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[Purpose] 

Cuff exe閃is田創モusually perfonned to improve the shoulder function and to keep the condition of也e shoul­

der of throwing athletes. Th田，the陀臨港a 加-ge numt泥r of athletes袖o could not a叫uire the expected eff，配ts

of the exer℃ises. In this study, we examined the estimation of白e cuff function and the d剖IY exercises of白e

athletes electromyographically. 

制aterials and Methods] 

20 professional and conventional level baseb司II players. who could not continue their sports activity were 

e沼斑凶ned. The infraspinatus, posterior deltoid, middle trapezius， 邸1d la首SS四ms dorsi muscles were estimated 

by sur1ai田electromyography. The functions of the infraspinatus comp創叫to社ie posterior deltoid were esti­

mated in the concentric contraction of an external rotatoin. Furthermore, the daily exercise of the 

infraspinatus W酪also an凶yzed.

[Results] 

Only 3 c酪：es out of the 20 demonstrated a nonnal balanced activity of the infraspinatus compa red to the 

posterior deltoid with up to a 3kg weight loading. In the daily exercise of the infraspinatus, 9 cases 

demonstrated a dominant activity of the midd怜trapezius, posterior fiber of the deltoid，間d latissimus dorsi 

compared to the infraspinatus. They demonstrated an extention and external rotation of the shoulder joint 
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in a ddition to a n  a dductio n of the scapula. 7 c酪es had an incorrect selection of the t町酔t muscle or load. 

They thought exercise of the rotator cuff油ould have a good effect on their s hou lder function. The 

re mainin g 4 cases de mon strated a winging scapula duri ng external rotation. Re petiton of this situation cre­

ated dysfu ncti on of scapulothoracic joint and less improvement of the cuff function. 

[Conclusion) 

It is di fficult to get the expected effect when exercising to improve the cuff function.Careless e xe rcise could 

e 回i ly develop into a dysfunction of the rotator cuff, depre ss their performance, and create further damage 

of t he s houlder joint. 
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は じ め に

最近，F.W.Jobe0やA.M.pappas2＞の功績により臆板

訓練という言葉が一般化し， スポーツ選手においても

肩の機能の維持・向上のために臆板訓練が違和感なく行

われるようになってきてい る。しかし， その一方で現場

で臆板書II練を行っているに も関わらず， 疹痛などの症

状の再発や鵬板犠能の改善が得られない選手も多く， ま

た，チームにより， 類似した鍵板あるいは肩甲胸郭関節

の機能損傷が生じている傾向が見られる。

我々は，1991年より1994年末までに481例のスポ

ーツ障害肩を肩複合体の機能パラーンスの獲得・向上を目

的としたCuff -Y e xe rcise の概念で治療してきた3）相句。

スポーツ選手の治療に際しでは当然のことながらスポー

ツ活動への復帰が最終目的 でるり， 復帰とは治療を受

けた部位あるいはその関連部位に症状を有せず， また

不安を感じることなくスポーツ活動を纏続することので

きる状態と考えるべきである。 当院で治療を行った症

例の内， 脱落症例や手術を行った症例を除いた78.6%

の症例は， 通院治療および指示された運動を現場で繰

り返すことにより， まず疹痛の改善が，次いで運動性の

改善が得られ， 競技活動への復帰が可能であった。

しかし最近， 選手自身は臆板訓練を行っていたにも

関わらず， 挙上動作時の違和感や疹痛などのために当

院を初診あるいは再診する症例も多く見られるため， 治
療を指示する側と治療を受ける側との臆板訓練に対する
受け取り方などに問題があるのではないかと考え， 検

討を加えた。

対象忍び方法

今回， 腿板訓練を継続していたが 肩の挙上・回旋動

作時疹痛が軽減しない， あるいは疹痛の増悪傾向が見

られた20例を対象とした。 いずれの症例も野球選手で

あり， プロ野球選手6疲191J， 実業団野球部7疲例， 大学

野球部7症例で年齢は18歳から28歳， 平均21.3蔵で

あった。

これらの症例はいずれも膿板訓練として外旋運動を主

体に行っていたので， 検討方法として外旋運動の等尺

性収縮時の表面筋電図による筋活動パターン及ぴ現場で

週常行っている方法で外旋 運動を行わせた際の表面筋電

図による訓練自体の評価を行った。 さらに肩甲胸郭関

節 に問題が認められた疲例に対してはK町・COMによる

等尺性 運動時の筋力を外旋角度を変え測定した。

結 泉

外旋 運動の等尺性収縮時の筋活動パターンの検討で

は， 図lの健常者に見られるような負荷の増加に伴い

線下筋と三角筋後部線維の筋活動が共に増加していた症

例はわ ずか3例であり， 他の17例は負荷の増加と共に

三角筋後部線経の筋活動は婚加するものの練下筋の筋活

動の増加が見られないか逆に減少するパターンを示した。

また， 現場で実際に行っていた外旋運動を表面筋電

図 を用いて検討した結果では， 車車下筋優位の運動を行

っていたのはl例であり，6例では三角筋後部線維が主

体の運動をおこなっており， 13例は 肩の外旋運動では

なく僧帽筋や広背筋の活動が主体となった 肩甲胸郭関節

の運動を行っていた。
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これらの結果から各症例は3つのpatternに分類され

た（表l)。

Pattern I 9症例

正確な外旋運動ができていないために赫下筋の訓練に

なっていない群

このpatternの症例は， 外旋運動の方法自体が間違っ

ており， いずれもが外旋運動時． 本来目的とした赫下筋

ではなく， 三角筋後部， 僧帽筋中部， 広背筋を用いるた

め， 肩は伸展・外旋し， 肩甲骨は内転が生じていた（図

2）。 これらの症例は外旋運動時常に肩甲骨の内転・下

方回旋を生じてしまうので， 肩甲胸郭関節に対するア

プローチに加え， 正確な外旋運動の指導を行うことで

対応可能であった。

Pattern 2 7症例

外旋運動は正確だが負荷の関連いや機能の向上を必要

とする筋の選択を誤っていた群

次に多かったのは外旋運動自体は比較的正確にできて
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図1 健常者における等尺性外旋運動時の積分筋電値

図2 右肩， 外旋運動時にみられる肩の伸展・外旋と肩甲骨
の内転
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はし、るものの， 負荷抵抗の選択の間違いや練下筋の機

能を向上させる必要があるのに糠下筋主体の腿板訓練を

行っていたなど運動を選択する際の判断が間違っていた

場合である。 このような誤りは， 特に膿板訓練・強化と

名の付く運動をただ行えば良いという安易な考えに基づ

いたトレーニングを行っていた選手に多く見られ， こ

れらの症例に対しては， 肩の機能回復・維持にとって

必要な訓練を開始する際の機能評価と訓練方法の選択を，

選手あるいはトレーナーに指導することが重要と考えた。

Pattern3 4症例

肩甲胸郭関節の固定機能低下のため外旋運動が肩甲胸

郭関節機能に悪影響を与えていた群

巌後のpatternは， 等尺性運動時の筋活動バランスが

3kgまで保たれていた3症例と2kgまで保たれていたl

例に見られ， 外旋抵抗運動で肩甲骨が見かけ上のwing-

図3 左肩．外旋運動時にみられる肩甲骨の見かけ上のwing­
ing 

KIN-COMによる外旋筋力測定
5回の平均値

。 10 20 

測定肢位
30 degr偶S

外旋角度

図4 悶N-COMによる外旋筋力測定を外旋角度を変え施行し
た結果
肩甲骨を固定しないと測定肢位の角度が大きいほど筋
力を発揮できない
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ingを生じるpatternである（図3）。 これらの症例で

は， 外旋運動時に肩甲骨の胸郭への固定性が低下して

し、るために阻N・COMを用いて外旋最大筋力を測定する

と，肩甲骨の固定と非固定において差が生じ，特にその

傾向は外旋角度が大きく成ると著明であった（図4）。
この訓練の繰り返しは更に肩甲胸郭関節の 機能の低下

を生じてくるので，外旋運動時に肩甲骨を保持させた
り，空中での運動を禁じるなどの方法を用い， さらに肩

甲胸郭関節運動の内転・挙上・上方回旋運動あるいは下

制・下方回旋運動機能の向上を図り， 訓練効果を上げ

ることができた。

考 察

今回，現場でのトレーニングの中で肩に関しては健

板訓練が重要と考え， 練上筋及び練下筋の訓練を継続

していたにも関わらず臆板あるいは肩複合体の機能改善

の得 られなかった20症例について外旋運動時の筋活動

の検討を行った。 これらの症例に見られた3つのpat­

ternで当院では治療を継続して行い，競技復帰も健板

あるいは肩甲胸郭関節の訓練が正確に行われた78.6%
の症例には見られなかった。今回検討した20症例は臆

板訓練を行っていたが， いずれのpatternも線下筋の訓

練が赫下筋あるいは肩複合体の機能の向上にはつながら

ず， これは臆板あるいは腿板訓練・強化ということば

が一般化し， その言葉自体がひとり歩きしているため

に，訓練の形だけをまねするだけで効果が得られると

安易に考えられている結果と思われる。

肩は複合 関節であると共に軟部組織の関与が大 きい 関

節であるので， 特に各関節ごとの機能診断に基づいた

運動療法が重要であるにも関わらず， 手術療法に比べ
軽視されがちである。また， 運動療法は選手自身が手術

を行う際の術者と同じ影響力を肩の機能に与えるので，

単に腿板訓練・強化と称して画一的な回数の設定や， や

みく もな訓練を行わせるのではなく，指導 する側が病

態診断をふまえた機能診断をもとに， 選手のコンデイ

ションにあわせた適切な運動方法の選択・チェックポイ

ントを選手自身に理解させることが重要であると痛感し

た。
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