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海外遠征とコンディショニング
―質問紙調査の結果から―
Conditioning of elite Japanese athletes for overseas competitions:
A questionnaire-based study
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〔要旨〕 本研究では，日本のトップアスリート達の海外遠征時のコンディショニングについて，2014
年の時点での実態を明らかにすることを目的に，第 17 回アジア競技大会（2014/仁川）代表候補者を対象
に質問紙調査を行った．質問紙は，海外遠征の頻度，時差の影響による体調不良で困ることの有無，時差
のある国へ渡航する際の対策内容，薬・サプリメントの服用の有無という調査項目で構成した．海外遠征
を行う 687 名のアスリートのうち 361 名が時差症状や長時間移動による疲労を軽減する目的で何らかの
対策をしていた．遠征先での体調不良で「よく困っている」アスリートは 74 名であった．対策として，
睡眠時刻の調整を実施するアスリートが約 25％ いる一方，概日リズムに最も影響を及ぼすとされる光に
関する項目を実施しているアスリートは少なかった．また，渡航先で体調不良でよく困っている者と，
困っていることがない，あるいはいくつか症状はあるが，それほど困っていない者とでは，渡航先での仮
眠の取り方が異なった．渡航頻度が半年あたり 5 回以上のアスリートと 5 回未満のアスリートとの比較
では，渡航当日・航空機内での「時計を現地時刻にあわせる」「食事の調整」，渡航先での「就寝時刻の調
整」，「起床時刻の調整」「練習時間の調整」の実施率に差がみられた．これらの結果から，海外遠征を行う
アスリートへの啓発として，光に関する項目，就寝・起床時刻の調整，仮眠の取り方，食事のタイミング
を中心に概日リズムの調整を図ることが望ましいと考えられた．

今後アスリートを対象に教育活動を実施する際には，これらの事柄を強調するほうがよいと考えられ
た．

はじめに

トップアスリートには，オリンピック，世界選
手権，ワールドカップなど，海外遠征の機会があ
る．彼らの海外遠征と一般の海外旅行との違いの
一つは，大会での勝利のためにコンディションを
整えねばならないことであろう．久木留ら１）が第
14 回アジア競技大会（2002/釜山）参加者 658 名を

対象に行った調査によれば，有効回答者 526 名の
うち 141 名が海外遠征時にコンディションを崩し
たことがあり，さらにそのうち 41 名ではそれが試
合に影響した経験をもつにもかかわらず，渡航に
際してコンディション管理のための配慮や工夫を
行っている者は多くなかったという．

近年，海外ではアスリートを対象にした時差研
究がすすみ，米国オリンピック委員会（United
States Olympic Committee, USOC）では時差調整
についてのガイドライン２）を作成したり，アスリー
トが WEB 上でコンディショニングの方法を情報
交換する３）などの活動がなされている．ヨーロッパ
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スポーツ医学会では時差調整に関する声明４）を発
表している．日本でも，日本体育協会アスレティッ
クトレーナー専門科目テキストで時差対策が取り
上げられたり５），公益財団法人日本オリンピック委
員会（Japanese Olympic Committee, JOC）によっ
てガイドブック６～8）が配布されたり，コーチやス
タッフ対象の情報交換会が開催される９）など，情報
提供がなされるようになってきた．

アスリートの時差調整やコンディショニングに
関する情報が得られやすくなったこと，久木留ら
の報告１）から 12 年が経ちアスリート達の取組みが
変化した可能性があることから，日本のトップア
スリート達の海外遠征時のコンディショニングに
ついて，2014 年の時点での実態を明らかにする目
的で，第 17 回仁川アジア大会（2014/仁川）代表
候補者を対象に質問紙調査を行ったので，その結
果について報告する．

対象と方法

1．対象
質問紙調査の対象者は，2014 年 2 月から 7 月ま

での間に，JOC による仁川アジア大会 2014 派遣
前手続きのために国立スポーツ科学センター（Ja-
pan Institute of Sports Sciences, JISS）へ訪れ た
20 歳以上のアスリート 891 名であった．その
86.5％ に該当する 771 名から有効な回答を得た．
2．調査の手続き
本研究は国立スポーツ科学センター倫理審査会

において倫理審査され，承認を得て，実施した．
調査に当たっては，文書と口頭の両方で，調査の
目的，方法等を対象者に説明し，文書にて同意を
得た．
3．調査内容
質問紙は，氏名，年齢，性別，競技種目，海外

遠征の有無，海外遠征の頻度，時差の影響による
体調不良での困り具合，時差のある国へ渡航する
際の対策の有無と対策内容，薬・サプリメントの
利用という調査項目で構成した（図 1）．調査は各
設問の下に選択肢を設け，その中から回答を選ぶ
形で行った．体調不良での困り具合については，

「海外遠征で，時差の影響による体調不良（下記の
症状）で困ることはありますか．」の問いの下に，
日中の眠気，夜によく眠れない，下痢，便秘，頭
痛などの症状を例示し，「（a）ない，（b）いくつかの
症状はあるが，それほど困っていない，（c）よく

困っている」の選択肢から回答を選ぶよう依頼し
た．例示した症状は，内田１０）の文献から引用した．
渡航先での体調は，ジェットラグ症候群に，睡眠
不足や長時間移動による疲労が加わる形で悪化す
る１１）ことから，実施している対策内容については，
その両方に関する項目を含めた．
4．統計
統計には，ソフトウェア（SPSS for Windows,

Ver.22, IBM）を用いた．有意差の検定は，カイ二
乗検定によって行った．対策実施の有無と体調不
良での困り具合（2×3 変数）については，カイ二
乗検定後に残差分析を行った．有意水準は，2 変数
の場合，3 変数の場合ともに p＜0.05 で設定した．

結 果

1．海外遠征頻度
有効回答者 771 名のうち，海外遠征の経験が

あったのは，687 名であった．その 687 名の半年あ
たりの海外遠征頻度を図 2に示した．最も多かっ
たのは，半年に 1 回の頻度で海外遠征を行うアス
リートであった．頻度が高いのは，テニス，バド
ミントン，馬術，トライアスロン，卓球，セーリ
ング，ビーチバレー，フェンシング，自転車（マ
ウンテンバイク，バイシクルモトクロス）であり，
半年で 5 回以上の海外遠征を行っていた．
「時差の影響による体調不良で困ることがある

か」という問いに対する回答の中で最も多かった
のは，「いくつか症状はあるが，それほど困ってい
な い」399 名（58.1％）で あ り，「な い」214 名

（31.1％），「よく困っている」74 名（10.8％）の順で
比率が高かった．
「時差のある国へ海外遠征する際，何か対策をし

ているか」という問いに対して，「（a）していない」
と 回 答 し た ア ス リ ー ト は 687 名 中 326 名

（47.5％），「（b）している」と回答したアスリートは
361 名（52.5%）であった．

時差による体調不良での困り具合と，対策実施
の有無についてクロス集計（表 1）を行ったとこ
ろ，最も比率が高かったのは，「時差対策をしてお
り，いくつか症状はあるが体調不良でそれほど
困っていない」アスリート達であった（33.5％）．

「時差対策をしておらず，体調不良でよく困ってい
る」と回答したアスリートは 21 名（海外遠征を行
うアスリートの 3.1％），「時差対策をしているが，
体調不良でよく困っている」と回答したアスリー
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図 1　調査用紙
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図 2　海外遠征の頻度（回/半年，人，%）

1 回，241
(35.1%)

2 回，180
(26.2%)

3 回，96
(14.0%)

4 回，45
(6.6%)

5 回，34
(5.0%)

6 回以上，67
(9.8%)

回数記載なし，
23 (3.4%)

表 1　対策の有無と海外での体調不良での困り具合（人数，%）

ない 症状はあるが
それほど困っていない よく困っている

対策していない 137（19.9%） ＊＊ 168（24.5%） 21（3.1%）＊＊
対策している 78（11.4%） 230（33.5%） 53（7.7%）

（＊＊：p＜0.01）

トは 53 名（同 7.7％）であった．
対策をしているアスリートと対策をしていない

アスリートで，体調不良での困り具合が異なるか
を調べたところ，「（c）よく困っている」に関しては
対策をしているアスリートのほうが多く，「（a）な
い」という選択肢に対しては対策を行っていない
アスリートのほうが多かった（p＜0.01）．

時差対策を開始する時期は，「渡航の何日か前か
ら」が最も多く（184 名，海外遠征を行うアスリー
トの 26.8％），次に多かったのは渡航当日から（133
名，19.3％）であった．

渡航前日までで最も多く実施されていたのは睡
眠時刻の調整であり，139 名（海外遠征を行うアス
リートの 20.2％）が渡航 2 日前までに睡眠時刻の
調整を開始し，渡航前日には 177 名（25.8%）が睡
眠時刻を調整していた．

渡航当日・航空機内で最も多く実施されていた
のは，「時計を現地時刻（渡航先時刻）にあわせる」
であり，242 名（海外遠征を行うアスリートの
35.2%）が実施していた．二番目に多く選択された
のは「水分補給」であり，実施していたのは 225
名（32.8％）であった．そのほか回答が多かったの

は「乾燥対策（マスク利用など）」200 名（29.1%），
「ストレッチ」180 名（26.2%），「機内を少し歩
く」166 名（24.1％），「航空機内ではリラックスでき
る服に着替える」182 名（26.5％）であった．

渡航先到着後に実施する事柄で最も多く選択さ
れたのは「就寝時刻の調整」234 名（34.1％），次い
で「起床時刻の調整」176 名（25.6％）であった．
3 番目に多く選択されたのは「水分補給」（145 名，
21.1%）であった．

各対策を実施している者の比率を，時差による
体調不良で困ることが「（a）ない」あるいは「（b）い
くつかの症状はあるが，それほど困っていない」と
回答したアスリート群（308 名）と，体調不良で

「（c）よく困っている」と回答したアスリート群
（53 名）で比較した結果を図 3に示した．実施して
いるアスリートの比率の高い対策・低い対策は，
体調不良での困り具合にかかわらず類似する傾向
にあった．海外での体調不良での困り具合によっ
て実施率に差があった対策は，航空機内での「ア
イマスクの利用」，「耳栓の利用」，渡航先到着後の

「なるべく仮眠する」であった．
各対策を実施している者の比率を，半年あたり
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図 3　時差による体調不良での困り具合と各対策の実施率．
　　体調不良で困ることが「ない」あるいは「いくつかの症状はあるが，それほど困っていない」アスリート
　　体調不良で「よく困っている」アスリート
（＊：p＜0.05）

の海外遠征回数が 5 回未満のアスリート群（562
名）と 5 回以上のアスリート群（101 名）で比較し
た結果を図 4に示した．渡航頻度によって実施率
に差があった対策は，渡航当日・航空機内で「時
計を現地時刻にあわせる」，「食事調整」，渡航先到
着後の「就寝時刻の調整」，「起床時刻の調整」，「練
習時間の調整」であった．

時差調整のために薬・サプリメントを利用して
いると回答したアスリートは 29 名であった．最も
多かったのは，睡眠に関する機能性が表示された

機能性表示食品の利用（12 名）であった．次に多
かったのは超時短作用型のベンゾジアゼピン受容
体作動性睡眠薬（8 名）であった．メラトニン利用
者は 2 名，睡眠改善薬利用者は 1 名，睡眠導入剤
と記載し医薬品名を記載していない者が 2 名で
あった．残りの 4 名は，運動後の栄養補給のため
のアミノ酸サプリメントを回答欄に記載してい
た．
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図 4　海外遠征頻度と各対策の実施率．
　　半年あたりの海外遠征頻度が 5回未満のアスリート
　　半年あたりの海外遠征が 5回以上のアスリート
（＊：p＜0.05）

考 察

表 1に示したように，時差による体調不良で
「よく困っている」者は 74 名（10.8％）であった．
体調不良で「よく困っている」者は，渡航の際に
対策をしているアスリートの方で多く，対策をし
ていないアスリートの方では「困ることがない」と
回答した者が多かった．この結果は，対策をとっ
ているアスリート達が，予防のためというよりは，
体調不良で頻繁に困っているから対策をとってい
るという現状を示しているのかもしれない．

概日リズムを発生させる生物時計は身体の各部
にあるが，最も上位にあって全体を管理する中枢
時計として機能しているのは視床下部の視交叉上
核であり，体温やホルモン分泌等の概日リズムを
制御している．同調因子は高照度光と身体運動で
あり１２），概日リズムの調整に最も強い作用を持っ
ている同調因子は高照度光である４，１２，１３）．睡眠・覚
醒のリズムの調整，臓器内の代謝リズムは，視交
叉上核の中枢時計とは異なる生物時計によって調
整されているが，これらは完全に独立しているわ
けではなく，互いに影響を及ぼしあっていると考
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えられている１２，１３）．Paul et al．ら１４）は，高照度光照
射，メラトニン服用，睡眠時刻の調整それぞれを
単独で実施するよりも組み合わせるほうが概日リ
ズムを大きくシフトさせることができると報告し
ている．この 3 つを組み合わせた例として，Cardi-
nali et al.１５）は，アルゼンチンのサッカー選手が日
本（時差 12 時間）へ移動した際，航空機への搭乗
以降，環境の明暗サイクル，睡眠時刻，食事時刻
を東京での生活時刻に設定，睡眠前にメラトニン
を服用し，東京に到着してからは 8―11 時と 13―
16 時に屋外で運動を行い，それ以外の時間帯には
屋外で光を浴びたり運動することを避けたとこ
ろ，東京に到着してから 48 時間以内に睡眠の適応
が得られたことを報告している．

佐々木ら１６）が航空機乗務員 257 名を対象に調査
した研究によれば，時差が原因で生じた体調不良
で最も多かったのは睡眠障害であり，日中の眠気
がそれに次いだ．本研究で，アスリートが体調不
良を軽減する対策として睡眠時刻の調整を行う者
が多いという結果は，睡眠障害を経験している者
が多いことを反映している可能性がある．

約 25％ のアスリートが渡航前に睡眠調整を実
施している一方，概日リズムのシフトに最も効果
的とされる光に関する事柄は，渡航先に到着して
から実施される頻度が高く，渡航前の実施頻度は
高くなかった（54 名，7.9％）．

渡航前から「渡航先の朝・昼の時間には光を浴
びる」と「睡眠時刻の調整」の両方を実施してい
たのは 34 名（4.9%），「渡航先の夜の時刻にはサン
グラスを利用する」と「睡眠時刻の調整」をとも
に実施していたのは 1 名（0.1%）であった．この
1 名は，「渡航先の朝・昼の時間には光を浴びる」
も実施しており，明暗の両方に関する事柄と睡眠
時刻の調整を行っていた．この 35 名の中に，メラ
トニンやメラトニン受容体アゴニストを利用して
いる者はいなかった．このように，対策として光
に関する事柄を行っているアスリートは少なく，
睡眠時刻の調整と光やメラトニンのリズムに関す
る事柄を組み合わせて実施しているアスリートは
さらに少なかった．本考察の冒頭で述べたように，
中枢時計として機能する視交叉上核は体温の概日
リズムを制御している．深部温のリズムは，スポー
ツパフォーマンスと関連することが知られてい
る１７，１８）．よって，大会で良いパフォーマンスを発揮
するという目的がある場合には，体温の概日リズ

ムを大会開催地の生活リズムに同調させたり，体
温の高い時間帯を大会の開催時刻にあわせること
に配慮するほうがよいであろう．体温の概日リズ
ムの適応は，睡眠・覚醒リズムの適応よりも時間
がかかる１９）ため，睡眠・覚醒のリズムが適応でき
ていても，体温の概日リズムは適応できていない
というケースは起こり得る．体温の概日リズムを
渡航先で早期に適応させるのに，渡航前から光の
明暗のリズムを操作することが効果的であ
る２，４，１０，１１，１３，１７）ということは，2012 年に JOC が作
成・配布したガイドブック７）に記載されているが，
2014 年の本調査時点で実施していたアスリート
が少なかったことから，今後，アスリートを対象
に啓発活動を実施する際には，このことを強調す
る必要があると考えられた．

本調査では，時差による体調不良での困り具合
や海外遠征頻度でアスリートを群分けし，各対策
の実施率を調べた．その結果，体調不良での困り
具合や海外遠征頻度によらず実施率の高い対策は
類似していたが，いくつかの対策については，群
による差がみられた．体調不良での困り具合でア
スリートを群に分けた場合に差が見られたのは仮
眠についてであり，体調不良で「（c）よく困ってい
る」アスリート達が渡航先到着後に「なるべく仮
眠する」を高い比率で選択していた（図 3）．20
分程度の仮眠は日中の覚醒度を上げるのに有効で
ある２０）一方，長時間の仮眠は Anchor Sleep とな
り，渡航先での概日リズムの適応を遅らせる２１）こ
とが知られている．仮眠については，20-30 分にと
どめるほうが良い１１）あるいは到着後数日は仮眠を
しないほうが良い１７）といわれている．渡航先で仮
眠をとる習慣のあるアスリートに対しては，この
ことを理解させる必要があろう．

海外遠征頻度でアスリートを群に分けた場合に
差が見られたのは，渡航当日・航空機内で「時計
を現地時刻にあわせる」「食事調整」，渡航先到着後
の「就寝時刻の調整」，「起床時刻の調整」，「練習時
間の調整」であり，いずれも半年あたり 5 回以上
海外遠征しているアスリートで実施率が高かった

（図 4）．渡航先に到着する前から時計を渡航先の
時刻にあわせ，その時刻を意識しながら過ごすこ
とは，概日リズムのシフトに好影響を与えるとい
われ１３），推奨されている４）．空腹の時間帯と食事の
タイミングも代謝の概日リズムに影響する１２）こと
から，航空機内で渡航先の生活リズムにあわせて
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食事をとることも適応を早めるのに役立つとされ
る４，１１）．そのほか航空機内で十分な量・質の食事が
えられない場合，携帯用の食品・補食を機内に持
ち込み利用するよう勧める研究者もいる２）．渡航先
到着後の就寝時刻，起床時刻，練習時間は，渡航
先での生活リズムそのものであり，それらを意識
して調整していることは，概日リズムの適応を早
めるのに役立つ１５）であろう．このように，海外遠
征頻度の高いアスリートでは，概日リズムの適応
を早めるのに役立つ事柄を，多く実施していると
推察された．

時差調整の目的で医薬品を利用すると回答した
13 名のうち，8 名は超時短作用型のベンゾジアゼ
ピン受容体作動性睡眠薬を利用していると回答し
た．ベンゾジアゼピン受容体作動性睡眠薬のいく
つかは概日リズムをシフトさせる効果をもつかも
しれないが，これについては立証されていない４）．
それよりも航空機内や渡航先でうまく眠れないこ
とへの対処２２）として，ベンゾジアゼピン受容体作
動性睡眠薬や睡眠改善薬は利用されているのかも
しれない．日本で認可されている医薬品の中で，
概日リズムをシフトさせる効果が示されているの
はメラトニン受容体アゴニストである２３）．本調査
に参加したアスリートでメラトニンを利用してい
ると回答した者は 2 名いたが，メラトニン受容体
アゴニストを利用していると回答した者はいな
かった．メラトニンは海外では健康食品として販
売されているものの，日本では製造，販売されて
いない２４）．海外で販売されているメラトニンの中
には純度が低いものもあり４），利用するのであれば
慎重に用いるべきであろう．

機能性表示食品については，12 名のアスリート
が，グリシンを主成分とする機能性表示食品の利
用を回答した．グリシンは，視交叉上核に存在す
る N―メチル―D―アスパラギン酸受容体に作用し，
深部体温を低下させ睡眠の質を向上させると報告
されている２５）．上記の医薬品の利用状況と合わせ
て考えると，医薬品や機能性表示食品は，概日リ
ズムのシフトを助ける目的よりも，睡眠の質の悪
化を軽減する目的で使用されやすい傾向にあると
解釈できよう．

2002 年に久木留らが行った調査１）との比較で
は，本研究のほうが，出発前に睡眠時刻を調整し
ているアスリートの比率が高い（久木留ら：
18.4％，本研究：25.8％），航空機内で渡航先の時刻

にあわせて眠るアスリートの比率が高い（久木留
ら：16.5％，本研究：21.1％），航空機内で水分補給
につとめる（久木留ら：23.8％，本研究：33.6％），
航空機内ではリラックスできる服装に着替える

（久木留ら，「楽な服装」：4.9％，本研究 26.8％）な
どの項目で違いが見られた．緒言で述べたように，
近年，アスリートの時差調整やコンディショニン
グに関する情報が得られやすくなっており５～9），こ
のことが貢献しているかもしれない．しかし，質
問内容，提示される選択肢が異なるため，明確な
結論を導き出すには至らなかった．

まとめ

本研究では，日本のトップアスリート達の海外
遠征時のコンディショニングについて，2014 年の
時点での実態を明らかにする目的で，質問紙調査
を行った．その結果，時差のある国へ海外遠征を
行うアスリートのうち，体調不良で「よく困って
いる」アスリートの比率は 10.8% であること，対
策を行っているアスリートのほうが体調不良で

「よく困っている」比率が高いことが明らかとなっ
た．対策内容としては，「時計を現地時刻にあわせ
る」「睡眠時刻の調整」の実施率が高い一方で，概
日リズムに最も強く影響するとされる光に関する
事柄の実施率は低かった．また，体調不良での困
り具合や渡航頻度によって，渡航当日・航空機内
での「時計を現地時刻にあわせる」，「食事調整」，
渡航先到着後の「就寝時刻の調整」，「起床時刻の調
整」，「練習時間の調整」の実施率と「仮眠のとり方」
が異なることが明らかになった．以上の結果から，
上記対策は海外遠征時におけるコンディショニン
グの重要項目と推測される．アスリートに対する
啓発活動ではこれらの項目を強調し，各自に合っ
たコンディショニング方法を模索する際のヒント
になることを期待したい．
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Conditioning of elite Japanese athletes for overseas competitions:
A questionnaire-based study
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〔Abstract〕 The purpose of this study was to clarify the actual situation of conditioning for overseas competitions
of elite Japanese athletes as of 2014. The candidates for the 17th Asian games Incheon 2014 were asked to com-
plete a questionnaire on jet-lag symptoms. The questionnaire consisted of questions about the frequency of over-
seas competitions, the frequency of experiencing a poor physical condition after a flight, the measures that ath-
letes take to prevent such a poor physical condition, and the usage of medication or supplements. Three-hundred-
and-sixty-one of 687 athletes who competed abroad were taking measures to prevent a poor physical condition.
Seventy-four athletes stated that their “condition was frequently poor.” Although about a quarter of the athletes
adjust their sleep schedules, few athletes adjust their light-dark cycle, which is considered the most influential fac-
tor on the circadian rhythm. The rates of measures depended on their experience, such as having a poor physical
condition, and the frequency of overseas competitions. Napping while overseas had an influence on the athletes’
physical condition. Higher rates were observed for the 5 countermeasures of “set their watches at the foreign
time,” “arrange meals,” “regular sleeping pattern of going to bed and getting up in foreign countries,” and “timing
of exercise in foreign countries,” adopted by the athletes who frequently participate in overseas competitions.
These results suggest that the light-dark cycle and these 5 countermeasures should be emphasized in education
on conditioning for overseas competitions.


