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第1章緒言

ストレッチは、筋および結合組織を対象とした運動前後の柔軟性、粘弾性の獲得を目

的としている。その効果は関節可動域の拡大、筋緊張の低下、疲労回復、血流増加、傷

害予防があると報告されており 1)、ウォーミングアップやクールダウンにおける代表的

なコンディショニングプログラムとして、リハビリテーションやスポーツ現場などで幅

広く用いられている。特に、一般的に広く認知されている代表的なストレッチとして、

筋肉を持続的に伸張させる静的ストレッチ (StaticStretch:以下SS)がある。

SSは、関節可動域の最終域で停止し、物理的に短縮している筋肉を引き伸ばすこと

で筋柔軟性を拡大させるだけではなく、その施行後に血流を改善させ、筋硬結の性状を

正常化することによって、自動的および他動的な伸縮性を回復するとされている 2)。ま

たおは弾みをつけず、持続的に伸張することから、筋に対する安全性は高く、かっ簡

易的であるため、セルフ・コンディショニングとして多くの人に用いられている。 SSを

実施する人の割合は多く、ウォーミングアッフ。におけるストレッチの使用率に関するア

ンケート調査を山口ら 3)が行った結果、対象とした高校および大学の硬式野球部全 30

チームがスタティックストレッチを実施していると回答していた。また、米国における

大学生アスレティックトレーナー521名を対象とした調査では、 60.6%が SSを推奨し

ているとの報告がある 4)。

しかし，近年では SSを30秒以上行うと、最大で約 9.5%の筋力低下が起き 5)、その

効果が 120分間持続することが報告されている 6)。つまり、長い時間の SSは筋力およ

び、筋ノミフォーマンスに対しては望ましくない可能性がある、と考えられている。そのた

め、ストレッチの実施時間を短縮する方法が提唱されている。しかし、 Bandyらは 7)、

健常者を対象に 15，30， 60秒の群に分けてハムストリングスのストレッチを 1日1回

6週間施行したところ、 30秒と 60秒のみで可動域が有意に向上したと報告している。

したがって、 SSの時間短縮(15秒)は、 SSによる関節可動域向上の効果を妥協する事と

なる。したがって、効果的なおを行う為に 30秒以上筋を伸張させることが望ましいの

であれば、直後の筋力低下は必然的な結果となることから、運動直前に実施する SSの

施行自体が疑問視されている。

近年、ストレッチ効果を有し、ウォーミングアップとクールダウン効果が期待できる

機器が多く見受けられる。その Iつにフォームローラー型で、局所的振動刺激を有する



ストレッチロール⑧((株)ドリームファクトリー， ]apan;以下 SRつがある。 SR骨はローラ

ー上に身体部位を置き、自重で、ローラーに圧力を加えながら転がすトレーニング機器で

ある。 3分間に約 1万四筋肉を振動させることで、関節可動域の拡大が認められている

ことから、スポーツジムやリハビリテーション分野で用いられている。また、フォーム

ローラーは転がり運動によって、筋柔軟性の向上が認められていることから 8)、SR⑧も同

様の効果が期待できると考える。

これまで SSがパフォーマンスに及ぼす影響について検討した研究は数多く行われて

いる。しかし局所的振動刺激機器である SRQO)の効果について、検討した報告はほとんど

ない。
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第2章 関連文献の考証

本章では、第 1節で SSによって筋が伸張するメカニズムと、筋力低下を引き起こす

要因について述べ、第 2節では SRQ')の形状であるフォームローラーと SR申の機能に備わ

っている振動刺激が及ぼす効果について、第 3節ではメカニカルストレスによる酸化ス

トレス反応について考証し、最後に本研究の意義を述べる。

第 1節静的ストレッチ (SS:Static Strech) 

(1)単回による SSによって筋が伸張するメカニズム

SSで筋を伸張した時に、筋および結合組織からの抵抗が生じた時点で保持すると、

筋腿移行部に多く存在するゴ、ルジ腿器官がその刺激を受容し、求心性 1b神経線維を介

して、脊髄後角までインパルスが伝播され、脊髄内で、脊髄前角細胞とシナプス結合し

ている介在ニューロンが 1b神経線維からの信号を受け取る 9)。介在ニューロンは脊髄

前角細胞の電位を下げる働きがあるため、結果的に前角細胞の脱分極を抑制し、 1b抑

制を生じさせる lぺ1b抑制は筋の伸張刺激が腿へ加わることで、支配筋の筋緊張を低
下させる自己抑制機能を有している。この結果、 SSは筋緊張を抑制することから、運動

前後に筋緊張を低下させる目的として、スポーツ選手のみならず一般の人々にも広く受

け入れられている。また、筋緊張の低下により、血液循環が向上し、血液循環の改善が

疲労物質の除去に関与するとされている 11)。

しかし、 SSで筋を過度に伸張させると、筋紡錘が機能し、筋が過度に伸張して傷害を

起こさないように、反射的に筋を収縮させる伸張反射が生じ、筋緊張が高まってしまう

とされる 11)。したがっておは、伸張反射が生じないように、反動をつけず、ゆっくり

筋肉を引き伸ばすことを考慮して実施する必要がある。

(2) SSが筋力低下を引き起こす要因

SS実施後、筋・筋パワーの低下により、競技パフォーマンスの低下が懸念されてい

る。筋腿の変化として、筋の長さ 張力関係の変化 12)、スティフネス低下による力の伝

導効率の低下 13)が関与することが指摘されている。これは筋や腿の弾性力の減少によ

り、筋収縮力が低下し、腿から骨への力の伝導効率が下がることが示唆されている 14)。

また、筋が伸張されることによって、筋の長さ-力関係あるいは速度-力関係に変化を来
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し、最大の力発揮ができる至適な筋長ないし収縮速度が変化し、筋出力が減少すること

がパフォーマンス低下の一因であると考えられている 14)。また、演田らは 15)、ストレツ

チングにより引き起こされる筋出力低下の神経学的な原因として，運動単位の活動性・

インパルスの発射数・頻度を減少させること、それに加えて伸張反射の感受性を低下さ

せることであると述べている。

これまで、様々な筋群を対象に SSが筋力および筋ノミワーへ与える影響について数多

くの検討が行われてきた。しかし、 SSによる筋力上昇を明らかにした報告は少なく、筋

力低下を確認している報告が多いとされている 16)。

第2節局所的振動刺激機器:ストレッチロール(SR)⑧

(1)フォームローラーの効果

フォームローラーはローラーを反復させながら、筋紡錘やゴ、ルジ腿器官を直接的かっ

広範囲に刺激するローラーマッサージ機器であり 17)、主にリハビリテーションやスポ

ーツジムで使用されている。

フォームローラーの効果として Macdonaldらは 18)、関節可動域の拡大、垂直ジャンプ

の高さが増加したことを報告している。特に関節可動域の向上効果はおと同様である

ことが認められている 19)。また、 MacDonaldらは 20)、フォームローラーを使用すること

で、筋力低下を認めず、関節可動域を増加させることが可能であることを報告している口

さらに、 Markらは 21)、激しい運動後に生じる筋肉痛に対して、フォームローラーを実

施することで、筋肉痛を軽減させたことを報告していることから、除痛効果を有する可

能性を示唆している。

これまで、フォームローラーが身体機能に及ぼす影響として、関節可動域の拡大、筋

肉痛の軽減についての報告は数多く認められる。しかし、フォームローラーに振動刺激

を加えたときの効果を検討した報告は少ない。

(2)振動刺激の効果

振動は、疹痛コントロール、筋力増強、柔軟性の改善、疲労発生の軽減、骨密度増加

の効果があり、非侵襲的で安全に実施可能な刺激方法であるとされている 2ヘリハビリ

テーションでは物理療法として用いられ、一般的にマッサージ機器として応用されてお

り、幅広く用いられている。ヒトが知覚する振動刺激の周波数は O.1'"'-'500I-Izの範囲で
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あり、振動刺激による効果は、周波数によって変化する。 Hagbarthらは 23)、振動刺激

の生理学的効果として、骨格筋に 100Hz程度の周波数で振動刺激を与えた際に、筋紡錘

内筋線維から 1a求心性入力により、刺激された筋の反射性収縮である、緊張性振動反

射を報告している。一方、筋緊張の抑制として利用するには 40Hz近傍の周波数が有効

であるとされており 24)、身体に与える周波数によって、筋緊張の影響が異なることが考

えられる。リハビリテーション分野では痘縮を抑制する方法として利用されており、ス

ポーツ分野においても全身振動刺激トレーニングとして用いられ、筋力増強やノミランス

能力の改善が報告されている 25)。

また、低強度の振動刺激では血管に、せん断応力を含む機械的応力が加わることで、

血管内に NOを分泌させる働きがあるとされており 26)、二木は 27)、NOが脂質過酸化反応

の連鎖担体であるペルオキシルラジカルを速やかに捕捉し、ラジカル捕捉型抗酸化物と

して作用することができると述べている。

第3節メカニカルストレスによる酸化ストレス反応

生体における多様なストレスの中で，メカニカルストレスは，生体内の細胞や組織に

負荷される物理的、力学的な刺激であり、生体はメカニカルストレスを受容して、動的

な物質を生み出しているとされる 28)。メカニカルストレスには、血流により血管内皮細

胞に負荷されるせん断応力と、血圧によって血管内皮や血管平滑筋に加わる静水圧、筋

緊張および、弛緩に伴って骨格筋細胞に働く引張力、骨や聴覚器官に加わるストレスとし

て振動・衝撃力があり 28)29)、ストレッチや振動刺激によっても認められる。また、メカ

ニカルストレスを生化学的反応へと変換する過程をメカノトランスダクションと呼び、

循環の恒常性およびその破綻についても密接な関係があるとされている 30)口

一方、メカニカルストレスによって心血管系に酸化ストレスを充進させるとの報告が

ある 31)。酸化ストレスは、生体の酸化反応と抗酸化反応のバランスが崩れ、酸化反応に

傾いた状態であり、抗酸化反応・抗酸化能を上回る酸化ストレスは生体構成物質である

蛋白質、脂質、糖質、核酸などに損傷を与え、細胞に障害をもたらし、ガン、炎症、動

脈硬化など様々な疾患を発生、促進させるとされている 31)32)。また NOSより生成される

NOが、酸化的環境において酸素やスーパーオキサイドと反応した後に、酸化性の強い

N02、ベロキシナイトライトを生成し、核酸、アミノ酸、脂質を酸化的に修飾することで、

酸化ストレスマーカーとして臨床応用できるとされている 33)。
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活性酸素による酸化ストレスの防御機能として、抗酸化物は酸化傷害を抑える有益な

予防、治療効果が期待できるとされており、動脈硬化、ガンなどの生活習慣病の発症リ

スクを低くすることが認められている 34)。抗酸化物は予防型抗酸化物、ラジカル捕捉型

抗酸化物、修復・再生型抗酸化物に分類され、傷害をひき起こす酸化物の無毒化，排除，

損傷の修復として機能している 2九スポーツ現場ではコンディショニング法として活

用されており、先行研究では自転車全力駆動の発揮パワーが高いほど抗酸化能が高く、

潜在的抗酸化能の最大値が運動パフォーマンスに直結する新たな指標となりうる可能

性があるとの報告もある 35)口

活性酸素はオーバートレーニングなどの激しい運動負荷によって増加することで、疲

労のー原因となり、疲労からの回復遅延を招くことが知られている 36)。このことから、

抗疲労臨床評価ガイドラインにおいて、酸化ストレスおよび抗酸化能は疲労の評価項目

の1つとされている 37)。また、活性酸素は心理的ストレスによって産生されることが認

められており 38)、Mωllerは 39)、心理的ストレスによって酸化ストレスを増大させると

報告していることから、酸化ストレスはストレスマーカーの 1っとして期待される。

こうした反応を評価する方法としてFREECARRIO DUO(Diacron International， Italy) 

を用いた d-ROMsテストと BAPテストがある。 d-ROMsテストは生体内の活性酸素やフリ

ーラジカノレを直接計測するのではなく、主に血中のヒドロベドロオキシド(ROOH、酸化

ストレス度のマーカー)濃度を呈色反応で計測し、生体内の酸化ストレス度の状態を総

合的に評価するものである 32)40)0 BAPは過剰な活性酸素・フリーラジカルをどれくらい

打ち消す力があるかをみるもので¥血液中の還元力を分析測定し、数値化する ω。した

がって、酸化ストレスの評価を行うには酸化反応だけでなく抗酸化反応や酸化・抗酸化

のバランスを評価する必要があるとしている 41)。

これまでメカニカルストレスの研究は様々な分野で行われており、スポーツ科学にお

ける効果的なリハビリテーションへの応用、臨床での診断や治療、幹細胞からの特定組

織の構築などを目指した再生など、幅広い領域で応用可能であるとされている 28)o

第4節本研究の意義

ssは簡易的なプログラムであるが、筋力低下を引き起こし、競技パフォーマンスに

影響を及ぼす可能性があることを、先行研究から数多く報告されていることから、指導

者および選手は、身体のコンディショニングに応じて適切なストレッチを選択する必要
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がある。局所的振動刺激機能を有する SR
GV

は、フォームローラーと形状が類似し、振動

刺激効果も加わり、ストレッチと同様の効果が期待できるが、未だ明らかとなった見解

は少ない。そこで、 SR⑧の効果を明らかにすることは、スポーツ分野でのプログラムとし

て、より効率よく実施できるためのストレッチ方法の選択肢が拡がり、スポーツ分野に

対して、意義があるものと考える。
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第3章目的

4つの異なるストレッチ条件から (SS、SR⑮振動なし、 SR⑧振動 Low、SR⑧振動I-ligh)、ス

トレッチ実施前後の関節可動域、筋力、筋硬度、酸化ストレス、抗酸化力を計測し、 SR岳

の即時的な効果を明らかにすることを目的とした。

8 



第4章方法

本研究は、ヘルシンキ宣言に基づき行い、 )1慎天堂大学スポーツ健康科学部の研究等

倫理委員会より承認(承認番号:順大ス倫第 29-34号)を受けて実施した。

第1節 被験者

被験者は運動部無所属の健常な男子学生 8名(身長:170.8土4.6cm，体重:

65.4士6.5kg，年齢:23. l::t1. 0歳)を対象とし、 )1慎天堂大学スポーツ健康医科学研究棟

のスポーツ科学系実験室で測定が行われた。被験者は測定前lこi大腿後面が衣服によ

って遮られないように男性用の水着を着用した。また、マーカーベンを用いて解剖学

的ランドマークを皮膚に記入するため、測定する下肢全体の除毛をした。

ストレッチおよび、測定筋はハムストリングスとした。被験者は①SS、②SR⑧振動な

し、③SR⑧振動レベル Low(38.3Hz) 、④SR~振動I-ligh (61. 7Hz) の全4条件のストレッチ

法を順不同にて行った。ストレッチの条件聞は 1週間以上設けられ、平成 29年 9月 5

日から 19週間の期間で実験が実施された。

本実験前に、被験者に対して研究目的、方法、予期される危険性、個人情報の保護

を書面および口頭にて十分に説明を行い、書面のサインをもって研究参加の同意を得

た。また本研究の同意が得られた後に、被験者の身長と体重、現病歴や既往歴を把握

するため、質問紙表を配布し記入させた。尚、各ストレッチ開始前に、体調と疹痛の

有無を口頭にて確認した。

第 2節ストレッチ方法

(1) SS 

SSの実施肢位を図 2aに示した。検者は被験者の測定下肢を安静肢位から保持し、膝

関節伸展位を維持したまま下肢を挙上させることで(膝屈曲度 5度未満、下記 elctro-

goniometerの数値にてコントロール)股関節屈曲を受動的に行わせた。これによりハム

ストリングスをゆっくりと伸張させ、耐えられない疹痛が生じたところを股関節可動域

制限とした。ストレッチ実施時間は 30秒X5セットとし、セット間インターバルを 30

秒とした。
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(2) SR⑮ 

SR⑧の実施肢位を図 2bに示した。 SR⑮の振動レベルは振動なし、振動 Low(周波数:

38. 3Hz)、振動 High(周波数:61. 7Hz)の 3条件にて実施した。検者は SR⑧の進行方向を

修正するため、被験者の測定下肢側に待機した。実施時間及びインターバルは SS同様、

30秒X5セットとし、インターパルを 30秒とした。尚、 SR@実施中の肢位および移動方

向を図に示した。一定のリズムでローラーを転がせるように、メトロノーム音

(120beats/min)に合わせてハムストリングスの筋腹間を往復した。またインターバル中、

ハムストリングスにフォームローラーの圧刺激が加わらないように、 SR@を外して待機

した。

第 3節測定手順と項目

(1) 関節可動域(PassiveRange of Motion) 

背臥位にて electro-goniometers(DTS2D Electrical Goniometer， EM-852，Noraxon 

USA Inc.， Scottsdale， Arizona， USA)を股関節(図 3a)および膝関節外側(図 3b)の2か

所に装着した。各測定前に、立位で脱力した姿勢から測定肢側の骨盤ライン(上前腸骨

東京から大腿骨大転子)、大腿骨ライン(大腿骨大転子から大腿骨外側上頼)、排骨ライン

(大腿骨外側上頼から足関節外果)をマーカーで引き、その線上かっ大腿骨大転子から上

下 6cm(図 3a)、及び大腿骨外側上頼から上下 6cm(図 3b)の位置に electro-goniometers

を装着した。また、各測定前に背臥位にて脱力した状態で、 Electro-goniometersの補

正(ゼロセットオフ)を実施した。測定は、検者が被験者の測定下肢を保持し、安静肢位

から股関節屈曲・膝関節伸展位にて下肢を挙上させたときの股関節屈曲最大角度を計測

した。尚、膝関節伸展位を保持させるために、膝関節外側に装着した Electro-

goniometersの数値でコントロールした。また視覚的評価スケール (open-end Visual 

Analog Scale: VAS，図 4) を使用し、①ストレッチ実施前に股関節を関節可動域制限ま

で屈曲させたときの伸張痛、②ストレッチ実施後に、ストレッチ実施前に記録した股関

節屈曲可動域値までの伸張痛、③ストレッチ実施後の股関節可動域制限まで股関節屈曲

させたときの伸張痛を、 0'"'-'10 cmのスケールで、計測した。尚、 VASは最小である 0を無

痛、最大値である 10を今までに経験したことのない痛みとして設定し、メジャーで測

定した距離(cm)を痛み指数とした。
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(2) 筋力

Biodex System4 (Biodex Medical System Inc.， Shirley， NY， USA)を使用して測定

肢側の等速性膝屈曲トルクを角速度 60deg/s(2レップス)、及び300deg/s(3レップ

ス)にて計測した。それぞれの角速度で記録された最も高いピークトノレクを筋力数値と

して採用した。これをストレッチ実施前後に行い、筋力の変化を評価した。測定の際は

被験者の体幹と測定肢側の大腿及び下腿部をベルトで固定した。またシート位置は、ダ

イナモメーターの軸中心と膝関節中心が一致するよう被験者ごとに調整し、各測定で同

位置が再現された。

(3) 筋硬度

筋硬度は筋硬度計 (NEUTONETDM-NA1(株)TRY-ALL)を使用して評価した。図 2aと2b

で示した測定肢側の大腿骨ライン(大腿骨大転子と大腿骨外側上頼)を参照に大腿後面

の中点、及びその上下5cmの3箇所をそれぞれ筋硬度(中)、筋硬度(上)、筋硬度(下)

とし、それぞれ3回測定した平均値を記録した。

(4) 血液学的検査

ストレッチ実施直前後に空腹時採血にて採取した血清を用いて、酸化ストレス (d一

ROMs， Diacron International， Italy)、抗酸化能 (BAP，Diacron International， Italy) 

を測定した。採取した血液は、採血直後にテーブルトップ冷却遠心機2800⑧((株)久保

田商事， ]apan)を使用し、機械内温度50C、回転数3000rpmにて 15分間遠心させ、

分離した血清をエッベンへ移した後、専用の冷凍庫へ保存した。

酸化ストレスおよび抗酸化力の解析においてはFREECARRIO DUOを使用し、測定を行

った。 FREECARRIO DUOは酸化ストレス解析及びフリーラジカル評価用に特化しており、

高度と吸光度の測定を行う測光計である。測定セルに入れたキュベットの内容物につい

ての単色光による吸光度測定であり、吸光を検出すると、結果をそれぞれの測定方法に

応じた単位に変換する。本研究ではこれを使用して d-ROMsとBAPテストを行った。ま

た、測定で得られた d-ROMsおよびBAP値は、 d-ROMs/BAPX 8. 85で相対的酸化ストレス

度を必)、BAP/d-ROMs/7.541で潜在的抗酸化能を算出した 43)。相対的酸化ストレス度は、

疲労を評価する指標であり 44)、潜在的抗酸化能は、運動パフォーマンスに直結する指標

としてスポーツ現場で用いられている 45)。
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第4節解析方法

測定にて得られた値は、平均値±標準偏差 (Mean:::tSD)で表し、統計処理には IBM社

製 SPSSStatistics Ver.25を用いた。ストレッチ実施前とストレッチ実施後の各測定

項目の変化は、対応のある t検定を用いて、各ストレッチ条件ごとに比較した。有意水

準は5%未満をもって有意とした。
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第5章結果

第 1節関節可動域(PassiveRange of Motion) 

ストレッチの実施前後における股関節屈曲角度を図 5に示した。 SS条件(62.2
0 

土10.4vs 70.8
0
士12.7，ド0.001，14弘)、 SR⑮振動なし条件(64.50 土7.1 vs 69.0

0 

::1::9.6， p=0.03， 7粉、SR@振動 Low条件(60.1
0
土12.3vs 66.8

0 
::1::11.9， p=O.OOl， 11出)、

SR⑮振動 High条件(59.8
0 
::1:: 11. 1 vs 65. 2

0
士11.0， p=O.OOl， 9出)の全ての条件におい

て股関節屈曲角度に有意な増加が認められた。

VASを用いた疹痛評価を図 6a，b， c，dに示した。ストレッチ実施前に、股関節屈曲の

可動域制限で生じた痛みと、ストレッチ実施後に、ストレッチ実施前で測定した股関節

屈曲角度での痛みでは、 SS条件 (6.1::1::1. 3 vs 3.9士1.8， p=O. 01， 14%)、SR⑮振動なし

条件(6.4::1::1. 0 vs 5. 1士1.1， p二0.02，20%)、SR⑮振動 Low条件(6.4::1::1.3 vs 4.5::1::1. 6， 

p=O.Ol， 29出)、 SR⑧振動 High条件(6.6土0.8vs 4.5士0.9，p=O.Ol， 31出)に有意な低下

が認められた。また、ストレッチ実施後に、股関節屈曲の可動域制限で生じた痛みにお

いては、 SS条件 (3.9士1.8 vs 6.3土1.5， p=O. 01， 33出)、 SR⑧振動なし条件(5.1士1.1 

vs 6. 4::1:: o. 9， p=O. 02， 26出)、 SR⑧振動 Low条件(4.5土1.6 vs 6. 6::1:: 1. 4， p=O. 01， 46出)、

SR@振動 High条件(4.5::1::0.9vs 6.7::1::0.9， p=O.Ol， 47出)に有意な上昇が認められた。

第 2節筋力

SS、SR⑮振動なし、 SR@振動 Low、SR⑮振動 l-Iighの実施前後における膝屈曲筋力を図 7a，b 

に示した。 60 deg/sでは、 SS条件のみにおいてストレッチ実施後に筋力が有意に低下

した (86.6Nm土15.0vs 79.0Nm士15.7，p=0.008， -9出)0 300 deg/sでは、全てのストレ

ッチ条件で筋力の有意な低下を認めなかった。

第 3節筋硬度

ストレッチ実施前後のハムストリングス筋硬度を図 8a，b， cに示した。 SSでは筋硬度

の有意な変化が観られなかった。しかし、 SR⑮振動なしでは筋硬度(上)(14. 4T::1::3. 5 vs 

12. 7T::1::3. 3， p=O.Ol， -12出)と筋硬度(下)(25.1T士3.0 vs 23. 6T::1:: 1. 9， p=O. 04， 6出)、

SR⑮振動 Lowでは筋硬度(上)(15. 6T::1::4. 6 vs 14.7T士4.7， p二0.046， -6弘)と筋硬度

(中)(23. 8T士2.6vs 22.4T土3.1， ド 0.04， -6出)、 SR@振動 High では筋硬度
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(上)(17. 3T土3.1 vs 15. 8T士3.8， p=0.04， -9出)と筋硬度(下)(25. 6T:::!:: 2. 1 vs 

24. 2T:::!:: 1. 9， p=O. 02， -6出)に有意な低下を認めた。

第 4節血液学的検査

ストレッチ実施前後の血液学的検査を表 1に示した。 SRaD振動 Low条件に相対的酸化

ストレス(1.1士O.2 vs 1. 0土O.1， p=O. 001， -4出)の有意な低下を認め、抗酸化力 (2252.8

μmol/L士126.2 vs 2348. 3μmol/L士118.3， p=O. 046， 4出)、潜在的抗酸化能(1.1:::!::0.2

vs 1. 2:::!:: 0.2， p=O. 001， 4出)の有意な上昇を認めた。
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第6章考察

本研究は、運動部無所属の健常男子学生8名を対象に、SS、SR⑧振動なし、 SRQl)振動 Low、

SRQl)振動 Highの全4条件のストレッチを、 1週間以上間隔をあけて行い、前向き調査を

実施した。測定は各ストレッチ実施前後に、関節可動域、筋力、筋硬度、血液学的検査

を行った。関節可動域において、 SR⑧振動なし条件 7%、SR骨振動 Low条件 11%、SR③振動

I-ligh条件似の有意な拡大認め、筋力は SS条件で 9弘の有意な低下を認めるも、 SR⑧は有

意な変化を認めず、筋硬度を低下させる効果を有していることが示唆された。

第 1節 SR⑨が筋骨格系に及ぼす即時的効果

関節可動域の拡大について、本研究の結果から、 SS条件 14%、SR骨振動なし条件 7%、

SRQl)振動 Low条件 11目、 SRQl)振動High条件 9%の有意な増加を認めた。関節可動域が拡大し

た要因に、痛覚関値の上昇および筋硬度の低下が考えられる。痛覚関値が上昇するメカ

ニズムとして、筋紡錘からの求心性情報を伝達する Aα 神経線維が向上し、その信号が

皮膚、筋膜、腿、靭帯など、ポリモーダル受容器からの信号抑制効果を有しており、ス

トレッチ実施後にも生じることが報告されている 11)0 VASの結果から、ストレッチ実施

後に疹痛が有意に低下しており (SR⑧振動なし:20比 SR③振動 Low:29弘， SR⑨振動 high;31%)、

ハムストリングスの伸張痛が抑制されたことで関節可動域が拡大したと推察する。

一般的に幅広く利用されているストレッチとして、主に SSが挙げられるが、能動的

に関節を繰り返し動かし、目的の筋肉の伸張と収縮を繰り返すことにより、筋を伸張さ

せるダイナミックストレッチ(Dynamic Stretch;以下 DS)や、反動を使いながら伸張さ

せるボリスティックストレッチ(Ballistic Stretch:以下 BS)があり、筋を伸張させる

ストレッチによって関節可動域を拡大させる報告は数多く認められる 46)47)。一方、ブオ

ームローラーは SS，DS，BSとは異なり、筋を伸張させず、ローラーによる圧刺激によっ

て関節可動域を拡大させることが報告されている 48)。このことから、 SR骨による圧刺激

によって筋紡錘を刺激し、疹痛関値を上昇させ、関節可動域を拡大させたと推察する。

また、筋硬度の低下は関節可動域の拡大と関連があるとされており 49)、本研究の結果

から、 SR⑧実施後のハムストリングスの筋硬度に有意な低下を認めた。ストレッチは筋

を伸張させる際に、 1b抑制効果による筋の伸張刺激が腿へ加わることで、支配筋の筋

緊張を低下させる自己抑制機能によって筋硬度を抑制させる 12)。一方、フォームローラ
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ーは、筋を緊張させるストレッチとは異なり、筋を圧迫させることで筋紡錘を刺激し、

筋長を変化させることで筋硬度を低下させたことが考えられる。さらに、 Peerらは 50)

ハムストリングスに対して局所的な振動刺激を与えることで、ハムストリングスの筋硬

度を低下させ、関節可動域が拡大したことを報告している。したがって、 SR③は圧刺激だ

けでなく、振動刺激によっても筋硬度を低下させ、関節可動域の拡大に影響を及ぼすこ

とが推察される。一方、酸化ストレスおよび抗酸化力の結果から、 SR⑧振動 Lowでは d-

ROMsは変化せず、 BAPの有意な上昇を認めた (SR③振動 Low;4弘)。先行研究から、低強度

の振動刺激が NOを分泌させるとの報告があり 25)、NOはラジカル捕捉型抗酸化物として

作用されることから 26)、SR⑧振動 Low群において BAPの上昇を認めたと推察する。また、

相対的酸化ストレス度が有意に低下し (SR@振動 Low:4%)、潜在的抗酸化能に有意な上昇

を認めたことから (SR⑧振動Low:4%)、低強度の SR⑧であれば、心理的ストレスを軽減させ

る可能性が示唆された。

しかしながら、 SR⑧振動なし、 SR@振動 Low、SR③振動Highにおいて、筋硬度(上)では

有意な低下を認めているが (SR⑧振動なし:12丸SR⑧振動 Low:6%，SR⑧振動 Hig:h9%)、筋硬度

(中) (SR⑧振動 Low:6切)、筋硬度(下) (SR⑧振動なし:6弘， SR
O

振動 I-ligh:6出)において、そ

れぞれ筋硬度に変化がない箇所が認められた。 Graceらは 51)、フォームローラーが下肢

に加わる圧力について、智部から膝関節にかけて圧力が分散して低くなることを報告し

ている。 SR@使用中、管部から膝関節へ進行する際に、振動数が増加するほど、 SR⑧の進

行方向がハムストリングスから外れることが多く、検者によってローラーの軌道を修正

されることがあった。また、ローラーの切り替えし地点が筋硬度上と筋硬度下の箇所で

あり、筋硬度中よりもローラーの圧が多く加わっていた可能性がある。このことから、

ローラーに加わる圧力の分散によるフォームローラーの操作困難度の増加と、ハムスト

リングスにローラーの圧力が十分に加わっていなかったことから、筋硬度に変化を認め

ない筒所があったと推察する。

一方で、筋力は、 60deg/sにおいて、 SSは有意な低下を認めており (SS:9出)、先行研

究 5)6)と同様に筋力の低下を認めた。しかし、 SR⑧振動なし、 SR③振動 Low、SR骨振動 I-ligh

では有意な差を認めなかった。 SSは筋腿が付着する起始および停止部位を持続的に伸

張させることで、筋腿の弾性力が減少し、筋収縮力が低下する 14)。また、先行研究より、

最大の力発揮ができる至適な筋長ないし収縮速度が変化することで筋出力の減少が示

唆されている 14)。しかし、フォームローラー型である SR⑧は、筋を圧迫させることで筋
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紡錘を刺激し、筋長を変化させるため、 1建紡錘を刺激しないことから、筋や1建の弾性力

は減少せず、腿から骨への力の伝導効率が下がらなかった可能性が推察される。したが

って、 SR⑧は筋を伸張させるメカニズムが、 SSと異なることから筋力低下を起こさなか

ったと推察する。

本研究では 4つの異なるストレッチ条件から (SS、SR@振動なし、 SR⑧振動 Low、SR@振

動 High)、ストレッチ実施前後の関節可動域、筋力、筋硬度、酸化ストレス、抗酸化力

を計測し、 SR③の即時的な効果を明らかにすることを目的とした。今回の結果から、 SSは

関節可動域を拡大させ、筋力低下を引き起こすのに対して、 SR③は筋力に影響を及ぼさ

なかった。さらに SR⑧は筋硬度を低下させ、低強度の SR⑧であれば相対的酸化ストレスを

低下、抗酸化力と潜在的抗酸化能を上昇させることから、ストレスを軽減させる可能性

が示唆された。このことから、 SR⑧はスポーツ現場において、運動前に筋力低下を引き起

こさずに関節可動域を拡大させ、また筋硬度およびストレスを軽減させる可能性が推察

される。

第2節本研究の限界

本研究は被験者が 8名と少なく、今後人数を増やして再検討する必要がある。また

SR⑧の振動強度は 4段階あり、スポーツの種目や種類、個人差によって振動の至適強度

がある可能性がある。さらに、本研究は運動部無所属の男子学生を対象としており、ア

スリートを対象とした際に、同様の結果が得られるとは限らないことから、今後検討が

必要である。また今後の課題として、スポーツ現場にて使用されるストレッチは数多く

認められていることから、他のストレッチ法との効果を比較し、 SR唖の効果をさらに検

証していく必要がある。さらには、運動後のリカバリーにおける SR③の効果を評価する

予定である。
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第7章結論

局所的振動刺激機器を使用したストレッチが身体機能に及ぼす影響を、関節可動域、

筋力、筋硬度、酸化ストレス、抗酸化力から SR⑧の即時的な効果を検討した。その結果、

SR⑧の使用は、筋力を低下させずに、関節可動域を拡大させた。また、筋硬度を低下させ、

低強度の振動で SR⑧を使用すると、酸化ストレスに影響を及ぼし、ストレスを軽減させ

る可能性が示唆された。このことから、 SR⑧を使用したストレッチは筋力低下を来さず

に関節可動域を拡大させるストレッチ効果を有しており、さらにストレスを軽減させる

新たなストレッチ方法となる可能性が示唆された。
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第 8章要約

【背景】

静的ストレッチ (SS)は一時的な筋力低下が生じると報告されていることから、より

効率良く実施するストレッチ方法の開発が望まれている。近年、ストレッチ効果が期待

できる機器に局所的振動刺激を用いてアプローチするストレッチロール (SRつがある

が、これまで SR⑧を使用したストレッチが身体およびストレスに及ぼす影響を検討した

報告は少ない。

【目的1

4つの異なるストレッチ条件から (SS、SR1'i振動なし、 SR⑧振動 Low、SR⑧振動 High)、ス

トレッチ実施前後の関節可動域、筋力、筋硬度、酸化ストレス、抗酸化力を計測し、 SR⑧

の即時的な効果を明らかにすることを目的とした。

[方法}

運動部無所属の健常な男子学生 8名を対象とした。 1週間以上空けて①SS②SR⑧振動

なし③SR③振動 Low④SR@振動 High、以上4つの条件の介入をランダムに行い、関節可

動域、筋力、筋硬度、酸化ストレス、抗酸化力について実施前後の効果を評価した。

【結果]

SR骨を使用することで、関節可動域を拡大させ、筋力低下なしに、筋硬度の低下を認め

た。また、 SR骨振動 Low条件では、相対的酸化ストレスの有意な低下を認め、抗酸化力

(BAP)および潜在的抗酸化能の有意な上昇を認めた。

{結論}

SR骨を使用したストレッチは、 SSでみられる一時的な筋力低下を来さずに、関節可動

域を拡大させた。また、筋硬度を低下させ、低強度の振動で SR⑧を使用すると、酸化ス

トレスに影響を及ぼし、ストレスを軽減させる新たなストレッチ方法となる可能性が示

唆された。
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Abstract 

E質ectof stretching using local vibration stimulation deviω 

on physical and stress markers. 

Atsuya Ootsuka 

【Introduction】

It is reported that static stretching may result in muscle weakness， so it is 

desirable to develop a more effective stretching method.. In recent years， Stretch 

Roll⑧ (Dream Factory Co.， Ltd.) is an instrument resulting in a stretching effect 

using local vibration stimulation. it is no report investigating the influence of stretch 

using stretch roU⑧ on physical function compared with static stretch up until now. 

【Purpose】

The effect obtained using four different stretching measure joint， muscle strength， 

muscle hardness， oxidative stress， and antioxidant power. 

【Methodsl

This study evaluated eight healthy men with no physical strength. In the 4 terms 

random (①static stretch(SS) term，②Stretch roll(SR)@Novibration term，③SR⑧low 

vibration term，④SR⑧ high vibration term， we evaluated the effects of range of 

motion， muscular strength， muscle， hardness， and blood test. 

【Resultl

U sing the stretch roll⑧， expansion range of motion and the muscle hardness 

decreased without weakness of the muscles. Also， SR⑧ vibration low term， showed 

significant decrease in the relative oxidative stress， and significant increase of the 

BAP (Biological Antioxidant Potential) and the potential antioxidant ability. 

[ Conclusion】

Based on our results， using the SR⑧has some similar effects of SS without 

muscle weakness and it may be a new stretch method to cause stress reduction and 

increasing in antioxidant power. 
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図 3a:Electro-goniometers(股関節装着時) 図 3b: Electro-goniometers (膝関節装着時)
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図 5:股関節屈曲角度

02元配置分散分析: (F=87. 3， p=く0.01)。

0多重比較:SS (62.20 ::t 10.4 vs 70.80 ::t 12.7 ， p=O. 01， 14出)、 SR<I!>振動なし(64.50 ::t 7. 1 vs 69. 00 ::t 9. 6， p二0.04 ，7%)、

SR⑨振動 Low(60.10::t 12.3 vs 66.80 ::t 11. 9， p=O.Ol， 11弘)、 SR⑩振動High(59.80士11.1 vs 65.20 土10.5，p=O.Ol， 9弘)
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SR~振動 High: 筋硬度(上) (17.3:t3.1 vs 15.8:t3.8， p二O.04， 9出)

筋硬度(下)(25. 6:t 2. 1 vs 24. 1:t 1. 8， p=O. 02， 6九)

*: pく0.05，介入前後

振動なし振動Low 振動bIIigh

図 8c:ハムストリングスの筋硬度(下)
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表 1:酸化ストレスおよび抗酸化力評価

ss 振動なし

実施前 実施後 pイ直 実施前 実施後 pイ直

d -R 0 M s (u n i t) 268.3土52.85 268:t 49.48 0.483 245.1 :t 28.73 245.5:t 31.46 0.725 

BAP(μmol/U 2228.9:t 231.5 2239.1:t 166.3 1 2274.6:t 151.9 2257.3:t 147.7 0.484 

相対的酸化ストレス度 1.1:t0.3 1.1:t 0.2 0.779 0.95:t 0.1 0.96:t 0.1 0.484 

潜在的抗酸化力 1.1:t 0.2 1.1:t 0.2 1 1.24:t 0.1 1.23:t 0.1 0.889 

振動Low 振動High

実施前 実施後 pイ直 実施前 実施後 pイ直

d-ROMs(unit) 270.9:t 32.58 269.9:t 34.19 0.833 260.8土28.54 261.8:t 29.01 0.396 

BAP(μmol/U 2252.8:t 126.2 2348.3:t 118.3 0.049 2203.3 :t 208.6 2165:t 190.8 0.401 

相対的酸化ストレス度 1.1:t0.2 1.0:t0.1 0.012 1.06:t 0.2 1.08:t 0.2 0.6 

潜在的抗酸化力 1.1:t 0.2 1.2土0.2 0.012 1.13:t 0.2 1.11:t 0.2 0.4 
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