muscles used after the scooting movement on the floor using the upper limbs. The 
following results were obtained. The number of valid responses was 161 (81.7%), and the total number of responses 
was 404. The most common answer was muscles of the upper arm (178 cases (44.1%)). Hip joint 90° flexion posture 
was a tendency of using the trunk muscle group. Hip joint middle flexion posture was a tendency of using the 
shoulder girdle. It was suggested that the scooting movement on the floor using the upper limbs puts a burden on 
the muscles that contribute to the movement of the shoulder joint.
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