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研究成果の概要（和文）：本研究は，変形性膝関節症患者における歩行時の関節運動の協調性の違いを検討することを
目的として行った．その結果，変形性膝関節症患者は歩行時において，左右方向身体重心の安定性の確保よりも遊脚下
肢のトゥクリアランスの確保に対するタスク達成により注意を向けていた．このことは罹患側下肢の試行間の変動がよ
り大きいことが原因であることが示唆された．以上のことから，変形性膝関節症患者の新たな理学療法として，片脚立
位での左右方向身体重心の制御の再獲得，ならびに罹患側股関節周囲筋の筋機能向上による罹患側下肢の協調性改善が
重要であることが示唆された．

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study is to elucidate how the patients with knee 
osteoarthritis affect joint coordination during gait. The results of this study reveal that the patients 
with knee osteoarthritis paid more attention to task achievement of toe clearance for swing leg than the 
stability of the center of mass in the lateral direction. This suggested that it can be caused by large 
inter-trial variations of the affected lower extremity. The implication is that it is important to 
reacquire the control of the center of mass in the lateral direction and to enhance the coordination of 
the affected lower extremity by improving the muscle function around the hip joint.

研究分野： バイオメカニクス

キーワード： 協調性　歩行　変形性膝関節症　UCM解析
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１．研究開始当初の背景 
	 変形性膝関節症（knee osteoarthritis：以下，
膝 OA）は生物学的要因と力学的要因により関
節構成体の変化や膝関節痛が起こり，機能障
害として膝関節可動域制限や膝伸展筋力低下
が生じ 1)，日常生活を送るうえで多くの動作
能力が障害される．また，膝 OA 患者は下肢
筋のスティフネス 2)や共同収縮 3)が増大する
との報告もあり，歩行時に共同収縮によって
膝関節安定性を高めているが，正常な膝関節
運動が阻害され，関節面への圧縮力を高めて
いる 4)とも言われている．これらのことから，
膝 OA 患者は動作時に共同収縮によって膝関
節の安定性を保ち，さらに関節の自由度を拘
束した動作を行うため，その結果スティフネ
スが増大することが予測される． 
	 元々，生体は冗長な自由度を駆使してタス
クを達成する一方で，タスク達成において重
要でない点にはあまり注意を払っていないと
されている 5)．ある特定のタスクを実現する
ための各関節角度や各筋活動量の組み合わせ
は無数にあり，さらにタスクは全身運動であ
るので多くの自由度を制御しなければならな
い．よってこのタスクを達成するためにはシ
ナジーの利用，すなわち関節の自由度の冗長
性 を 基 に し た 協 調 性 が 重 要 で あ る ．
Uncontrolled Manifold（UCM）解析は，生体が
冗長な自由度を駆使して，運動の安定化に寄
与する関節運動の協調性を定量化する解析法
である．そこで UCM解析により，歩行動作に
おけるタスク達成に影響を及ぼす悪い変動と
タスク達成に影響を及ぼさない各関節運動の
協調した変動を定量的に求めることができる．
しかし，UCM解析にて膝 OA患者の関節運動
の協調性を検討した研究はこれまでのところ
存在しない． 
	 以上のことから，膝 OA 患者の歩行時の関
節運動の協調性を定量化する研究展開により，
膝OA患者の関節運動の協調性の変化と疼痛・
進行度との関連，協調性の低下の原因となる
機能障害が解明され，個々の症例に応じた適
切なテーラーメイドの理学療法を行うことに
つながることが期待される． 
 
２．研究の目的 
	 本研究の目的は以下の 2つである． 
(1) UCM 解析を用いて，健常若年者を対象

に異なるスピードの歩行が運動協調性
に及ぼす影響を明らかにする 

(2) 膝OA患者における歩行時の関節運動の
協調性の違いを検討し，膝 OA患者の協
調性と膝 OA の進行度，疼痛との関連，
協調性低下の原因となる機能障害を明
らかにする 

	 以上の結果を導き出すことで膝 OA 患者の
関節運動の協調性低下の過程の原因解明に寄
与することが期待される． 
 
３．研究の方法 
(1) 研究 1 

	 被験者は両下肢および腰部に整形外科的既
往歴および現病歴を有さない健常若年者 10
人（身長: 1.67±0.09[m]，体重: 59.1±7.5[kg]，
年齢: 22.7±1.3[yr]）であった．実験に先立ち，
被験者に本研究の目的と趣旨を十分に説明し，
口頭および文書による同意を得て行った．な
お，本研究は広島大学院医歯薬保健学研究科
心身機能制御科学講座倫理委員会の承認を得
て行った． 
	 運動学データは赤外線カメラ 6 台と赤外線
反射マーカからなる 3 次元動作解析システム
VICON MX（Vicon Motion Systems, Oxford, UK）
を使用してサンプリングレート 100 [frame/s]
にて取得した．身体 41箇所に赤外線反射マー
カを貼付した．運動力学データは 8 基の床反
力計（Tec Gihan, Uji, Japan）を使用してサンプ
リングレート 100 [Hz]にて取得した． 
	 課題動作には平地歩行を採用した．被験者
は検者の口頭での合図の後に，床反力計の約
5 [m]手前から歩行を開始し，床反力計上を通
過した後もそのまま数歩歩行し続けた．被験
者が快適と感じるスピード Normal，Normalの
80%のスピード Slow，120%のスピード Fastの
3条件での平地歩行を採用し，それぞれ 10回
試行した．計測に先立ち被験者は課題動作の
練習を十分に行った． 
	 データ解析はデータ演算ソフトウェア
BodyBuilder（Vicon Motion Systems, Oxford, UK）
を用いた．得られたマーカ座標から，頭部，胸
部，骨盤，両大腿部，両下腿部，両足部の 9剛
体リンクモデルを作成し，絶対座標系および
局所座標系を定義した．さらに身体部分慣性
特性を基に，身体重心座標を算出した．セグ
メント角度は，定義した座標系をもとに，各
セグメントがそれぞれ絶対座標系となす角度
をセグメント角度とし算出した．また，各歩
行パラメータの算出に関して，歩行スピード，
身長で正規化した（% body height: %BH）スト
ライド長，ステップ時間を求めた． 
	 UCM 解析は，数値解析ソフトウェア 
MatLab R2014a（MathWorks, Tokyo, Japan）を
用いて，パフォーマンス変数を進行方向身体
重心座標と歩行スピードとし，進行方向身体
重心座標に対する要素変数であるセグメント
角度の影響，歩行スピードに対する要素変数
であるストライド長およびステップ時間の影
響をそれぞれ評価するために行われた．解析
区間を右下肢の単脚支持期とし，3 つのサブ
フェーズ（左下肢の遊脚前期 0～33%，遊脚中
期 34～67%，遊脚後期 68～100%）において適
用し，それぞれの区間でタスク達成に影響を
及ぼさない良い変動（以下，VUCM）と影響を
及ぼす悪い変動（以下，VORT）をそれぞれ算出
した． 
	 統計学的解析には SPSS Ver.23.0（SPSS Japan, 
Tokyo, Japan）を用い，2×3 の反復測定分析
（UCMパラメータ：VUCM，VORT；スピード条
件：Normal，Slow，Fast）を行った．さらにス
ピード条件間で各歩行パラメータの分散の比
較を行った．なお，有意水準は 5%未満とした． 



 

 

(2) 研究 2 
	 膝OAの診断を受けた 10人の女性を被験者
とした（以下，膝OA群）（身長: 1.51±0.06[m]，
体重: 52.6±5.9[kg]，年齢: 72.7±4.6[yr]）．膝OA
の重症度の判定は両脚立位時の膝関節の前後
X 線写真撮影により，Kellgren-Lawrence 分類
を用いて行った．その結果，grade Iが 5人，
grade IIIが 3人，grade IVが 2人であった．ま
た，比較のために年齢等の属性が膝 OA 群と
同じである女性 11 人を対照群の被験者とし
た（以下，対照群）（身長: 1.57±0.09[m]，体重: 
56.2±9.5[kg]，年齢: 68.1±6.6[yr]）．実験に先
立ち，被験者に本研究の目的と趣旨を十分に
説明し，口頭および文書による同意を得て行
った．なお，本研究は広島大学院医歯薬保健
学研究科心身機能制御科学講座倫理委員会の
承認を得て行った． 
	 計測方法は研究 1と同じであった． 
	 課題動作には平地歩行を採用した．被験者
は検者の口頭での合図の後に，床反力計の約
5 [m]手前から歩行を開始し，床反力計上を通
過した後もそのまま数歩歩行し続けた．被験
者が快適と感じるスピードでの平地歩行（以
下，通常歩行）を採用し，それぞれ 10回試行
した．計測に先立ち被験者は課題動作の練習
を十分に行った． 
	 データ解析は研究 1と同じであった．  
	 UCM解析は研究 1と同様に行い，パフォー
マンス変数を左右方向の身体重心座標と遊脚
足部座標とし，パフォーマンス変数に対する
要素変数であるセグメント角度の影響をそれ
ぞれ評価するために行われた．また，各セグ
メント角度の試行間の分散を算出した．解析
区間を罹患側下肢（以下，立脚側：両膝 OA患
者はより重度な側の下肢，対照群は右下肢）
の単脚支持期とし，3つのサブフェーズ（遊脚
側の遊脚前期 0～33%，遊脚中期 34～67%，遊
脚後期 68～100%）において適用し，それぞれ
の区間でタスク達成に影響を及ぼさない良い
変動（以下，VUCM）と影響を及ぼす悪い変動
（以下，VORT）をそれぞれ算出した． 
	 統計学的解析には SPSS Ver.23.0（SPSS Japan, 
Tokyo, Japan）を用い，混合モデルの 2元配置
分散分析（UCMパラメータ：VUCM，VORT；被
験者：膝 OA群，対照群）を行った．さらに膝
OA 群と対照群との間で各歩行パラメータの
分散の比較を行った．なお，有意水準は 5%未
満とした． 
 
４．研究成果 
(1) 研究 1 
	 歩行スピードは全てにおいて有意差が認め
られ，Slow，Normal，Fast の順により速くな
った．また，ストライド長は全てにおいて有
意差が認められ，Slow，Normal，Fast の順に
より大きくなった．ステップ時間は全てにお
いて有意差が認められ，Fast，Normal，Slowの
順により長くなった．また，歩行スピードと
ストライド長の分散には 3 条件間に有意な差
が認められなかったが，ステップ時間の試行

間の分散は 3 条件間に有意な差が認められ，
多重比較により Fast が Slow よりも有意な低
値を示した． 
	 図 1 にパフォーマンス変数を歩行スピード
にした際の UCM 解析の結果を示す．歩行ス
ピードに対する VUCMは 3 条件間に有意差を
認めなかった．また，歩行スピードに対する
VORTは，3 条件間で有意差が認められ，Slow
が Fastと比較して有意に高値を示した． 

図 1	 UCM解析の結果（パフォーマンス変数：
歩行スピード） 
 
	 図 2 にパフォーマンス変数が進行方向身体
重心座標にした際の UCM解析の結果を示す．
遊脚前期の VUCM，VORTにおいて 3条件間に有
意差を認めなかった．しかし VUCMは，遊脚中
期にてSlowがNormalと比較して有意に低値，
VORTは，遊脚後期にて Slowが Normalと比較
して有意に高値を示した． 

図 2	 UCM解析の結果（パフォーマンス変数：
進行方向身体重心座標） 
 
	 これらのことから，遊脚中期から後期にか
けては，より遅いスピードの歩行では，セグ
メント角度の分散が身体重心を安定化させる
ことができない状態となっており，受動的安
定化である重力を利用した姿勢の動的バラン
スを保持した歩行が困難となり，その結果，
歩行スピードを不安定化させる変動の幅が増
大していることが示唆された． 
 
(2) 研究 2 
	 パフォーマンス変数を左右方向遊脚足部座
標にした際，遊脚前期および中期，後期の
VUCM，VORTにおいて両群間に有意差を認めな
かった． 
	 パフォーマンス変数を左右方向身体重心座
標にした際，遊脚前期の VUCM，VORTにおいて
間に有意差を認めなかった．しかし VORTは，
遊脚中期にて膝 OA 群が対照群と比較して有
意に高値，VORTは，遊脚中期にて膝 OA 群が



 

 

対照群と比較して有意に高値を示した． 
	 図 3 および 4 に下肢のセグメント角度の試
行間の分散を示す．立脚側の大腿セグメント
角度の試行間の分散が，遊脚中期と後期にて
膝 OA 群が対照群と比較して有意に高値を示
した．しかし，遊脚側の大腿および下腿セグ
メント角度の試行間の分散は，遊脚中期と後
期にて膝 OA 群が対照群と比較して有意に低
値を示した． 

図 3  セグメント角度分散（立脚側下肢） 

図 4	 セグメント角度分散（遊脚側下肢） 
 
	 これらのことから，膝 OA 患者の歩行にお
いて罹患側の立脚期では，左右方向の身体重
心の制御に影響を及ぼす悪い変動が大きく，
このことは罹患側の大腿および下腿セグメン
トの試行間の分散が大きいことが影響してい
ることが明らかになった．また，遊脚側下腿
セグメントの試行間の分散が小さくなってい
ることにより，遊脚側の自由度を減らすこと
で遊脚足部のトゥクリアランスの制御を行っ
ていることが明らかになった． 
 
(3) まとめ 
	 膝 OA 患者は歩行時において，左右方向身
体重心の安定性の確保よりも遊脚下肢のトゥ
クリアランスの確保に対するタスク達成によ
り注意を向けていた．このことは罹患側下肢
の試行間の変動がより大きいことが原因であ
ることが示唆された．以上のことから，膝 OA
患者の新たな理学療法として，片脚立位での
左右方向身体重心の制御の再獲得，ならびに
罹患側股関節周囲筋の筋機能向上による罹患
側下肢の協調性改善が重要であることが示唆
された． 
 
(4) 得られた成果の位置づけとインパクト 
	 本研究にて得られた成果により，膝 OA 患
者の新たな理学療法の確立につながり，従来

の筋力改善エクササイズだけでなく，患者が
動作時にどのタスクに注意を向けているのか
に着目して，動作指導および筋機能向上によ
る協調性改善が重要であることが期待出来る． 
 
(5) 今後の展望 
	 膝 OA 患者の関節運動の協調性の変化と疼
痛・進行度との関連までを本研究実施期間で
明らかにすることができなかった．今後は更
なるデータ解析を行う予定である． 
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