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原原 著著立位時の足部形態が走行時の
足部キネマティクスに与える影響：
接地パターンによる差異の検討
The effects of static foot alignment on kinematics of rearfoot, midfoot and
forefoot during running depend on the foot strike pattern
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〔要旨〕 立位時の足部形態が走行時の足部キネマティクスに与える影響を走行時の足部接地パターン別
に検討した．健常成人男性 23名を Foot Posture Index-6により回内足群と回外足群に群分けし，トレッ
ドミル走行（12km/h）における立脚相の内側縦アーチ角，下腿に対する後足部角度，後足部に対する中
足部角度，中足部に対する前足部角度を三次元動作解析装置にて算出した．これらパラメーターの最大値
と初期接地から最大値までの角度変化量（変化量）を，走行時の足部接地パターン（後足部接地または前・
中足部接地）別に回内足群と回外足群のそれぞれで群間比較した．後足部接地例では回内足群（n＝4）は
回外足群（n＝6）に比し，中足部外がえし角度変化量が有意に大きかった．一方，前・中足部接地例では
回内足群（n＝8）は回外足群（n＝5）に比し，中足部内がえし角度最大値は有意に大きく，後足部背屈角
度および中足部外転角度変化量は有意に低値を示した．内側縦アーチ角に関しては両接地パターンとも
に両群間に有意差を認めなかった．本研究は立位時の足部形態が走行時の足部キネマティクスに与える
影響は足部接地パターンにより異なる可能性を示した．したがって，ランニング障害の発生メカニズムに
は足部形態および足部接地パターンが関与している可能性があり，両者を考慮した動作観察および評価
が必要である．

緒 言

ランニングにより関節や筋・腱，骨などに発生
する障害をランニング障害とよび，ランナーの
20%以上がランニング障害の経験を有してい
た１）．ランニング障害の危険因子の一つに立位時の
過度な足部アライメント異常があり，回内足（低
い内側縦アーチ高）では①下肢の内側部，②軟部
組織（主に膝蓋腱や足底腱膜炎），③膝関節に障害

が多く発生し，回外足（高い内側縦アーチ高）で
は①下肢の外側部，②骨（主に中足骨や脛骨），③
足部・足関節に障害が多く発生することが報告さ
れている２）．また，立位時の足部回内が大きい例は
走行時の内側縦アーチの低下が大きいと報告され
ていることから３），回内足と回外足によって生じる
ランニング障害の傾向の違いは，走行中の足部キ
ネマティクスと関連している可能性がある．
回内足群は回外足群に比べ，後足部外がえし角

度変化量には差を認めたと報告した研究がある一
方で，差を認めなかったと報告した研究もあり，
立位時の足部形態と走行時の足部キネマティクス
の関係性に一致した見解は得られていない４，５）．そ
の要因の一つに，足部接地パターンを考慮してい
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図 1　赤外線反射マーカー貼付位
置

ないことが考えられる．走行時の足部接地パター
ンは主に後足部接地，中足部接地，前足部接地に
分類される６）．Pohlらは，後足部接地パターンは前
足部接地パターンに比べ，後足部外がえし角度最
大値が増大し，後足部外がえしおよび外旋角度変
化量は減少していたことを報告している７）．これら
のことから，足部接地パターンにより立位時の足
部形態が走行時の足部キネマティクスに与える影
響が異なる可能性がある．
歩行時の内側縦アーチの低下には後足部運動に
加え，中足部と前足部運動が相関性を有するた
め８），後足部だけではなく，中足部や前足部にも着
目する必要がある．しかし，走行中の中足部や前
足部運動に関する研究は少なく，立位時の足部形
態と足部接地パターンで後・中・前足部キネマ
ティクスを検討した研究はない．よって，本研究
の目的は立位時の足部形態が走行時の後足部，中
足部，前足部キネマティクスに与える影響を異な
る足部接地パターンで検討することとした．

対象と方法

1．対象
対象は健常成人男性 23名とした．本研究の被験

者の競技歴は，野球 8名，ソフトテニス 6名，陸
上 5名，ラクロス 2名，アルティメット 1名，体
操競技 1名であった．除外基準は下肢の手術歴・
骨折歴を有する者および過去 6ヶ月間に筋骨格系
疾患あるいは心血管疾患を有する者とした．解析
対象は利き脚とし，利き脚の定義はボールを蹴る
際に用いる脚とした．尚，本研究は本学倫理委員
会の承認を受けており，対象には実験前に実験に
関する説明を十分に行い，書面による同意を得た
（承認番号：16-76）．
2．立位時の足部形態評価
本研究において，立位時の足部形態評価には，
歩行時の足部キネマティクスと高い相関性を有し
ていることが報告されている Foot Posture
Index-6（FPI-6）を用いた９）．FPI-6は視診および触
診に よ り 後・中・前 足 部 を 総 合 的 に 評 価
し，－12～＋12の 25段階でスコア付けできる．そ
のスコアによって，過回内足（－12～－5），回内
足（－4～－1），通常足（0～＋5），回外足（＋6～
＋9），過回外足（＋10～＋12）に分類できる１０）．先
行研究において，高い検者内及び検者間信頼性が
報告されており１０），本研究においても級内相関係

数を用いて評価し，検者内信頼性は 0.85（95％信
頼区間：0.65～0.98）であり，検者間信頼性は 0.94
（95％信頼区間：0.88～0.99）であり，高い信頼性
を認めた．
本研究の被験者を FPI-6で分類した結果，過回
内足例は 0名，回内足例は 12名，回外足例は 10
名，過回外足例は 1名，であった．回内足例 12
名を回内足群，回外足及び過回外足例計 11名を回
外足群とした．
3．動作課題および計測
被験者に対する課題はトレッドミル上での裸足

走行（12km/h）とした４，５，１１～13）．足部接地パターン
に関して指示は行わず，被験者本来の足部接地パ
ターンで課題を実施した．また，トレッドミル走
行に適応させるため，3分間走行させた．3分間経
過後の 5ストライドを，三次元動作解析装置
（EvaRT4.3.57，Motion Analysis Co.，CA，USA）と
赤外線カメラ 7台（Hawk camera，Motion Analy-
sis Corp.；サンプリング周波数 200Hz）を用いて
記録した．Leardiniらのmulti-segment modelに
従い，被験者の利き脚の下腿・足部の 16点のラン
ドマークに加えて，立脚相同定のために大転子お
よび大腿骨外側上顆の 2点の計 18点に赤外線
マーカーを貼付した（図 1）１４）．先行研究により，
Leardiniらのmulti-segment modelは歩行時の
後・中・前足部キネマティクスにおいて高い再現
性が報告されている（coefficients of multiple cor-
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表 1　被験者情報

後部接地走行 前・中足部接地走行

回内足群 回外足群 回内足群 回外足群

被験者数 4 6 8 5
年齢（歳） 21.5±1.7 21.7±2.1 20.4±1.2 21.4±1.7
身長（cm） 171.0±5.3 172.1±3.4 171.6±4.9 169.5±3.1
体重（kg） 67.0±4.7 65.7±5.7 66.9±7.2 62.3±8.3
BMI（kg/m2） 23.0±1.7 22.2±2.2 22.7±2.0 21.7±3.0
FPI-6 6.8±1.0† －2.0±0.6 6.8±0.8＊ －3.0±1.7
データは平均値±標準偏差を示す．
＊：前・中足部接地における，回内足群と回外足群の有意差を示す（P＜0.001）
†：後足部接地における，回内足群と回外足群の有意差を示す（P＜0.001）

relation＞0.74）１５）．
4．データ解析
Visual 3D（C-motion Inc., MD, USA）を用い，下
腿に対する後足部（以下，後足部），後足部に対す
る中足部（以下，中足部），および中足部に対する
前足部（以下，前足部）の角度を算出した．また，
①アキレス腱付着部マーカーを床面に垂直に投影
した点，②載距突起マーカー，③第 1中足骨頭マー
カーを矢状面に投影した 3点でなす角を内側縦
アーチ角として算出した．この内側縦アーチ角は，
臨床的に用いられている X線撮影法における内
側縦アーチの評価を考慮し，定義された角度であ
る１６）．なお，安静立位時の角度を 0度とした．角度
の正の値は外がえし・外旋（転）・背屈・アーチ
の低下を示す．立脚相における後・中・前足部の
外がえし・外旋（転）・背屈と中・前足部内がえ
しの各角度最大値および初期接地角度と角度最大
値の差（以下，変化量）を算出した．
立脚相はマーカーの加速度および膝伸展角度か
ら同定した．初期接地は，後足部接地の場合は踵
骨下部マーカーの垂直加速度がピークを迎えた時
点とし，前・中足部接地の場合は第 2中足骨頭
マーカーの下方加速度が 0の時点とした１２）．足部
離地は膝伸展角度（外果と腓骨頭を結んだ線と，
大腿骨外側上顆と大転子を結んだ線が空間上でな
す角）が最大となった時点とした１１）．また，走行時
の足部接地パターンは踵骨下部マーカーと第 5中
足骨頭マーカーのピーク加速度のタイミングの差
より判定した１７）．第 5中足骨頭マーカーがピーク
加速度を迎えた瞬間から踵骨下部マーカーがピー
ク加速度を迎えた瞬間を差し引き，その差が
－5.49ms以下を前足部接地，－5.49～15.2msを中
足部接地，15.2ms以上を後足部接地とした１７）．

5．統計学的解析
足部接地パターンは前・中足部接地走行と後足

部接地走行の 2分類とした１８）．立位時の足部形態
および走行時の足部接地パターンにより，後足部
接地例における①回内足群と②回外足群，前・中
足部接地例における③回内足群と④回外足群の 4
群に分類した．後足部接地例における回内足群と
回外足群および前・中足部接地例における回内足
群と回外足群で，人口統計学的データおよび角度
最大値，変化量を群間比較した．群間比較に先立
ち，Shapiro-wilk検定を用いて，各角度最大値およ
び変化量の正規分布を確認した．正規分布が仮定
された場合は対応のない t-検定を，正規分布が仮
定されなかった場合はMann-Whitneyの U検定
を用いて群間比較を行った．本研究は足部接地パ
ターンで 2つのグループに分類し，回内足群と回
外足群を比較しているため，有意水準は Bonfer-
roni補正を行い，P＜0.025とした．統計学的解析
には IBM SPSS Statistics version 25（IBM Co., Ar-
monk, NY, USA）を用いた．また，効果量（ESs）
の 算 出 に G*Power 3.1（Universität Kiel, Ger-
many）を用いた．

結 果

後足部接地例において，回内足を呈した例は 4
名，回外足を呈した例は 6名だった．FPI-6のスコ
アは有意な群間差を示した（P＜0.001）．その他，
身長，体重等の人口統計学的データに有意な群間
差は認めなかった（表 1）．前・中足部接地例にお
いて，回内足を呈した例は 8名，回外足を呈した
例は 5名だった．FPI-6のスコアは有意な群間差
を示した（P＜0.001）．その他，身長，体重等の人
口統計学的データに有意な群間な差は認めなかっ
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表 2　後足部接地例における回内足群と回外足群の足部キネマティクス

後足部接地走行
最大値 変化量

回内足群 回外足群 P値 ESs 回内足群 回外足群 P値 ESs

内側縦アーチ 9.4±1.1 6.1±2.6 0.042 1.7 12.2±1.8 12.7±1.7 0.662 0.3
後足部 外がえし 1.9±1.5 4.4±1.5 0.032 1.7 6.9±1.3 6.3±2.6 0.690 0.3

外旋 2.4±1.7 2.3±0.8 0.902 0.1 3.5±3.1 3.4±0.9 0.929 0.1
背屈 12.2±1.1 11.5±2.3 0.600 0.4 10.7±1.8 12.8±1.2 0.052 1.4

中足部 外がえし 3.9±1.7 3.7±2.6 0.913 0.1 7.9±0.9⁑ 5.3±1.3 0.009 2.3
内がえし －5.3±1.8 －3.4±1.9 0.160 1.0 －1.3±1.2 －1.8±1.4 0.550 0.4
外転 1.3±0.8 3.5±3.2 0.201 1.0 1.2±1.1 2.4±1.9 0.294 0.8
背屈 12.2±1.4 10.2±0.6 0.051 1.9 13.9±1.2 12.4±3.4 0.286 0.6

前足部 外がえし 1.6±1.1 3.6±3.9 0.360 0.7 3.0±1.6 1.3±0.5 0.037 1.4
内がえし －2.1±0.8 0.1±3.3 0.055 0.9 －0.7±0.3 －2.1±1.3 0.068 1.5
外転 3.0±1.5 2.8±1.2 0.750 0.2 0.6±0.8 2.6±3.1 0.165 0.9
背屈 3.2±1.3 3.9±3.3 0.831 0.3 1.5±1.3 6.4±9.0 0.136 0.8

データは平均値±標準偏差を示す．正の値は，アーチの低下，外がえし，外旋（転），背屈を示す．
ESs：効果量
⁑：回内足群と回外足群における，有意な差を示す（P＜0.025）．

表 3　前・中足部接地例における回内足群と回外足群の足部キネマティクス

前・中足部接地走行
最大値 変化量

回内足群 回外足群 P値 ESs 回内足群 回外足群 P値 ESs

内側縦アーチ 5.8±3.0 7.0±4.6 0.583 0.3 15.0±2.5 14.5±3.9 0.884 0.2
後足部 外がえし 2.7±1.4 3.6±3.7 0.523 0.3 5.6±2.6 6.5±3.0 0.578 0.3

外旋 0.4±2.0 4.0±3.3 0.032 1.3 3.5±0.9 5.7±2.3 0.097 1.3
背屈 9.1±2.2 9.8±4.4 0.679 0.2 14.6±2.8⁑ 19.1±3.4 0.024 1.4

中足部 外がえし 3.5±1.4 5.8±2.4 0.046 1.2 6.1±2.1 5.5±1.6 0.597 0.3
内がえし －4.7±2.1⁑ －0.6±2.8 0.012 1.6 －2.1±1.5 －0.9±0.9 0.159 0.9
外転 1.2±1.2 0.4±4.1 0.558 0.3 1.8±0.7⁑ 3.7±1.2 0.002 2.1
背屈 10.0±2.0 10.3±0.6 0.689 0.2 14.9±2.3 15.3±2.2 0.754 0.2

前足部 外がえし 2.9±1.8 0.2±2.4 0.044 1.2 1.2±1.8 1.4±1.3 0.558 0.1
内がえし －0.3±1.9 －3.1±2.2 0.030 1.4 －1.9±1.4 －1.9±1.3 0.993 0.0
外転 2.8±0.9 3.8±0.9 0.061 1.2 0.3±0.5 1.0±0.9 0.185 0.9
背屈 2.7±0.8 3.8±1.9 0.167 0.8 3.2±1.7 4.3±0.6 0.207 0.8

データは平均値±標準偏差を示す．正の値は，アーチの低下，外がえし，外旋（転），背屈を示す．
ESs：効果量
⁑：回内足群と回外足群における，有意な差を示す（P＜0.025）．

た（表 1）．
1．後足部接地例における回内足群と回外足群
（表 2）

回内足群は回外足群に比し，中足部外がえし角
度変化量が有意に増大していた（P=0.009，ES=
2.3）．その他の角度に有意な差は認めなかったが，
回内足群は回外足群に比し，内側縦アーチ角最大
値（P=0.042，ES=1.7）および前足部外がえし角度
変化量（P=0.037，ES=1.4）が増大傾向にあった．
一方で，回内足群は回外足群に比し，後足部外が
えし最大値が減少傾向にあった（P=0.032，ES=

1.7）．
2．前・中足部接地例における回内足群と回外
足群（表 3）

回内足群は回外足群に比し，中足部内がえし角
度最大値が有意に増大し（P=0.012，ES=1.6），後足
部背屈角度変化量（P=0.024，ES=1.4）および中足
部外転角度変化量（P=0.002，ES=2.1）が有意に減
少していた．その他の角度に有意な差は認めな
かったが，回内足群は回外足群に比し，前足部外
がえし角度最大値が増大傾向にあった（P=0.044，
ES=1.2）．一方で，回内足群は回外足群に比し，後
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足部外旋角度最大値（P=0.032，ES=1.3）および中
足部外がえし角度最大値（P=0.046，ES=1.2），前足
部内がえし角度最大値が減少傾向にあった（P=
0.030，ES=1.4）．

考 察

本研究は異なる足部接地パターンにおいて，立
位時の足部形態が走行時の足部キネマティクスに
与える影響を検討した初めての研究である．本研
究結果から，後足部接地例と前・中足部接地例の
それぞれにおいて，立位時の足部形態が走行時の
足部キネマティクスに与える影響が異なることが
明らかになった．また，回内足群と回外足群の間
に見られた走行時のキネマティクスの相違は，足
部接地パターンによって異なる特徴を示した．し
たがって，立位時の足部形態と走行時の足部キネ
マティクスの関係性に関して一致した見解が得ら
れない要因の一つに足部接地パターンが関与して
いる可能性を示した．
後足部接地例の回内足群は回外足群に比し，中
足部外がえし角度変化量に有意な増大を認め，前
足部外がえし角度変化量に増大傾向を認めた．歩
行時の内側縦アーチの低下に前足部外がえしが関
係していることから８），回内足群において中・前足
部が外がえしすることで内側縦アーチ角最大値が
増大（内側縦アーチが低下）する傾向を示した可
能性がある．本研究結果から，後足部接地例では
立位時に足部回内（外）を呈するものは走行時に
も内側縦アーチ高が低下（上昇）に関係する足部
運動を呈する可能性がある．しかし，後足部外が
えしは回内足群で減少傾向を示した．距骨下関節
外がえし肢位は中足部の可動性を増大させる可能
性が報告されている１９）．本研究において，後足部外
がえし角度が小さかったことで，中足部外がえし
以外に中足部運動は有意に増加せず，内側縦アー
チ角に有意な差を認めなかった可能性がある．
前・中足部接地例において，回内足群と回外足
群において内側縦アーチ角に有意な差は認められ
なかった．立位および歩行時の内側縦アーチの低
下には後足部外旋・背屈や中足部外転，前足部内
がえしが関係することが報告されている８，２０）．回内
足群が回外足群に比し，各足部キネマティクスが
有意に減少もしくは減少傾向を示したことで，
前・中足部接地例において内側縦アーチ角に群間
差が認められなかったことが考えられる．健常ラ

ンナーにおいては，回内足群は通常足群に比し，
足部内在筋の筋厚が高値を示したことが報告さ
れ２１），また，前足部接地は後足部接地に比し，内側
縦アーチを支持する母趾外転筋や短母趾屈筋の筋
活動が増加することが報告されている２２）．本研究
の対象は健常者であるため，前・中足部接地例に
おける回内足群は，足部内在筋の活動により内側
縦アーチ角の増大（アーチの低下）が認められな
かった可能性がある．一方で，回外足群において
足部モビリティが高い群と低い群で走行時の足部
キネマティクスを比較した研究では，モビリティ
が低い群で後足部外旋角度変化量が増大してい
た１３）．本研究において，足部モビリティは検討して
いないが，回外足群が回内足群に比し，後足部外
旋角度最大値の増大傾向などを示したことに足部
モビリティが影響している可能性がある．今後は
足部内在筋の筋形態や筋活動，足部モビリティの
影響を検討する必要がある．本研究結果より，前・
中足部接地例では立位時の足部回内（外）を呈す
る例が，走行時にも内側縦アーチ高が低下（上昇）
する足部運動を呈するわけではないことを示し
た．
先行研究３）と同様に，後足部接地例では立位時の

足部回内を有する例は，走行時の内側縦アーチも
低下する傾向にあったが，前・中足部接地例では
立位時の回内足群と回外足群の間で，走行時の内
側縦アーチの高さに差を認めなかった．これは走
行時の足部キネマティクスの変化が関係している
可能性がある．本研究結果は，走行時の足部キネ
マティクスを評価する際に立位時の足部形態に加
え，足部接地パターンを考慮する必要性を示した．
また，後足部接地例は前足部接地例に比し，ラン
ニング障害の既往が多かったことが報告されてお
り１８），本研究で認めた立位時の足部形態が走行時
の足部キネマティクスへ与える影響の相違が関与
している可能性がある．
本研究の限界の 1つに，健常成人を対象とした
ことが挙げられる．本研究で認められた足部キネ
マティクスの相違が障害に関係しているかは明ら
かではなく，前向き研究を行い本研究結果と障害
発生との関係を明らかにする必要がある．2つ目
に被験者数が少なかったことである．本研究結果
においては効果量が高い値を示しており，被験者
数は少なかったが臨床的意義を有する結果を示し
たと考えられる．3つ目に，一つの走行速度（12
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km/h）のみの検討であったことがあげられる．先
行研究において，走行時の足部接地パターンは
17.6～19.3km/hの間で後足部接地から中足部ま
たは前足部接地に変化する例があることが報告さ
れている２３）．そのため，本研究における被験者にお
いても，より速い速度では足部接地パターンが異
なった可能性がある．4つ目に，本研究の被験者は
男性のみであったことがあげられる．先行研究に
おいて，走行時の足部キネマティクスは女性と男
性で異なることが報告されており２４），女性におい
ては本研究と異なる結果を示す可能性がある．5
つ目に，現在スポーツを行っている者が少なく，
また，各群において競技歴が異なることがあげら
れる．競技歴は本研究結果に影響を与える可能性
があり，本研究結果の解釈には注意が必要である．
最後に，足部モビリティや下肢筋活動を測定して
いないことである．本研究で見られた立位時の足
部形態と走行時の足部キネマティクスの関係性を
明らかにするために，足部モビリティや下肢筋活
動を測定する必要がある．

結 語

立位時の足部形態が走行時の足部キネマティク
スに与える影響を異なる足部接地パターンで検討
した．後足部接地例と前・中足部接地例において，
立位時の足部形態が走行時の足部キネマティクス
に与える影響は異なった．
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The effects of static foot alignment on kinematics of rearfoot, midfoot
and forefoot during running depend on the foot strike pattern
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〔Abstract〕 The purpose of this study was to investigate the effects of static foot posture of the kinematics of
rearfoot, midfoot and forefoot during running with rearfoot strike or mid- and forefoot strike pattern. Twenty-
three healthy men were evaluated by foot posture index-6 and classified with pronated or supinated foot. Medial
longitudinal arch angle (consisting of the markers of first metatarsal head, sustentaculum tali, and point on floor,
which were projected vertically from calcaneus marker) and multi-segmental foot kinematics (rearfoot relative to
shank, midfoot relative to rearfoot, and forefoot relative to midfoot) during barefoot running on treadmill were
measured using a three-dimensional motion analysis system. In rearfoot strike pattern, the pronated feet group
had significantly greater midfoot eversion excursion than the supinated feet group. Meanwhile, the pronated feet
group had significantly greater peak of midfoot inversion and smaller rearfoot dorsiflexion and midfoot abduction
excursion in mid- and forefoot strike pattern. The findings of this study showed that the strike pattern and static
foot posture are related to the kinematics of the rearfoot, midfoot, and forefoot during running. The kinematics
were affected by static foot posture and strike pattern.


