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原原 著著投球動作中の投球側肘関節の
高さと胸郭角度の運動学的関連性
―学童期野球選手における検討―
The kinematic relationship between throwing elbow joint height and the
thoracic angle during the throwing motion
― A study in elementary school baseball players―
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〔要旨〕 学童期野球選手 16人を対象とし，投球動作中の投球側肘関節の高さと胸郭角度および上肢関節
の運動学的な関連性を明らかにすることを目的とした．投球動作の計測に 3次元動作解析装置を用い，6
回の投球を行った．late cocking（LC）時点における投球側肘関節の高さ及び胸郭，投球側肩，肘関節角
度を抽出した．LC時点における投球側肘関節の高さと非投球側への胸郭側屈角度，投球側肩関節外転角
度，外旋角度，投球側肘関節屈曲角度に有意な正の相関関係が，非投球側への胸郭回旋角度に有意な負の
相関関係が認められた．本結果より，投球動作中の投球側肘関節の高さと胸郭角度および上肢関節に運動
学的な関連性があることが明らかとなった．また投球側肘関節の高さは，肘関節内反トルク増大に関与す
る Arm slotの構成要素である胸郭側屈や肩関節外転，肘関節屈曲の影響を受けることが示唆された．

緒 言

アマチュアやプロレベルの野球選手において投
球障害の発生が増加しており，中でも肘関節およ
び肩関節障害の発生が野球選手の中で一般的な障
害となりつつある１，２）．とりわけ，学童期野球選手
の上肢障害の発生は，過去 10年間で着実に増加し
ており３），障害の大部分は野球肘発生が占めてい
る４）．その現状の中，野球肘の発生予防を講じるた
め，生体力学的な観点より分析する方法が主流と
なっており５），下肢から始動する投球動作の運動連
鎖の関係上６），“投げ方”から学童期野球選手におけ

る野球肘の発生リスク因子を抽出することが肝要
であると考える．
野球肘は，late cocking（LC）中に最大となる肘
関節外反ストレス，すなわち肘関節内反トルクが
加わることで発生する７）．また，野球選手は身体的
な成長により身長，腕の長さ，および前腕周径が
増加し投球動作中の肘関節内反トルクが減少す
る８）ため，体格が未発達である学童期に肘関節部へ
のストレスが集中することが予測される．よって，
運動学的視点より学童期野球選手の投球動作中に
発生する LC中における肘関節内反トルクを軽減
することが求められる．
肘関節内反トルクに関与する因子として，球速

や上肢の回転速度が挙げられ，それぞれ正の相関
関係が認められている９）が，これらを抑制すること
によってパフォーマンスの低下をもたらす可能性
がある．その中で，運動学的視点である Arm slot
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図 1　全身の反射マーカーの貼付位置（36 個）

と表現される LC時点における地面と前腕のなす
角度は，胸郭側屈により代償できることが示され
ており１０），投球動作中の胸郭角度と肘関節内反ト
ルクの増大との関連性が明らかになっている１１，１２）．
また，肘関節内反トルクと LC時点における投球
側肩関節外転角度に負の相関が認められた１３）こと
から，肘関節内反トルクの増大には，肘下がり及
び胸郭角度が密接に関与していると推測される．
しかし，肘関節内反トルクの増大因子として，LC
時点における投球側肘関節の高さと 3軸方向の胸
郭角度の関連性を検討した報告は渉猟する限り見
当たらない．本研究では，学童期野球選手を対象
として 3次元動作解析装置を使用し，投球動作中
の LC時点における投球側肘関節の高さと 3軸方
向の胸郭角度および上肢関節の運動学的な関連性
を明らかにすることを目的とした．

対象および方法

対象は，学童期野球選手 16人（平均年齢 10.2
±1.5歳，身長 140.7±10.2cm，体重 32.8±5.9kg，
ローレル指数 117.1±7.5kg/m3，全員右投げ，経験
年数 3.6±1.6年）とした．研究概要を保護者及び指
導者に対して，十分に説明し，同意書に署名を得
て実施した．また，学童期野球選手は未成年者で
あり，インフォームドコンセントを取得するため
に，研究対象者の理解度に応じて文書を作成し，
意思確認書にて同意を得た．除外基準は，ローレ
ル指数が 145kg/m3以上の者，胸郭および他関節
など整形外科的疾患の治療中の者，脊柱や胸郭に
変形がある者，運動時や動作時に痛みの訴えのあ
る者，医師から運動を禁止されている者，制限を
余儀なくされる重篤な疾患を有する者，研究目的

に同意ができない者とした．本研究はプライバ
シーおよび尊厳を遵守し，ヘルシンキ宣言に則っ
て実施した．本研究は研究開始前に金城大学研究
倫理委員会の承認を得た（通知番号 29-18号）．
測定には 3次元動作解析装置（VICONMX，Ox-
ford Metrics社製），床反力計（BP400600HF-2000，
AMTI社製）を使用した．カメラ 9台，床反力計
3枚を使用し，各マーカーの 3次元空間座標及び
フォースプレートをサンプリング周波数 400Hz
にて測定し，パーソナルコンピューターに取り込
んだ．対象者には反射マーカー（直径：14mm）を，
頭部の前方と後方にそれぞれ 2点と剣状突起，胸
骨柄，第 7頚椎棘突起，第 10胸椎棘突起，肩峰，
上腕骨外側上顆，橈骨茎状突起，尺骨茎状突起，
第 2中手骨頭，上前腸骨棘，上後腸骨棘，大腿外
側部下 1/3，膝関節外顆中央，下腿外側部下 1/3，足
関節外果，踵部，第 2中足骨頭（全て左右），右肩
甲骨，投球側上腕骨内側上顆の全身の解剖学的骨
特徴点に計 36個貼付した（図 1）．
対象者は，上半身は裸体にグローブを装着し，

下半身はスパッツを着用し裸足となり投球を行っ
た．投球開始位置はフォースプレート上とし，10
m先の前方に投球用ネットを配備した．なお投球
時には，公式試合に使用されている軟式ボール
（トップインターナショナル株式会社製）を用い
た．対象者の投球動作として，ワインドアップ投
法，オーバースローを採用した．全ての対象者に
対して，投球動作開始後，全力投球を行い，非投
球側下肢をフォースプレート上に着地するように
指示した．十分な投球練習を行った後，投球用ネッ
トに 6回の投球を行った．投球動作中にバランス
を大きく崩した試技は失敗とみなし，再度投球を
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図 2　投球側肘関節の高さの定義
投球側肘関節の高さは，LC時点における投球側内
側上顆に貼付したマーカーの垂直距離から投球側
肩峰に貼付したマーカーの垂直距離を減じた値を
採用した．

内側上顆

肩峰

行った．なお，本研究で投球動作中における肩関
節や肘関節の疼痛発生などの有害事象はなかっ
た．
投球動作の LC（投球側上腕骨内側上顆の最高

位１２））時点における投球側肘関節の高さおよび胸
郭（屈曲―伸展，投球側―非投球側への側屈，投
球側―非投球側への回旋：3軸），肩関節（水平屈
曲―水平伸展，内転―外転，内旋―外旋：3軸），
肘関節（屈曲―伸展：1軸）角度の 3関節の角度を
抽出した．投球側肘関節の高さは，LC時点におけ
る投球側内側上顆に貼付したマーカーの垂直距離
から投球側肩峰に貼付したマーカーの垂直距離を
減じた値を採用した（図 2）．また，胸郭角度は
VICON Nexus2.6ソフトのパイプライン処理にて
自動的に算出された空間座標系上の 3軸方向の胸
郭（剣状突起，頸切痕，第 7頸椎棘突起，第 10
胸椎棘突起の 4点を結んだ剛体）の角度から骨盤
（左右の上前腸骨棘，上後腸骨棘の 4点を結んだ剛
体）の角度を減じた値，すなわち骨盤の角度に対
する胸郭の角度を本研究における胸郭角度と定義
した．さらに，肩関節角度は胸郭角度と同様に自
動的に算出された空間座標系上の胸郭と上腕（肩
峰，上腕骨外側上顆の 2点を結んだ剛体）の間の
角度を肩関節角度，肘関節角度は上腕と前腕（上
腕骨外側上顆，橈骨茎状突起，尺骨茎状突起の 3
点を結んだ剛体）の間の角度を肘関節角度と定義
した．
統計処理には，統計ソフトウェア IBM SPSS

Statistics23を用いた．LC時点における投球側肘
関節の高さと胸郭角度，投球側肩関節および肘関
節の関節角度の相関関係を検討するため，Spear-

manの順位相関係数を用いて検討した．すべて
5%水準にて有意判定を行った．

結 果

LC時点における投球側肘関節の高さと各関節
角度の結果および投球側肘関節の高さと 3軸方向
の胸郭角度と投球側肩関節，肘関節の関節角度の
相関関係を表 1に示した．
LC時点における投球側肘関節の高さと胸郭角

度，投球側肩関節および肘関節の関節角度の関連
性を検討した結果，投球側肘関節の高さは，非投
球側への胸郭側屈角度（ρ＝0.40，p＜0.001）と中等
度の有意な正の相関関係が，投球側肩関節外転角
度（ρ＝0.35，p＜0.01），投球側肩関節外旋角度（ρ
＝0.23，p＜0.05），投球側肘関節屈曲角度（ρ＝0.35，
p＜0.01）と弱い有意な正の相関関係が，非投球側
への胸郭回旋角度（ρ＝－0.28，p＜0.05）と弱い有意
な負の相関関係が認められた（表 1）．

考 察

LC時点における投球側肘関節の高さと胸郭角
度，投球側肩関節および肘関節の関節角度の関連
性を検討した結果，投球側肘関節の高さと胸郭，
投球側肩関節および肘関節運動と有意な相関関係
が認められた．このことから，投球動作中の LC
時点における肘関節の高さと胸郭角度に運動学的
な関連性が示された．
学童期野球選手の LC時点における投球側肘関

節の高さは，前額面上の運動である非投球側への
胸郭側屈角度，投球側肩関節外転角度，投球側肘
関節屈曲角度と正の相関関係が認められた．すな
わち，非投球側への胸郭側屈角度や投球側肩関節
外転角度の増加により，投球側肘関節の高さが高
くなる可能性がある．LC時点における投球側肩
関節外転角度の低下は，野球肘が生じやすい投球
動作中の肘下がりの positionを誘発し１４），肘関節
内反トルクの増大に繋がる１５）．肩関節外転運動は
肩甲骨の上方回旋運動によって生じており１６），運
動学的に胸郭の対側への側屈運動が随伴する必要
がある．すなわち，胸郭が投球側に傾き，肩甲骨
上方回旋が制限されると肩関節外転が制限され，
肘下がりの positionが招来される．そのため，投球
動作中の LC時点における非投球側への胸郭側屈
角度や投球側肩関節外転角度を増加させること
で，肘下がりの positionの改善に繋がる可能性が
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表 1　LC 時点における投球側肘関節の高さと各関節角度の平均値と標準偏差
の値および投球側肘関節の高さと各関節角度の相関関係

LC 平均値 相関係数

投球側肘関節 高さ  8.72±3.38
胸郭 伸展角度  34.07±10.81 0.19

非投球側への側屈角度  25.94±14.38 0.40＊＊＊
非投球側への回旋角度  5.23±6.28 －0.28＊

投球側肩関節 水平屈曲角度  6.02±7.91 －0.10
外転角度 93.76±8.21 0.35＊＊
外旋角度 151.98±13.51 0.23＊

投球側肘関節 屈曲角度  90.37±14.82 0.35＊＊

平均値±標準偏差
単位（角度）：°（高さ）：cm
＊p＜0.05
＊＊p＜0.01
＊＊＊p＜0.001

あると考える．
さらに，肘関節内反トルクの増大因子として，
LC時点における前腕と地面との間のなす角度で
ある Arm slotが示されている９）．投球中に前腕と
地面の角度が 0̊と平行に近づく LC時点におけ
る Arm slotの低下は，サイドスロー投手に近い投
球動作であり，オーバースロー投手と比較し，サ
イドスロー投手では肘関節内反トルクが増大す
る１３）．その要因として，投球側肘関節伸展角度の増
加に伴い，肘関節から手部までの距離が延長し，
LC時点におけるモーメントアームが長くなり，
投球側肘関節へのストレスが増大することが報告
されている１３）．そのため，非投球側への胸郭側屈角
度や投球側肩関節外転角度を増加させることによ
り，投球側肘関節伸展に伴う前腕と地面との間の
なす角度を増加させ，Arm slotの低下を代償する
ことが出来る１０）．よって，LC時点における非投球
側への胸郭側屈角度や投球側肩関節外転角度の低
下により発生する肘下がりの positionは，結果と
して投球側肘関節伸展角度の増加に伴う Arm
slotの低下を導き，肘関節内反トルクの増大に関
与することが推察される．
また，投球動作中の矢状面上の運動である投球
側肩関節外旋角度と投球側肘関節の高さに正の相
関関係が認められた．本研究結果より，投球側肘
関節の高さと投球側肩関節外転角度に正の相関関
係が認められており，投球側肩関節外転角度の低
下は肘下がりの positionを導く１４）．その際，烏口上
腕靭帯や上関節上腕靭帯が伸張されることで，投
球側肩関節外旋角度が低下する１７）．すなわち，投球

側肩関節外転角度の増加に伴い，烏口上腕靭帯や
上関節上腕靭帯による制限が小さくなることが推
察され，投球側肩関節外旋角度が増加し，結果と
して投球側肘関節の高さが高くなると考える．
水平面上の運動として，学童期野球選手では非

投球側への胸郭回旋角度と投球側肘関節の高さに
有意な負の相関関係が認められた．LC時点にお
ける非投球側への胸郭の早期回旋は野球肘を惹起
する可能性を秘めており１２），胸郭の早期回旋によ
り投球側上肢を挙上するための準備期間を短縮さ
せる１８）．また，投球相の後半で非投球側への胸郭回
旋が開始した選手の肘関節内反トルクは減少す
る１３）ため，肘関節への力学的ストレスにも影響す
る．すなわち学童期野球選手の LC時点における
非投球側への胸郭回旋角度の低下（投球側への胸
郭回旋角度の増加）は，「体の開き１９）」を抑制し投球
側肘関節を高位に配置するための準備運動として
作用していると考える．
本研究結果より，前額面上の運動である非投球

側への胸郭側屈角度，投球側肩関節外転角度に肩
甲骨上方回旋運動が加わり，LC時点における投
球側肘関節の高さ調節および Arm slotの増加に
関与している可能性が示された．また，投球側肩
関節外転角度増加の結果として生じる投球側肩関
節外旋角度の増加，投球側への胸郭回旋角度の増
加による「体の開き１９）」の抑制により，LC時点にお
ける投球側肘関節の高さ調節に影響を与えている
ことが示唆された．
本研究の限界として，投球側肘関節の高さと投

球側肩関節外転角度，投球側肩関節外旋角度，投
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球側肘関節屈曲角度，非投球側への胸郭回旋角度
の関連性は「弱い相関」に留まっていることが挙
げられる．発達段階である学童期野球選手の投球
動作は成人の投球動作と比較しバラツキが大きい
と報告２０）されており，各投球動作間のバラツキが
大きいことが推察できる点，対象者が 16人と少な
い点が要因になっている可能性がある．今後は対
象者を増やし，再度検討を行う．また，本研究で
認められた知見が，中学生や高校生野球選手にお
いても認められるのかを検討し，LC時点の投球
側肘関節の高さに関与する各年代に共通する投球
動作中の運動学的特性について明らかにする必要
がある．

結 語

1．学童期野球選手を対象とし，投球動作中の
LC時点における投球側肘関節の高さと胸郭角度
および上肢関節の相関関係を検討した．
2．投球動作中の LC時点における投球側肘関

節の高さと胸郭，投球側肩関節および肘関節角度
と有意な相関関係が認められた．
3．LC時点における投球側肘関節の高さは，肘

関節内反トルク増大に関与する Arm slotの構成
要素である胸郭側屈や投球側肩関節外転，肘関節
屈曲の影響を受けることが示唆された．
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〔Abstract〕 The purpose of this study was to clarify the kinematic relationship between the throwing elbow joint
height and the thorax, and the upper limb joints during throwing in 16 elementary school baseball players. A
three-dimensional motion analyzer was used to measure throwing motion, and throwing was performed 6 times.
The throwing elbow joint height, and the angles of the thorax, shoulder and elbow joint on the throwing side at
late cocking (LC) were extracted. At LC, the throwing elbow joint height was significantly and positively corre-
lated with the thoracic lateral flexion angle to the non-throwing side, throwing shoulder abduction angle, external
rotation angle and elbow flexion angle; and was significantly and negatively correlated with the thoracic rotation
angle to the non-throwing side. These results demonstrated that there was a kinematic relationship between the
throwing elbow joint height and thoracic angle and the upper limb joints during the throwing motion. It was also
suggested that the throwing elbow joint height is affected by thoracic lateral flexion, shoulder abduction and el-
bow flexion, which are components of the arm slot that are involved in an increase in elbow varus torque.


