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要旨 J弘丘1 多数の巡動選手がスポ- "/傷害 (外傷および障害)の予防や。コンディショニングあるい

は治療を目的に錨灸治療を試み，効果を得ている しかしながら1 錨灸治療がスポーッi握手にどの程度

認識され，希望されているかを検討した報告は少ない そこでスボ Y選手のうち，本研究では高校野

球選手168名を対象にアンケート調査を行い，実態について検討した その結果， 74%の選手が傷害の

経験があり，そ白うち鈍灸の治療経験者は約40%であった スボーン領域における誠灸治療の存在の認

識は回答者の約60%，今後。錨灸治療を希望したいと思う者は約50%にみられた このことから高校野

球選手に限定した.!.B笠であったものの。スポーツ領岐における獄灸治療は.予想以上に高率に認識さ札

また期待されており 1 鎖灸治僚が今後さらに多く由スポーツ選手に用いられる可能性が示唆された

I はじめに

近年，競技だけでなく俗I;Ji WI逃やレクレーショ

ンなとを目的とした各租スポーツが普及し， スポー

ツ活動を楽しむ人が増加している.同時にスポー

ツ外傷 ・ 陣筈も地加する傾向にある それに対す

る医療体制として， 1982年に日本体育協会の公認

スポーツ ド クタ ー制度や日本経形外科学会， 日本

医師会のスポー γ医師の認定時IJ!([が発足した 19 

91年度からそれぞれの基礎研修部程が一本化され，

医師における制度は設えられつつある。

一方， 学会において.スポーツ傷害に対する誠

灸治療の宥効性に関する報告も最近多く発表され

ている2→入しかし，長II動選手において録灸治療

が具体的にどのようなスポ ー ッ傷害(外伝障害)

に用いられているのか. さらにどの程度認議され，

希望されているのかを検討した報告は少なく 7.8) • 

実態は十分に明らかにされていない. そこでスポー

ツ選手のうち ， 本研究では高校野球選手 168 名を

対象に鍛灸治療の笑態を制査し.検討した.

H 対象および方法

平成 4 年 11月から平成 5 年 2 月までの 4 カ月間

に調査を行った 対象は崎玉県私立A高校，石川

県立B高校守京都府立C高校， 溢賀県立D高校，

表 1 アンケートの対象となった各高校の人数と飯技レベル

高校名 人数 競技レベル

滋賀県立E高校の 5 校の高校野球

選手 168 名05歳から 18歳)であっ

た なお，各対象高校の競技レベ

ルは表 l の通りである埼玉県私立A高校 75名

石川県立B高校 22名

京都府立C高校 24名

滋賀県立D両校 17名

滋賀県立 E両校 30名

合計 己亙瓦l

全国大会ベスト 8

県大会ベス ト 8

府大会ベスト 8

県大会ベス ト 8

県大会 出場

データーの収集は町野球部民督

か指導者. 高校教諭を通じてアン

ケー 卜 用紙を配布し.対象者自身

が記入した，アンケー 卜 用紙は著

者らが独自に作成した用紙(表 2 ) 
をfIJいた

Key Words スポーパ話l!r Sports disorders, アンケー 卜調査 Quest ionnair ing, 
録灸治療 Acupunclure and fvloxibut綷n treatment, 高校野球 High school bascball 
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表 2 (1) アンケート用紙

スボー'Yft積書撃と議波発給遺書に関する意織調査

*この7 /ケー トは 5 分担で終りますのでご凶JJ:をお闘いいたします.

A 
身長 C 町1

体重 k g 

年齢 歳

性別 男 女

λ ポーツ歴について

¥ ¥ ¥¥  種目 大会出場経験 大会での結果

小学校

中学校

高等学校

現在

B 

など)31立県大会出場水泳(例

一週間の練習時間

月 ~金曜日

土曜日

日暇日

C 
時間

時間

時間

)
 

どか
ゆ

布・1
4
ブアヤ牟

，
る
品で球野現在のスポーツ種目とポジション (ex

í阻

|司同F ション|

D 

今までにスポーツ障害をおこした、あるいは今現在おこしていますか?

1 ) 
2) 

ある
ない

E 
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表 2 (2) アンケート用紙

27 

F あると答えた方、病名、または症状を嘗いて下さい。又、下図Gにその部位を
0で示してください。

病名。

または疲状

G (よくおこす怪我、 または大きな怪我など、どれか l つを記入して下さ"'-0 ) 

QWM

, 

H Eであると答えた方、どのようにして治しましたか?複数可)

1)トレーナーに c をしてもらった。
2) 銭灸 a銭治療

b 電気録
c 灸治療

3 )柔整(整骨) a マツサーヲ
b 低周波治療

4 )指圧、マッサージ
5 )整形外科 a 外用薬 (湿布、ぬり築、坐薬)

b 内服薬
c 注射
d 手術
e その他(内容

7l自分で治療した
内容

8) 何もせず紋置した
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表 2 (3) 7 '/ケート用紙

1 H での治療は幻~!I!がありましたか?

1 )あった
2 )なかった

J スポーツ障害の予防(怪我Xは筋肉痛をおこさない)ために普段、何を行なっ
ていますか ?複数可)

1)ウォーミングアップに充分時間 を使う。
2 ) ウォーミングアップにストレッチングを取り入れている。
3 )クールダウンに充分時間を使う。
4 ) クールダウンにスト レ y チングを取 り入れている。
5) アイシングをqjなっている。

6 )入浴に時間をかけている。
7l 家でマァサージを行なってい る。
8 )その他

K プ口 、 7"'<のスポーツ選手のなかには銭灸治療を受けて効果を得ているのを御
存知ですか ワ

1 ) はい
2 )いいえ

L 今ま で鍛灸治療を受り たことがありますかワ

1 )はい
2 )いいえ

また受けてみたいと思いますか?
1 ) はい
2 )いいえ

M 思わないにOを付けた人にお聞 きします。
これからどんな治療をうけたいですかヲ

1 )柔道整複
2 ) 按摩、 マァサージ
3 ) 指圧
4 )カイ ロ プラクティック
5 ) 猿形外科
6 ) 受けたく ない(自 己管理で充分)
7 )その他

御協力有鋭うございました
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調査の内容は，選手のポジソション，外傷・障

害の有無および部位，治療法とその効果，鍬灸治

療に対する認識なとであった なお調査に際し，

目的と芭義を十分に説明の後， 1m記名にて回収し

た.

国 結 果

アンケー 卜 調査の有効回答者は 168 名中 162 名

(96.4%)で平均 16.5 歳であり ， 選手の内訳 l主役

手 19名，外野手55名。 内野手67名，捕手18名であっ

た.野球歴は小学生より野球を行っている者 1 34

名 (82.7%) ， 中学生より行っている者19名(11.7

%)，高校生から行っている者9名 (5.6%) であっ

た なお一週間あたりの練習時間は平均24.6時間

であった。

1 野球による傷害の有無および部位

スポー ツ傷害の経験は突き指なと野球による外

傷を含めて，回答者のうちの 120 名 (74%) の選

手にみられたー ポジション別に分けると，投手15

スポーツ外傷

N= 54 (複数回答)

名 (78.9%)，外野手39名 (70.9%)，内野手48名

(7 1.6%)，捕手 1 8名 (857%) が傷害を経験して

いた また.野球段別に分けると . 小学生より野

球を行っている者は 103 名(76.8%) ， 中学生よ

り行っている者は 1 2名 (60%)，高校生になって

から行ゥている者は 5 名 (55.5%) が傷害を経験

していた

スポーツ傷害の部位の総数はl7<l部位であり.

1ft関節部が52部位 (298%) と&も多く ， 続いて

脱部が31部位(17.8%)，肩関節部24部位(137

%)， 足関節部20部位 (J 14%)，大腿部， I路関節

部それぞれ15部位 (86%) の順に多くみられ，

一人あたり平均1.5部位に傷害が見られた.

図 l に示すように，スポー ツ傷害のうち ， 外傷

は54部位であり 1 足関節部20部位(37%)，膝l調

節郎 15部位 (222%)，指部 7 部位 (1 2 .9 %) の

l順に多く見られた. 一方.陣害は 120部位であり 1

肘関節部48部位 (400%)，臥i部30部位 (25.0%) ，

肩関節部18部位(15.0%) の順に多く見られた.

スポーツ障害

膝関節鉱山目白』

下腿

N =120 (複数回答)

図 1 過去および現在白スポーツ外傷 ・障害の部位

スポーツ傷害 1 74部位のうち外傷は54部位!障害は 1 20部位であった 左はスポーフ外傷の幸いものから順に表わす
足関節部，膝関節部. 指部と続く.右はスポーツ嘩害の幸いものから順に表わす。肘関節部，腰部I 肩関節部と続 く
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2 治療者の選択について

表 3 はスポー ッ外傷・陣容を持つ 120 名が選択

した治療者を示している(複数回答上務形外科

医が最も多く 82名 (68.9%)，続いて柔道務復府日

名 (46.2%)，鍛灸師48名 (40 .3%)，指圧 ・マ ッ

サージ師25名 (2 1. 0%)，その他として， 自己管

理10名 (8 .4%)， トレーナー 10名 (84%)，放置

6 名 (5 %)であった 単独の治療者にかかって

いた者は45名 (37.5%) であり ， 組数以上の治療

者にかかっていた者は75名 (625%) であった

一人当たり平均約 2 ヶ所の治療機関を受診してい

fこ.

銀灸治療を選択した48名の学校別内訳は，京都

府立C高校生10名(選手のうち58.8%) 崎玉県私

立A高校生30名 (52%) ， 滋賀県立 E 高校生 5 名

066%) ， 滋賀県立D高校生 2 名 (13.0%) 石川

県立 B高校生 l 名 cl∞%)であった そのうち40

名 (83%) は他の治療機関も受療していた.その

内訳は，整形外科医が最も多く 30名.次に柔道整

復肺25名. 指圧・マッサー ジ師 1 2名であった.

3 鍛灸，古療について

銀灸の施術を受けた部位は74部位であった(図

2 ) 肘関節部が26部位 (35.1%)で最も多く 1

次いで肩関節郎と腰部が共に14部位Cl8.9%) で

あり.大腿部 7 部位 (96%) ， 足I量jjfrj部 7 部位

(96%)，膝関節部 4 部位 (5.4%) ， 下腿部と手

際i節部がそれぞれ l 部位 (1.3%) であった

表 3 傷害をもっ選手が選択した治療者

次に ， 銀灸治療は効果があったと自己申告した

のは65部位 (9 1.6%) であっ た 肘関節部が最も

多く 26部位， 次に肩関節部12部位， 腰部 12{部位.

足関節剖17 部位， 大腿由~ 6 昔I~位，膝!主l節剖~ 3 部位.

手関節部 l 部伎の順であった.

4 錬灸，古療の意識について

図 3 にスポーッ領域における銭灸治療の存在の

認識と経験.今後の希望に IMlする結果を示す ス

ポーッ領域における鉱灸治療の存在を認識してい

る者は97名 (59.8%) であり.治療経験者は48名

(29.6%)，今後機会があれば治療を希望する者は

80名 (49.3%) であった 学校別の内訳は， A 高

校45名 (60%) ， 日高校 2 名 (12 .5%) ， C 高校 8

名 (333%) ， D高校 11名 (647%) ， E高校 1 4名

(466%) であった.

実際に傷害を経験している者120名では，スポー

ツ領域における鍛灸治療の存在を認識している者

は77名 (64.2%)，経験している者は48名 (40 . 0

%) ， 鍛灸治僚を希望する者は68名 (56.0% )で

あった そのうち.鍛灸治療経験者のうち希望者

は31名 (64.5%) であり，非経験者72名のうち，

鉱灸治療希望者は37名 (514% ) であっ た

傷害を経験していない者42名のうち.スポーツ

領域における鍛灸治療の存在を認知している者は

20名 (47.6%) ， 銀灸治療を将来希望する者は 12

名 (285%) であった.

lV考案

整形外科医師が最も事<，続いて柔道整復師I 鍍金師となったー
なお1 回答は復数回答で行った

今回われわれが行った 5 校の野

球選手の調査の結果， 野球による

スポー ツ傷害の発症頻度が74% と

高く，渡会の報告別と同僚の傾向

が見られた.スポ ー ッ外傷におい

て，足関節部や駿関節制iが約 6 訓

を占めていたが. このことは野球

独自のスライディングやプロック

などの突発的な外力が足関節や股

関節に強い負荷を与えられるので，

外傷を受け易いためと思われる.

一方，使いすぎ症候群の一つであ

1 整形外科医師 68.9% 

2. 柔道整復師 46.2% 

3 銭・灸飾 40.3% 

4 指圧・マッサージ師 21.0% 

5 その他 2 1 日%

トレーナー (8.4%) 

自己管理 (8.4% ) 

放置 (5.0%) 
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26部位
N=74 

図 2 鍍灸を施術された部位

鈍灸治療を受けた48部位のうち，肘関節部が最も事 < ， 次に肩関節部，腹部f 大腿部，)E関節部と続く
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図 3 スポーツ領域における銭灸治療の認織， 経験および希望

Eヨ全体
匿~傷害経験者

未経験者者

スポーツ領域における縦長治療の存在を沼知している者は約6()%であ っ た鈍灸治療の経騒のある者は約30% ，
今後， 銭灸治療を希望する者は約印%に見られた また。 スポーツ傷害経厳者だけでみてみるとそれぞれ約65
%. 約40%. 約 55%であった 傷害を有しない未経験者はそれぞれ約50%. 0 %。約30%であ った

31 
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るスポーツ障害は，肘関節制日， 服部.肩脱l節部の

3 部位で全障害の約 8 i'fIJを占めた これは甲子闘

をめざしての本格的な練習で，投球過多による肩，

肘への過剰な負荷宇田肢を要するパッティングに

よる腰部への過剰な負荷などにより防害が生じた

ためと考えられる.

東京都衛生局が1990年に調査した「東洋医学に

関する都民芯識の分析調査報告書」において10)，

青年ltJlの鍛灸受療率は 14.6% とされており。今回

の調査と比較すると 句 高校野時選手の鍛灸受療率

は296%と約 2 倍であったー高校野球選手全員の

スポーッ領岐における鎖灸治療の認識度は59.8%

と高く，今後鍛灸治療を受けてみたいと希望する

者も49.3% と高率を占めた. fi昌筈経験者と傷害未

経験者において鍛灸治療の認識と希望について比

較すると . 銭灸治療の認識は64.2%対47.6%，希

望は56.0%対28.5%であり，傷害経験者で高率で

あった 川原らの調査報告1 ])で も，オリンピック

強化選手のようなトップアスリートの傷害率は85

%であるが， 43%の選手は医師以外の治療に頼り.

その約 7 割が鍛， 灸， マッサージや挫'~t院などの

受診を経験しており，傷害経験者においては高い

頻度で鍬灸治療が選択されている このように傷

害経験者全体に織灸治療経験者や希望者が多いこ

と，特に傷害経験者のうちの鍛灸治療非経験者の

約50%の者が銭灸治療を希望していることから，

今後の銀灸受療者の増加が見込まれる。

鈴木らの調査報告12)によると ， クラブ単位でマッ

サージや鍍灸治療を受療する際， 595%の者に料

金目 39 . 5%の者に時間帯などが問題となっている

この点において，施術者側の対応.さらには行財

政を含めた何らかの解決法(例えば鎖灸の保険治

療による低料金化など)により，より多くの受療

者の獲得が期待できるものと思われる しかしな

がら， 各高校聞の録灸受1資率および銭灸受療の希

望にかなりの相違が認められた これは全体的に

は高校野球選手において餓灸の浸透度は一般より

も高いと考えられるが，学校間においてはクラブ

(野球部)単位での口込みの状況や紙灸治療に対

する認識の違いにより，差が生じたのではないか

と思われる 今後調査対象を広げてさらに検討す

ることが必要と思われる

次に，鍛灸治療により最も多く治療され，効果

のあった部位として，肘関節部が多くみられた

この部位では一般にいわゆる野球1/1が多くみられ

るが，高納寺!のは， 高校野琢選手の肘|民lüríの傷害

には野球肘，上l腕骨小頭離断性骨軟骨炎，上腕骨

内側上顎裂離骨折が約6i'f11を占めていると報告し

ている. したがって。 鍛灸治療により)j寸の痛みを

緩和させても，鎮痛後早期に同憾の投球動作を続

けて行えば， 上腕骨小頭離断制官軟骨炎， 上腕骨

内側上顎裂離骨折に進行する危険性もある そこ

で綴灸肺と整形外科医が協力し，傷害に応じた治

療手段やクラブ活動を含めた生活指導を検討する

ことが望ましく，このようなことが可能な医療体

制が必要であると考えられる

終わりに，東京都衛生局が行った「専門家・有

識者における東洋医学の怒識調査報告普」川では

東洋医学の問題点の中で，専門家の育成，研修機

能が不十分である等の窓見が多かった。このこと

から.多くの銭灸師が研修に参加し.全体のレベ

ルが早〈向上することが期待さ れる

V まとめ

l 高校野時選手168名にアンケート 調査を行い，

有効回答者 162 名のうち，スポーツ傷害の経験

は74%に見られた。外傷は足関前J，膝関節， 指

のj頓に多く，使いすぎ症候群の l つである障害

は肘関節，腰， 肩関節の順に多く見られた

2 スポーッ傷害経験者の約40%が鍛灸治療を経

験していた

3 全体の鍛灸治療の認識は59 . 8%，過去の治療

経験は296%であり ， 今後鍛灸治僚を希望する

者は49.3%であったが，誠灸治療の認識と今後

の治療希望者は，傷害経験者の方が未経験者に

比し高率であった

4 鍛灸治療の認識と今後の治療希望者の率はか

なり高く，鋪灸受療者の今後の増加が期待でき

るものと思われた
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Fact-finding in Acupuncture and Moxibustion Treatment 

on High School a゚seball Players 

HATTORI Hiroyuki ' , KATAY AMA Kenji ' , KATSUMI Yasukazu' , 
MATSUMOTO Tadasu ヘ KANAYA Syouic hi ' , IKEUCHI Taka haru ' , 

OCHI Hideki' and J-IIRASA W A Yasusukぷ

1 Departmenl of Orthopαedic Surgery , Meiji CoUege oJ Or四ntal Medιcme 

2Depαrlment o[ Second Clinic 0/ Orientα 1 Medicine , i.¥4eiji College o/Oriental .Medicine 
3 Departmenl 0/ Orlhopαedic Surgery , Kyoto Prefectural Uniuersity 01 Medicine 

Summary: ¥Ve �vestigated the recognition and application of 8cupuncture and moxibusｭ
tion treatments in 168 baseba¥l players among highschool 

According 10 our survey , 74% of rcspondanls suffered from spor回 d i so rders ， and 

about 40% of them were trcaled with acupuncture and moxibustion. and about 60% knew 
about acupuncture and moxibustion lreatmenls for sports disorders. mareover , about 50% 
hoped to undergo acupuncture and moxibustion lreatmenls for sporls disordcrs in lhe 

fu tu,"e 
'fhis study revealed that many baseball playcrs in high school rccognized acupuncture 

and moxibustion lreaLmenls and hoped to undergo such therapy" Thissuggests that acupu 

ncture and moxibustion trcalmenLs will becomc more popuJar among athleLes 


