
日本臨床スポーツ医学会誌：Vol. 28 No. 3, 2020.456

原原 著著両側に足関節捻挫の既往のある
サッカー選手の身体的特徴
―UTSSIスポーツ障害予防プロジェクト―
Physical features of football players with a previous ankle sprain
-UTSSI sports injury prevention project-

川口航平＊1,2，武冨修治＊1,2，山神良太＊2
高木健太郎＊2，鹿毛智文＊2，芳賀信彦＊1,3

キー・ワード：ankle sprain，hamstring，physical features
足関節捻挫，ハムストリング，身体的特徴

〔要旨〕【目的】足関節捻挫のリスク因子としてその既往が報告されているが，足関節捻挫の既往のある
選手の身体的特徴はわかっていない．本研究の目的は両側に足関節捻挫の既往のあるサッカー選手と全
く既往のない選手の身体データを比較し，両側に足関節捻挫の既往のある選手の身体的特徴を明らかに
することである．
【対象と方法】スポーツ外傷・障害発生リスクを探索する前向き研究である東京大学スポーツ先端科学
研究拠点（UTSSI）プロジェクトにおいてメディカルチェックを行ったアマチュアサッカー選手 125名を
対象とした．内訳は高校及び大学女子 47名，大学男子 53名，社会人男子 25名である．足関節捻挫の既
往の有無，身長，体重，体組成などの基礎身体情報，全身関節弛緩性，下肢筋タイトネス，関節可動域，
下肢筋力，バランステスト，心理的競技力を測定した．その中で両足関節に捻挫の既往のある 19人 38
足と，足関節捻挫の既往のない 72人 144足の間で各項目を比較した．
【結果】単変量解析では，捻挫群で有意にハムストリングのタイトネスが大きく，足関節背屈角度が大
きく，股関節外転筋力体重比，膝伸展筋力体重比，膝屈曲筋力，膝屈曲筋力体重比が大きかった．多変量
解析では，ハムストリングのタイトネスが唯一の捻挫群の独立した因子として抽出された．
【結論】足関節捻挫の既往のある選手の特徴として，ハムストリングのタイトネスを有する可能性が示
唆された．

はじめに

足関節はサッカー選手の外傷で最も受傷頻度の
高い部位であり，サッカーによる外傷のおよそ
17％が足関節に発生していると報告されてい
る１）．またその足関節の外傷の中で足関節捻挫は最
も頻度が高い外傷である２）．また足関節捻挫の復帰
後も多くのの選手で長期間に症状が残ると報告さ

れている３，４）．つまり足関節捻挫は頻度が高く，受
傷後も症状が遺残しうる外傷であり，サッカー選
手においてその病態の解明，予防は非常に大切で
ある．また足関節捻挫のリスク因子は数多く報告
されており，内的因子として body mass index
（BMI）が高い５），足関節背屈角度制限６），年齢が低
い７），バランス能力が低い６），利き足８）などが挙げら
れている．また，外的因子としてシューズ９），サー
フェス１０）なども受傷リスクに関連する．特に，足
関節の捻挫の既往が最も危険な因子であるという
報告もあるが１１，１２），足関節捻挫の既往のある選手の
身体的な特徴や機能に関しては明らかになってい
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ない．本研究の目的は両側に足関節捻挫の既往の
あるサッカー選手と全く既往のない選手を比較
し，足関節捻挫の既往のある選手の身体的特徴を
明らかにすることである．

対象および方法

スポーツ選手の身体データおよび動態解析デー
タ収集後に発生するスポーツ外傷・障害を前向き
に追跡することでスポーツ外傷・障害発生リスク
を算出するプロジェクトである UTSSI（Univer-
sity of Tokyo Sports Science Initiative：東京大学
スポーツ先端科学研究拠点）スポーツ障害予防プ
ロジェクトに参加し，2018年度のシーズン前にメ
ディカルチェックを受けたスポーツ選手の内，社
会人，大学体育会および高校部活動に属するサッ
カー選手 126名 252足を対象とした．内訳は大学
男子 53名，大学女子 9名，高校女子 47名，社会
人男子 17名であり，平均年齢は 18.1歳（15歳～23
歳）であった．より明確なリスク因子を明らかに
するために，片側のみ足関節捻挫の既往のある 35
名 72足は除外し，両側に足関節捻挫の既往のある
19名 38足（男子 13名，女子 6名）と全く既往の
ない 72名 144足（男子 42名，女子 30名）を比較
検討した．調査以前に明確な受傷起点があり，練
習または試合を 1日以上休む必要のあった外傷
で，かつ医療機関で足関節捻挫と診断を受けたも
のを足関節捻挫の既往ありと定義した．測定・検
討項目はシーズン前に行ったメディカルチェック
で測定した基礎身体情報，体組成分析，関節弛緩
性，下肢筋タイトネス，下肢関節可動域，バラン
ス機能，下肢筋力，心理的競争能力検査とした．
競技歴も聴取した．基礎身体情報は年齢，性別，
身長，体重，body mass indexの 5項目，体成分分
析は InBody270（bodyscanⓇ）を使用し総筋肉量，
総脂肪量，体脂肪率，ミネラル量，体幹筋肉量の
5項目を測定し，扁平足の評価として舟状骨結節
高も測定した．関節弛緩性は東大式関節弛緩性評
価１３）に伴った肩関節・手関節・肘関節・膝関節・
足関節（弛緩性あり左右各 0.5点）・体幹・股関節
（弛緩性あり 1点）の 7項目（計 7点満点）とした．
下肢筋タイトネスは腸腰筋（仰臥位，対側股関節
最大屈曲時の股関節屈曲角度），ハムストリング
（仰臥位，股関節 90̊屈曲位での膝最大伸展時の膝
屈曲角度），大腿四頭筋（伏臥位での膝最大屈曲角
度），腓腹筋（仰臥位，膝伸展位での足関節最大背

屈角度），ヒラメ筋（伏臥位，膝屈曲 90̊での足関
節最大背屈角度）の 5項目を左右共に測定し，体
幹のタイトネスとして立位体前屈距離も計測し
た．下肢関節可動域は足関節背屈角度，股関節内
旋角度，膝伸展角度の 3項目を計測した．筋タイ
トネスおよび関節可動域の計測には東大式ゴニオ
メーターを用いた．バランス機能評価として foot-
scan（rs scan社，Scientific ver7）を使用して両脚，
片脚立位各 30秒間での重心動揺性を重心の総軌
跡長（mm），移動面積（mm2）の 2項目で評価し
た．下肢筋力は Cybex（Humac NormⓇ，CSMi
社）を使用し膝伸展筋力と膝屈曲筋力を膝屈曲 70̊
等尺性筋力のピークトルク値で評価，ハンドヘル
ドダイナモメーター（μTas F-1Ⓡ，アニマ社）を使
用し股関節外転筋力も測定した．筋力は絶対値
（Nm）および体重比（Nm/kg）の両者を評価項目
とし，膝伸展筋力に対する屈曲筋力の比（H/Q
比）も評価した．また，心理的競技能力検査とし
て DIPCA3（サクセスベル社）を使用し 12項目
（忍耐力，闘争心，自己実現，勝利意欲，リラック
ス能力，集中力，自己コントロール能力，自信，
決断力，予想力，判断力，協調性，各 20点）の合
計点（計 240点満点）を算出した．統計学的検定
は単変量解析に対応のない t検定，χ二乗検定，多
変量解析に 2項ロジスティックス回帰分析を使用
し，P値 0.05を有意水準とした．統計ソフトは
SPSS（ver25，IBM）を使用した．全参加者に対し
てインフォームドコンセントを行い，文書で参加
の同意を得た．本研究は東京大学大学院医学系研
究科・医学部倫理委員会で承認を得た．

結 果

捻挫群と非捻挫群における単変量解析（表 1）で
は，捻挫群で有意にハムストリングのタイトネス
が大きく（p=0.05），足関節背屈角度が大きく（p
=0.03），体重補正股関節外転筋力（p=0.03），体重
補正膝伸展筋力（p=0.01）， 膝屈曲筋力（p＝0.04），
体重補正膝屈曲筋力（p＜0.01）が大きかった．有
意差のあった項目に年齢，性別，身長，体重の基
本項目を加えた多変量解析（表 2）では，ハムスト
リングのタイトネスが唯一の捻挫群の独立した因
子（p=0.02）として残った．

考 察

本研究において両側に足関節捻挫の既往のある
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表 1　単変量解析結果

捻挫群 非捻挫群 P値

年齢（歳） 19.1（1.9） 18.5（2.3） 0.14
男性；女性 13；6 42；30 0.59
競技歴（年） 11.1（4.2） 10.2（4.0） 0.25
身長（cm） 167.5（7.8） 167.9（9.0） 0.80
体重（kg） 62.0（11.8） 61.5（8.5） 0.74
BMI 21.9（3.0） 21.7（1.4） 0.45
総筋肉量（kg） 47.6（8.5） 48.71（8.9） 0.78
体脂肪量（kg） 9.6（2.3） 10.2（3.1） 0.22
体脂肪率（%） 16.4（5.0） 17.2（6.1） 0.46
ミネラル量（kg） 3.5（0.6） 3.5（0.6） 0.91
体幹筋量（kg） 21.0（3.9） 21.2（4.1） 0.76
General joint laxity 2.0（0.5-4.5） 1.5（0-5.0） 0.09
タイトネス：腸腰筋（°） 6.2（3.4） 6.0（2.9） 0.70
タイトネス：ハムストリング（°） 18.5（8.0） 15.8（8.3） 0.05
タイトネス：腓腹筋（°） 14.0（6.6） 12.8（4.6） 0.19
タイトネス：大腿四頭筋（°） 23.3（5.9） 25.0（5.2） 0.09
タイトネス：ヒラメ筋（°） 22.7（6.5） 22.3（5.2） 0.68
股関節内旋角度（°） 42.1（12.1） 40.7（12.0） 0.51
足関節背屈角度（°） 43.7（6.4） 47.4（5.9） 0.03
膝関節伸展角度（°） 1.0（3.2） 2.1（4.8） 0.16
舟状骨結節高（cm） 5.0（0.6） 4.9（0.5） 0.74
体幹前屈（cm） 8.5（6.7） 10.8（7.0） 0.07
重心移動軌跡長（mm） 413.8（120.5） 409.0（137.1） 0.84
重心移動面積（mm2） 35.6（17.4） 37.1（18.7） 0.65
股関節外転筋力（Nm） 138.0（42.6） 126.8（38.3） 0.11
股関節外転筋力（Nm/kg） 2.21（0.53） 2.04（0.44） 0.03
膝伸展筋力（Nm） 214.1（72.4） 196.8（58.6） 0.12
膝伸展筋力（Nm/kg） 3.48（0.89） 3.16（0.66） 0.01
膝屈曲筋力（Nm） 105.6（27.1） 95.1（28.4） 0.04
膝屈曲筋力（Nm/kg） 1.73（0.32） 1.53（0.35） ＜0.01
H/Q比 0.50（0.09） 0.49（0.10） 0.41
DIPCA3 172.4（18.7） 169.5（23.3） 0.48

平均（標準偏差）または平均（範囲）
BMI：Body Mass Index
H/Q比：体重補正膝関節屈曲筋力/体重補正膝関節伸展筋力

表 2　多変量解析結果

オッズ比 95% CI P 値

年齢（歳） 1.21 0.94-1.53 0.12
身長（cm） 0.90 0.81-1.00 0.06
体重（kg） 1.15 0.98-1.35 0.08
性別（男性） 1.89 0.34-10.59 0.46
タイトネス：ハムストリング（°） 1.06 1.00-1.12 0.02
足関節背屈角度（°） 1.04 0.98-1.11 0.17
股関節外転筋力（Nm/kg） 1.01 0.99-1.02 0.054
膝伸展筋力（Nm/kg） 1.00 0.99-1.01 0.15
膝屈曲筋力（Nm） 0.91 0.82-1.02 0.12
膝屈曲筋力（Nm/kg） 1.06 0.99-1.14 0.058

CI：Confidence interval
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図 1 ハムストリングタイトネスと骨盤後傾

ハムストリング
のタイトネス

骨盤後傾

ハムストリング

サッカー選手は既往のないサッカー選手に比較し
て，ハムストリングがタイトであることが示され
た．渉猟しえた範囲ではハムストリングのタイト
ネスと足関節捻挫の既往との関連を報告した研究
は存在せず，本知見は新しいものといえる．
足関節捻挫とハムストリングのタイトネスの関
係を考察するためには，まずハムストリングのタ
イトネスが足関節の運動動作にどのような影響を
与えているかを知る必要がある．Kendolらはハム
ストリング，脊柱起立筋，殿筋は骨盤の傾斜に関
与すると報告している１４）．特に Straight leg raising
（SLR）で評価したハムストリングのタイトネスは
骨盤の運動に関与するといくつかの報告があり，
その中でハムストリングがタイトであると骨盤は
後傾すると考察されている１５，１６）．これらから考える
と，ハムストリングのタイトネスを有する選手は，
動作時に骨盤後傾位での運動動作を強いられてい
る可能性がある．骨盤後傾位での動作によって，
体幹後傾や重心の後方化を助長し，動作時のバラ
ンスを崩すことで足関節捻挫が発生している可能
性が考えられた（図 1）．今後はこのようなハムス
トリングのタイトネスを有する選手の運動動作の
動態解析を行い，骨盤や体幹の実際の動きを検証
したいと考えている．今回の研究はあくまでメ
ディカルチェックの段階での既往の有無で分類し

ており，その選手がハムストリングのタイトネス
を足関節捻挫の受傷前から持っていたのか，それ
とも受傷後に生じたのか，言い換えるとハムスト
リングのタイトネスは足関節捻挫の原因であるの
か，結果であるのかは本研究の結果からは不明で
ある．しかし本研究は縦断的かつ経時的な前向き
研究である UTSSIスポーツ障害予防プロジェク
トの一部であり，今後足関節捻挫の既往のない選
手を前向きに追跡することで，ハムストリングの
タイトネスが足関節捻挫前からもつ因子なのか受
傷によるものなのかを明らかにすることができる
と考えている．
本研究の多変量解析の結果では，既知の足関節

捻挫のリスク因子である足関節背屈制限やバラン
ス能力が低いことは独立したリスク因子ではな
かった．足関節背屈制限については，単変量解析
では 2群で有意差があるため，今後症例数を増や
すことで，リスク因子となる可能性があると考え
られる．また，バランス能力に関しては，本研究
では，両脚起立・片脚起立での静止バランスと比
較的容易な課題であることが影響している可能性
がある．今後は，よりサッカーでの動作に近い速
い動作の中でのバランス能力を計測する必要があ
るかもしれない．
本研究の限界としては，足関節捻挫の既往をみ
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ているものの足関節不安定性の定量的評価は行っ
ていない点，接触型損傷と非接触型損傷を区別し
ていない点，内反捻挫と外反捻挫を区別していな
い点，前述の通り多項目の多変量解析を行うには
症例数が限られていること，前向きプロジェクト
であるものの捻挫の既往が後ろ向き調査であるこ
とが挙げられる．今後より多数での前向き調査を
行っていく予定である．

結 語

足関節捻挫の既往が両側にあるサッカー選手は
既往が全くない選手に比較してハムストリングが
タイトであった．足関節捻挫の既往のある選手の
特徴として，ハムストリングのタイトネスを有す
る可能性が示唆された．
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〔Abstract〕 Objective: Although it has been reported that the risk factors for ankle sprains include a past history
of ankle sprain, the physical characteristics of sports players with a history of ankle sprain remain unknown.
Therefore, the present study is aimed to compare the physical data of sports players with a history of bilateral
sprained ankle with those of sports players without a history of sprained ankle to elucidate the physical character-
istics of the former.
Subjects and methods: We included 125 amateur soccer players who underwent a medical checkup. The follow-
ing data were collected: physical characteristics of lower extremity muscle tightness, range of motion (ROM),
lower extremity muscle strength and balance test scores, as well as psychological competitiveness scores. Sub-
jects were categorized into two groups: those with a history of bilateral ankle sprain (19 subjects) and those with-
out a history of ankle sprain (72 subjects). The measurements in the sprain group were compared with those in the
non-sprain group.
Results: Multivariate analysis indicated that hamstring tightness was the only independent factor in the sprain
group.
Conclusion: The results of the present study suggest that the main characteristic associated with a history of an-
kle sprain in amateur soccer players is hamstring tightness.


