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シンポジウム 5：肉離れ（競技別，部位別の筋腱損傷の特徴，病態および治療）

3．ラグビーにおける下肢肉離れに対する
高気圧酸素療法（HBO）およびその特徴について

武田秀樹＊

●はじめに

ラグビーは横 100m，縦 70mのフィールドの中
を 1チーム 15名がポジション毎に役割を分担し
相手ゴール陣地までボールを進める球技である．
ボールを前に運ぶときにはタックルを振り切って
縦，横に駆け抜けることが求められ，別の局面で
はスクラム，モールといった多人数同士でのコン
タクトプレイが必要なハードなスポーツでもあ
り，下肢の肉離れもよくある外傷の一つである１）．
肉離れなどの外傷により筋組織の損傷，炎症が
起きた場合，組織の浮腫，腫脹が起き局所の循環
不全による低酸素状態となる．この状態はさらに
炎症を悪化させ悪循環に陥ることが知られてい
る．高気圧酸素治療は虚血組織に対する低酸素状
態を改善し，線維芽細胞の分化・増殖および膠原
線維形成・架橋を促進させる．また，血管が新生
され損傷組織の修復が促進し早期治癒につながる
と言われている２）．よって，早期治癒，早期スポー
ツ復帰を目指すことができるため，下肢肉離れに
対し積極的にこの治療を行っている．今回，この
ハムストリング，下腿三頭筋肉離れに対し高気圧
酸素治療を行ったので紹介する３，４）．

●ハムストリング肉離れ

ラグビー選手のハムストリング肉離れに対する
HBOの有用性について紹介する３）．対象はラグ
ビートップリーグ選手に生じたハムストリング肉
離れに対し HBOを用い治療を行った 19例（平均
年齢 27.7歳，FW6例，BK13例）．肉離れの重症度
は奥脇が報告した分類５）を用いた．軽症の I型が

11例，中等度の II型が 8例であった（筋腱付着部
の剥離損傷である重症 III型は 1例であったが，
手術加療を行っており，対象からは省いた）．HBO
の平均回数は 7.2回（I型：6.7回，II型：7.9回）で
あった．受傷からジョグなどの軽い運動開始まで
の平均日数は I型：7.5日，II型：17.3日，ダッ
シュなどの強い運動を開始するまでの平均日数は
I型：11.6日，II型：27.6日，コンタクトを含む練
習を開始するまでの平均日数は I型：16.9日，II
型：36.8日，試合復帰までは平均日数 I型：22.0
日，II型：42.8日でありすべての症例で試合復帰
することができた（表 1）．
ハムストリング肉離れの場合，スポーツ復帰に

30～50日かかるという報告があり６，７）これらと比
べると早期に競技復帰させることが示唆された．
HBOを行うことにより筋肉内出血による浮腫，腫
脹が改善し，筋組織内の低酸素状態も回避される
ため早期治癒に結びついたと考えられた．
また，損傷筋をポジション別で見た場合，FW
では半腱様筋 4例，大腿二頭筋 2例に対し，BK
では大腿二頭筋 11例，半腱様筋 1例，半膜様筋 1
例と FWでは半腱様筋，BKでは大腿二頭筋に多
い傾向があった．FWはスクラムや低姿勢での
タックルなど膝関節屈曲位でのプレーが多いが，
BKはスタンディングでプレーすることが多い．
半腱様筋は筋束の長い紡錘状筋であり膝関節屈曲
位で筋力を発揮するが，二頭筋は半羽状筋である
ため膝関節伸展位付近で筋力を発揮しやすい．こ
の解剖学的特徴がポジション毎の罹患筋の傾向を
生み出すと考えられた．

●下腿三頭筋肉離れ
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表 1　ハムストリング肉離れ（二頭筋：大腿二頭筋）

症例 奥脇
分類 損傷筋 年齢

（歳）
HBO回数
（回）

受傷からスポーツ復帰までの期間（日）

ジョギング ダッシュ コンタクト 試合

 1 I 型 二頭筋 29 5 5 7 11 12
 2 I 型 半腱様筋 27 18 9 9 9 10
 3 I 型 半腱様筋 27 5 7 12 17 25
 4 I 型 二頭筋 24 3 7 11 12 16
 5 I 型 半腱様筋 24 7 7 12 17 25
 6 I 型 二頭筋 27 10 7 14 17 23
 7 I 型 二頭筋 31 6 12 14 15 22
 8 I 型 二頭筋 27 8 5 7 17 23
 9 I 型 二頭筋 32 4 5 12 19 23
10 I 型 二頭筋 27 5 7 11 20 24
11 I 型 二頭筋 25 3 11 19 32 39

I 型　平均 27.3 6.7 7.5 11.6 16.9 22.0

12 II 型 二頭筋 29 10 24 31 33 36
13 II 型 半腱様筋 29 5 5 9 31 38
14 II 型 半膜様筋 27 6 16 24 24 30
15 II 型 半腱様筋 24 11 8 16 21 28
16 II 型 二頭筋 32 6 14 31 43 49
17 II 型 二頭筋 26 10 22 44 57 57
18 II 型 二頭筋 26 7 22 30 46 55
19 II 型 二頭筋 33 8 27 36 39 49

II 型　平均 28.3 7.9 17.3 27.6 36.8 42.8

肉離れに対する HBOの有用性について紹介す
る４）．対象はラグビートップリーグ選手に生じた下
腿三頭筋肉離れに対し HBOを用い治療を行った
10例（平均年齢 31.1歳，全例男性，ポジションは
FW5例，BK5例）．肉離れの重症度はこちらも奥
脇が報告した分類５）を使用した．筋肉内の出血のみ
が見られる軽症の I型が 5例，筋腱移行部や筋膜
の損傷を伴う中等度損傷の II型が 5例，III型は
無かった．HBOの平均回数は競技復帰までに平均
6.4回（I型：5回，II型：7.8回）であった．受傷
からジョグなどの軽い運動開始までの平均日数は
I型：7.2日，II型：13.4日，ダッシュなどの強い運
動を開始するまでの平均日数は I型：15.2日，II
型：30.2日，他の選手とのコンタクトを含む練習
を開始するまでの平均日数は I型：20.8日，II
型：38.6日，試合復帰までは平均日数 I型：29.2
日，II型：45.6日でありすべての症例で試合復帰
することができた（表 2）．
下腿三頭筋筋肉離れの場合，スポーツ復帰に 4-

12週かかるという報告があり８）これらと比べると
早期に競技復帰させることが示唆できた．
また，下腿三頭筋肉離れはハムストリング肉離
れよりも復帰に時間を要する傾向にある結果と

なった．ハムストリングは大腿二頭筋長頭および
短頭・半膜様筋・半腱様筋の 4つの筋で構成され
るが，下腿三頭筋は腓腹筋内側頭および外側頭・
ヒラメ筋の 3つの筋で構成される．よって，下腿
三頭筋肉離れはハムストリング肉離れよりも他の
周囲筋の代償に関して不利であると考えられた．
下腿三頭筋肉離れのうち，最も頻度が高いのは

腓腹筋内側頭であるとされ９），その頻度は腓腹筋外
側頭の約 6倍との報告もある１０），今回，下腿三頭筋
損傷 10例中 7例が腓腹筋内側頭の肉離れであっ
た．腓腹筋内側頭とヒラメ筋を比較すると，腓腹
筋は二関節筋であるため単関節筋のヒラメ筋より
も筋出力量が大きいため，損傷する頻度も高いこ
とは自明である．腓腹筋内側頭と外側頭を比較す
ると，腓腹筋内側頭は外側頭よりも筋腱移行部が
長いことも，腓腹筋内側頭の損傷頻度が高いこと
の理由として考えられる．また，下腿三頭筋が最
大筋力を発揮するのは膝伸展・足関節背屈位で足
部が回内してアキレス腱のねじれが最も伸長され
た状態であるが，この状態では腓腹筋内側頭が優
位に働くため負荷が大きいこともその理由として
考えられた１１）．
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表 2　下腿三頭筋肉離れ（内側頭：下腿三頭筋内側頭，外側頭：下腿三頭筋外側頭）

症例 奥脇
分類 損傷筋 年齢

（歳）
HBO回数
（回）

受傷からスポーツ復帰までの期間（日）

ジョギング ダッシュ コンタクト 試合

 1 I 型 内側頭 32 3 6 13 20 27
 2 I 型 内側頭 38 5 4 21 28 42
 3 I 型 内側頭 32 5 5 7 7 7
 4 I 型 外側頭 34 6 10 17 24 31
 5 I 型 ヒラメ筋 25 6 11 18 25 39

I 型　平均 32.2 5.0 7.2 15.2 20.8 29.2

 6 II 型 内側頭 26 7 15 29 43 50
 7 II 型 内側頭 23 14 9 37 44 51
 8 II 型 内側頭 37 12 19 40 47 54
 9 II 型 内側頭 35 4 11 18 18 25
10 II 型 ヒラメ筋 29 2 13 27 41 48

II 型　平均 30.0 7.8 13.4 30.2 38.6 45.6

●おわりに

本稿ではラグビートップリーグ選手の下肢肉離
れに対する HBO治療について論じた．ハムスト
リングおよび下腿三頭筋は走行する際に必要な筋
組織であり，強大な力を発揮する．しかし，一度
肉離れを起こすと復帰までに月単位かかることが
多く，治癒が不十分なまま復帰すると再発する可
能性が高いので慎重な対応が求められる．高気圧
酸素治療は復帰までの期間を減らせる可能性があ
り，有用であった．
今回はチームの中での経過をみた．ラグビーは
ポジションでも求められるパフォーマンスが異な
ることもあり，復帰時期を一律に決められない状
況もあった．治療のプロトコールなどが確立でき
るとより復帰時期を明確に決められることもあ
り，今後の課題としたい．
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