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要約
コンディショニングとして実践されているスト

レッチやアイシングの普及だけでなく，これから

はスポーツ科学の視点コンディショニングを捉

え，競技スポーツの特性に合わせた方法論や個人

の身体状況によって必要とされる内容があること

を前提に，競技スポーツにおけるコンディショニ

ングの在り方について考えてみた．コンディショ

ニングの再考として，神経生理学的機序によるス

トレッチングの理解から下腿障害とスポーツ障害

発生との因果関係について触れた．本稿ではアキ

レス腱（Achilles Tendon AT ）の線維の特徴や下

腿三頭筋の収縮による遠位関節への影響を例とし

て述べ，ピークパフォーマンスの発揮に必要なす

べての要因に対し，パフォーマンス要素の中のど

の要因の影響力が大きいのかを競技スポーツから

監督，コーチ，医師，アスレチックトレーナー，

管理栄養士，家族，心理カウンセラーなどが情報

を共有し，適切なコーチングによるコンディショ

ニングとして指導・教育に役立てることが重要で

あることを示した．

１．はじめに
超高齢社会を迎え，激しい社会環境の変化は国

民の健康を阻害することも少なくなく，その要因

の排除にスポーツが必要であるとされている．さ
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らに地域でのスポーツ振興が健康な都市づくりの

推進を目的に，その普及促進に関する協議や取り

組みが始まっている．スポーツは我々の健康・体

力の維持・増進に欠かすことができないばかりで

なく，多くの仲間をつくり，日常生活や社会活動

に活気を与える等の作用があり，活力ある市民生

活に大きな効果をもたらすものである．

その背景にスポーツ科学の発展は必要不可欠で

あり，性・年代，競技にとどまらず，障がい者ス

ポーツや学童期のスポーツ環境のほか，競技ス

ポーツのための競技力向上から，市民が慣れ親し

むこともスポーツの持つ意味を問うことも学問領

域とされる．スポーツ指導の多くの専門家や職能

がコンディショニングという言葉を使い，障害の

予防や競技力の向上を目的にその指導・教育・実

践がなされている．しかし，そこには十分な科学

的根拠は見渡せず，それまでの経験知に則り，普

及してきているのが現実である

スポーツ障害は性・年代によって，また競技特

性により身体各所で起こることは言うまでもな

い．例えば，アキレス腱断裂は，予期しない急激

な足関節の背屈の強要による介達外力により発生

すると言われている．そのため，関節機能として

は，足関節の背屈と同時に距骨下関節の回内が強

制され，それにより大きな張力がアキレス腱に加

わり断裂にいたるとされている．また，スポーツ
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Edama et al ., 2015 a ; Edama et al ., 2015 b.)．例

えば，多くの陸上選手は下腿内側の疼痛が脛骨に

沿って出現することが多い．特に，脛骨の下 3 分

の 1 のところによくみられるとされる．またこの

部位は，筋肉の付着部でもある部分で，この部分

で炎症を起こす場合があり，これを「シンスプリ

ント」という．ある一点に集中するような疼痛が

ある場合，その部分での疲労骨折を疑うこととな

る．ただし初発症状がわかりにくく，骨構造から

その機序について明らかとなっていない．下腿骨

の骨構造を探索的に評価するためのスクリーニン

グ方法の確立が急務とされ，そのことからアキレ

ス腱の障害やシンスプリントなどの予防戦略につ

ながる可能性がある．

これらの解剖学的視点からアキレス腱（Achilles 
Tendon : AT ）のねじれ構造について，アキレス

腱障害の発生機序として Edamaら(Edama et al ., 
2016 b) はアキレス腱のねじれの程度に着目し，

Type Ⅲ（重度）では踵骨隆起から近位 2-6cm に

大きな負担がかかることが障害の発生につながっ

ている可能性があると報告している．これは好発

部位が外側よりも内側に多いことから，踵骨が回

内すると MG・LG は短縮し Sol はより伸張され

ることから，他の Type に比べて負荷が大きくな

ることから，アキレス腱の障害の発生リスクが高

まる可能性がある．したがって，遠位にある横足

根関節は，特に距骨下関節のような近くの関節で

の関連した運動なしでは滅多に機能しない特徴が

あることから，踵骨がしっかり固定されている状

態では回外・回内運動が中足部で起こるとされて

いる．すなわち横足根関節は回転に関する２つの

別々の軸があるとされ，縦軸と斜軸により回内と

回外が生じることとなる．この回外・回内運動は

横足根関節の両方での回転の組み合わせが足部全

体の回外と回内の源であると言える．そのためア

キレス腱を構成する MG，LG，Sol の伸張度が異

なることの認識と，足部全体の関節機能評価を実

施することが，その障害の予防のための運動・医

科学的エビデンスにつながる可能性がある．

５．おわりに
スポーツ現場へ医科学的知見を活用することは

非常に重要である．しかしながらいつの時代も解

決に難儀する多くの問題を抱えている．例えばコ

ンディショニングの指導はコーチングとの境界の

判別が難しいとされ，場合によってはコーチと信

頼関係の中で協同し，適切に役割分担が行えず大

きな隔たりを生んでしまうことがある．それには

「相手のニーズを知り，医科学の知識をどのよう

に生かすか」を考慮し，測定だけでなく何度も現

場に通い時間をかけることが重要であるとされ

る．

また，新たな知見としてコンタクトスポーツで

は，それに伴う筋損傷に対するコンディショニン

グが重要とされ，これまでの研究から筋損傷の抑

制には，試合後 48 時間以内に温度 10 〜 15 度の

アイスバスに 5 〜 15 分間の冷水浴が有効である

と の 報 告（Sellwood et al ., 2007; Vaile et al ., 
2007）がある．さらに実践例として各競技種目は

コーチらにはフィジカルトレーニングのための時

間を毎日 30 分確保することを依頼し，スポーツ

医と協力し定期的に医学的所見から器質的に脆弱

な時期の確認と発症の危険が高い時期を予測し，

本来の運動量の調整や運動前後の患部への確認を

行うなど，よりスポーツ科学や医科学による科学

的根拠の実践もみられるようになってきている．

したがって，ピークパフォーマンスの発揮に必

要なすべての要因に対し，スポーツ科学の視点の

多くを利用し，医科学における科学的根拠を背景

に，パフォーマンス要素の中のどの要因の影響力

が大きいのかを，選手を中心に競技スポーツにか

かわる監督，コーチ，医師，アスレチックトレー

ナー，管理栄養士，家族，心理カウンセラーなど

が情報を共有することが大切である．また，それ

により適切なコーチングとしてのコンディショニ

ングを指導・教育することが重要である．
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