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【目的】 本院は2003年より柔道大会のメディカルサポート
を実施し、2009年からは大規模な高校柔道大会での急性外
傷・障害の対応、コンディショニングなどメディカルサポー
トを医師・看護師・理学療法士が共同して行う試みを全国に
先駆けて行ってきた。現場で得た情報からメディカルリハビ
リテーションレベルでも競技復帰を見据えた質の高い治療展
開ができるよう、経験年数別で起こりやすい障害部位につい
て調査した。

【方法】 対象は2013年～2017年ハーベスト杯争奪白鷺高等
学校柔道錬成大会に参加した全国の高校生約4,000人中、医
療ブースを利用した647名に対し、主訴・症状・身体所見を
含んだコンディショニング用紙に医師・看護師又は理学療法
士が記入し調査した。それを元に、障害部位別割合を高校に
入学してから柔道競技を始めたと思われる経験年数0～3年
と幼少期・学童期から始めたと思われる経験年数7年以降に
分けて調査した。

【説明と同意】 本研究をするにあたりヘルシンキ宣言に則り、
医療ブースに来た学生に説明と同意を得た上で、発表にあた
り個人が特定出来ないように配慮した。

【結果】 経験年数別では0～3年の初心者は頭頚部16%、肩
関節22%、膝関節12%、7年以降では頭頚部6%、肩関節
11%、膝関節23% となった。また階級別での膝関節受傷割
合は0～3年では軽量級50%、中量級25%、重量級25%、7
年以降では軽量級31%、中量級33%、重量級36% となった。
男女別では特に7年以降の男子重量級の膝関節の受傷割合が
48% と多かった。

【考察】 柔道経験年数が0～3年と浅い選手は相手に投げら
れたときに頭頚部や肩関節から落ちて受傷するケースが多く
見られた。経験年数が7年以降と経験者では頭頚部や肩関節
の受傷割合は軽減するが、階級にかかわらず膝関節の受傷割
合が増加していた。特に男子重量級の膝関節受傷割合は多
かった。柔道競技の特性上、ひねり動作や担ぎ上げる動作が
多く自分と相手の体重を支える必要がある。このことから特
に重量級選手の場合、受傷に発展するケースが多いと考える。

【理学療法研究としての意義】 スポーツ障害の問診において
経験年数を聴取することは重要である。聴取内容に基づき、
予防的な膝関節周囲のストレッチ指導や膝関節も含めたエク

ササイズを取り入れることで、病院内でのリハビリテーショ
ンで障害部位へのアプローチだけでなく選手への啓発も含め
た障害予防が行えると考える。
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