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研究成果の概要（和文）：本研究において、小学生ミニバスケットボールおよびジュニアサッカーにおいて、試合時の
傷害発生は、練習時より高いことが明らかとなった。また、試合時の傷害タイプは捻挫と打撲が多く、身体接触、ボー
ルやグラウンドなどの接触時に多発していた。特に、ミニバスケットボールにおいて、練習時の傷害発生は米国高校生
より約1.6～1.7倍高いことから、小学生ミニバスケットボールの練習環境に重大な問題がある可能性が推察された。さ
らには、ミニバスケットボール選手は、ジュニアサッカー選手より練習時および試合時の傷害発生率が高かった。ミニ
バスケットボール選手の機能的動作において、男女差や傷害既往歴の有無による差はなかった。

研究成果の概要（英文）：The overall incidence was higher during games than during practices in Japanese 
mini-basketball players and junior soccer players in this study. Sprains and contusions were common 
injuries during games, and most game injuries resulted from body contact or other contact with the ball, 
floor, ground, or other objects. Especially, the practice injury rate was 1.6 to 1.7 times higher in 
Japanese mini-basketball players than that in higher school players in the USA, suggesting that problems 
lie in training conditions such as the number of days, duration, and coaching methods, leading to an 
injury-prone practice environment for Japanese mini-basketball players. In addition, the incidence during 
games and practices in the mini-basketball players was higher than that in the junior soccer players. In 
functional movement of mini-basketball players, there were not significant differences between boys and 
girls, and between those who reported a previous injury and those who did not.

研究分野： アスレティックトレーニング、スポーツ傷害予防
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１．研究開始当初の背景 
近年、ジュニアスポーツにおいては、小学

校低学年からある特定の種目のみを実施す
るなどのスポーツの早期専門化が進んでい
る。早期専門化は使い過ぎによるオーバーユ
ース障害や心理的バーンアウトのリスクを
高めることが指摘されており（Brenner, 
Pediatrics 2007）、その対策が当該分野の重
要な課題の一つといえる。我が国においては、
ジュニアスポーツ、特に小学生を扱ったスポ
ーツ傷害分析が十分に実施されているとは
言い難い。また、日本のジュニアスポーツに
おいて、国際指標である 1000AHs 当たりの IR
指標（Knowles, et al, J Athl Train 2006）
を用いた研究が全く行われていないため傷
害の実態は不明である。したがって、本研究
を行うことで、我が国のジュニアスポーツの
傷害実態を解明することは非常に意義があ
るといえる。 

 
２．研究の目的 
本研究は、早期専門化が進む我が国の小学

生ジュニアスポーツついて、以下の点を明ら
かにすることを目的とした。 
(1)欧米で標準化されている 1000AHs 当たり
の傷害発生率（Injury Rate、以下 IR）を指
標に用いて、傷害実態を明らかにする。 
(2)機能的動作テスト（Functional Movement 
Screen: 以下、FMS テスト）評価などの関連
から傷害発生要因を抽出・特定する。 
(3)それに基づいた傷害予防トレーニングお
よび練習指導方法修正等の介入プログラム
を実施し、その効果を検討する。 
以上の 3 点を元に、ジュニアスポーツ選手

の育成ガイドラインを構築することを目的
とした。 

 
３．研究の方法 
(1)平成 25 年度には、地域の小学生ジュニア
スポーツの傷害発生実態を1000AHs当たりの
IR を用いて明らかにすることである。本研究
における調査対象は、子どもの競技人口が多
いスポーツであるミニバスケットボール（7
チーム）とジュニアサッカー（5 チーム）の
地域小学生チームとする。傷害記録は、傷害
調査シート（チーム日誌、傷害記録シート、
傷害履歴問診表）を用いて行い、医療機関を
受診後、傷害の発生状況（Contact／No 
Contact）、傷害重症度（Minor、Moderate、
Major）、傷害タイプおよび傷害部位、毎回の
練習記録を各チームの指導者もしくは保護
者に記録してもらった。対象は、ミニバスケ
ットボール 7チーム、95 名、ジュニアサッカ
ー5チーム、89 名とし、年間を通した傷害分
析を行った。これらの傷害記録やデータの集
積および経過確認のために、研究協力しても
らうチームを随時訪問した。 
(2) 平成 26 年度は、平成 25 年度で明らかに
なった傷害実態に基づき、傷害に関する外的
因子および内的因子について問題点を抽出

するために、主な外的因子は、各チームの練
習方法、リカバリー期を含む休息の取り方で
あり、各チームの練習状況や試合状況に関す
るビデオ撮影等を通して観察分析するとと
もに、チーム指導者から聞き取り調査を行っ
た。内的因子に関しては、対象者個々の競技
開始年齢、競技経験年数、FMS テスト（7 項
目：deep squat, hurdle step, inline lunge, 
shoulder mobility, active SLR, trunk 
stability push-up, rotary stability）に
よる機能的動作評価およびPHV相対年齢の情
報収集を行った。 
(3) 平成 27 年度には、平成 25～26 年度の対
象チームから典型的な 2～3 チームについて
介入を行った。傷害予防の介入プログラムは、
毎回の練習や試合前のウォーミングアップ
の中に具体的な傷害予防対策のエクササイ
ズを盛り込み、年間を通して各チームに実施
してもらい、その効果について検討を行う。
また、介入プログラムの実施状況および傷害
データの集積状況を確認するために、対象チ
ームを定期的に訪問し、その効果について練
習時および試合時の 1000AHs 当たりの IR を
指標に用いて検証する。その結果は、対象チ
ームに留まらずジュニアスポーツ全体の傷
害予防対策になる可能性があり、また、小学
生ジュニアスポーツの育成ガイドラインを
構築することでジュニアスポーツ選手が安
心して競技できる環境の提供およびジュニ
アスポーツのさらなる発展に寄与できると
考える。 
 
４．研究成果 
(1)ミニバスケットボールにおいて、試合時
の IR（GIR）と練習時の IR（PIR）を含めた
全体の IR は、3.83／1000AHs であった。全傷
害に関して、GIR（12.92／1000AHs）は、PIR
（3.13／1000AHs）より有意に高いことが明
らかとなった（χ2＝5.9715、p<0.05）。部位
別に見ると、試合時および練習時に最も傷害
が発生した部位は、それぞれ頭部・首（36.4％、
4.70／1000AHs）と上肢（47.8％、1.50／
1000AHs）であった。傷害タイプ別に見ると、
捻挫（42.9％、n=39）が最も多く、次いで打
撲（29.7％、n=27）が多かった。傷害発生状
況別に見ると、試合時の傷害は身体接触
（45.5％、5.87／1000AHs）によって多発し、
一方、練習の傷害は、ボール、床などのその
他の接触（56.5％、1.77／1000AHs）によっ
て発生していた。 
本研究の全体の IR が 3.83／1000AHs であ

り、高校バスケットボールチームの先行研究
（Caine,et al. Clin J Sports Med 2006）
とほぼ同様の IR（3.2～4.1／1000AHs）であ
った。また、本研究の PIR は、上記高校の先
行研究の PIR（1.8～2.0／1000AHs）と比較す
ると、約 1.6～1.7 倍高値であった。通常、
競技レベルが向上するのに伴って傷害発生
率は高くなるため、日本の小学生ミニバスケ
ットボールチームと海外の高校バスケット



ボールチームが同様の IR を示したことは、
傷害が発生しやすい環境に日本の小学生ミ
ニバスケットボール選手はさらされている
可能性があると推察された。練習および試合
日数、指導方法、道具等に何らかの問題点が
あり、それらの改善を行うなど傷害予防対策
を講じる必要性があると思われた。 
 
(2)ジュニアサッカー（U-12, U-11, U-10）
において、試合時の IR（GIR）と練習時の IR
（PIR）を含めた全体の IR は、2.59／1000AHs
であった。全傷害に関して、GIR（6.43／
1000AHs）は、PIR（1.49／1000AHs）より有
意に高く、4.31 倍高値を示した（p<0.05）。 
部位別に見ると、最も傷害が発生した部位は、
試合時および練習時共に下肢であり、それぞ
れ 62.5％（4.02／1000AHs）、38.5％（0.57
／1000AHs）であった。傷害タイプ別に見る
と、試合時に打撲（37.5％、2.41／1000AHs）
が最も多く、次いで捻挫（25.0％、1.61／
1000AHs）が多かった。傷害発生状況別に見
ると、試合時の傷害は身体接触（43.8％、2.81
／1000AHs）によって多発し、一方、練習の
傷害は、ボール、床などのその他の接触
（53.8％、0.83／1000AHs）によって発生し
ていた。 
 本研究のジュニアサッカーにおいて、全体
の IR は、先行研究（Schmidt-Olsen, et al, 
Am J Sports Med 1991）と比べて低かった。
さらに、13 歳から 15 歳の年齢カテゴリーの
先行研究（Le Gall, et al, Scand J Med Sci 
Sports 2007, Le Gall, et al, Am J Sports 
Med 2006）と比べても、本研究の全体の IR
は低かった。特に、本研究の PIR（1.49／
1000AHs）は、他の年齢カテゴリーの先行研
究（3.3～14.1／1000AHs）（Rumpf, et al, 
Strength Cond J 2012）と比べてもかなり低
かったことから、1週間の練習頻度が少なく、
なおかつ練習環境がコントロールされてい
るのではないかと考えられる。 
 
(3)ミニバスケットボールとジュニアサッカ
ーの傷害発生の比較において、全傷害に関し
て、ミニバスケットボールの練習時および試
合時の傷害発生率は、ジュニアサッカーより
それぞれ 2.10 倍（95％CI: 1.16-3.80）、2.01
倍（95％CI: 1.06-3.83）有意に高いことが
明らかとなった。傷害部位別では、ジュニア
サッカーよりミニバスケットボールの方が
練習時に上肢の傷害発生率が 6.53 倍（95％
CI：1.57-27.21）、試合時に頭部・顔の傷害
発生率が 3.90 倍（1.03-14.70）有意に高く、
上肢や頭部・顔の傷害への対策が必要と考え
られた。傷害発生状況別について競技間に差
はなかったが、傷害タイプ別ではミニバスケ
ットボールの方がジュニアサッカーより練
習時に捻挫の傷害発生率が 12.26 倍（95％
CI：1.67-89.81）有意に高値を示した。小学
生ミニバスケットボール選手の段階では、ボ
ールハンドリングなどのスキルが十分に獲

得されていないため、ボールを見ながらプレ
ーする機会が多くなり、選手間の接触やボー
ルなどの他の接触が増えることや、ボールサ
イズが大きく重いことなどの要因が考えら
れた。また、ジュニアサッカーよりミニバス
ケットボールの練習方法や練習環境などの
改善の検討が今後の課題であると考えられ
る。 
 
(4)ミニバスケットボール選手の機能的動作
について、７つの項目を合計した全体の FMS
スコアにおいて、男女差（P= .9218）や傷害
既往歴の有無（P= .4233）による有意な差は
認められなかった。しかしながら、個々の項
目の FMS スコアを見ると、小学生ミニバスケ
ットボールの男子は、女子より trunk 
stability push-up （P= .0007）と rotary 
stability（P= .0326）の項目において有意
に高い数値を示した。また、全体の FMS スコ
アにおいて、年齢と有意な正の相関（r 
= .3120, P= .0081）および BMI と有意な負
の相関（r= -.3705, P= .0015）がそれぞれ
認められた。 
本研究で示された小学生ミニバスケット

ボール選手のFMS合計スコアにおける男女間
および傷害既往歴の有無に差が認められな
かったことは、他の年齢層や他のスポーツ選
手の先行研究（Schneiders, et al, IJSPT 
2011, Agresta, et al, Int J Sports Med 
2014）と一致している。また、FMS 合計スコ
アは、BMI が高くなると低くなることが明ら
かとなり、英国の小学生を対象とした先行研
究と一致した。さらに、本研究では子どもの
年齢が上がるにつれて機能的動作が良くな
ることが示されたが、一方で PHV との関連は
認められなかった。このことは、筋骨格系の
成長が必ずしも機能的動作の向上に寄与し
ない可能性を示唆しており、理解力や認知機
能などとの関連を今後検討する必要がある
と考えられた。 
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