
c.下 肢および体幹アライメント測定:女 子学生では特 に

問題 とされる下肢 アライメントを中心 に測定 した。また、

staticのみならずDynamic(特 にランニング)ア ライメン

トについて も測定 した。

d.四 肢計測:下 肢長、下腿長など。また、大腿および下

腿部などの周径測定。

e.等 速性筋力測定:上 肢、下肢、体幹の筋力測定を実施

した。また、筋力のみな らず角速度特性についても検討

した。

f.体 力測定:垂 直跳、立ち幅跳などのジャンプ能力の検

査。シャ トルランなどの検査。その他、一般的な体力測

定を実施 した。

g.ス ポーツ外傷の既往歴、現病歴。また、受傷後の対応

方法について も調査 した。

2.メ ディカルチェックのフィー ドバ ック

　 メデ ィカルチェックの結果については個人 もしくは団

体 に対 し、書面 もしくは口頭での報告 を行 った。書面で

報告を行 う場合は、データだけではな く、データの解釈

や全国平均 などとの比較 について も報告 した。また、異

常 と考えられる所見についてはその対処 について も言及

した。ロ頭での報告の場合は、講義形式で選手全体にデー

タの意味や解釈 を説明 した。 また、異常所見があるもの

には個別 にその対処についてア ドバイスを行 った。

Ⅲ.結 果

1.メ ディカルチェックを受けた実数

　 1999年 度 は15名(男14名 、女1名)、2000年 度 は55名

(男47名 、女8名)、2001年 度は75名(男68名 、女7名)、

2002年 度は75名(男63名 、女12名)、 計220名(男192名 、

女28名)が メディカルチェックを受けた。

2.メ ディカルチェックを受けた競技

　本研究に参加 した競技は野球78名 、ハ ン ドボール54名 、

柔道44名 、陸上36名 、スキー(ア ルペ ン、クロスカン ト

リー)5名 、卓球3名 、計6競 技であった。

3.メ ディカルチェックを受けた年代および競技 レベル

　本研究 に参加 したスキー、卓球については大学生であ

り、それ以外はすべて高校生であった。また、競技 レベ

ル としては、いずれも青森県内の トップレベルの選手で

あ り、全体の4分 の1の 選手が全 国 トップレベル(お お

よそベス ト8)の 選手であった。

の点は、競技人口の男女差 によることも原因 と考 えられ

るが、今回対象 とした競技 において野球、柔道など女子

選手が少ない競技の選手数が多かったことに起因するの

ではないかと考える。一般に、女子選手 は男子選手 と比

較 し、特異的なマルアライメントを有することや筋力面

での不利 もあ り、メディカルチェックは男子選手以上 に

重要 とな り、今後活動する上での課題 といえる。

　 メディカルチェックを受けた競技については、今回6

競技にとどまった。現在、青森県体育協会に加盟 してい

る団体数は60弱 であ り、今後、対象 となる競技数を増や

す よう働 きかけることが重要ではないか と考 える。また、

対象 となった選手のほとんどが高校生であった。 この傾

向は、本県の競技スポーツの中心が高校生であることを

物語 っているが、外傷予防とい う観点か らは高校生のみ

ならず、小 ・中学生 といった成長期の選手 に対す る活動

も視野に入れるべ きではないか と考 えている。

　今 回の活動を通 し、今後の課題 として検討すべ きもっ

とも重要な点は、本活動が本当にスポーツ外傷予防に役

立ったかどうか ということである。この点については、

どのような方法が良いか、今後十分に吟味 しながら取 り

組んでいきたいと考えている。

　本研究の一部 は、平成11年 青森県立保健大学健康科学

特別研究(地 域研究、奨励研究)、 平成13年 青森県立保

健大学健康科学特別研究(奨 励研究)の 助成のもと実施

された。

ポス ター8

部分的な温浴と交代浴が

心血管反応に及ぼす影響
－身体組成からの考察－

李 　 　相潤1)盛 田 　寛 明1)福 田 　道隆1)

勘 林 　秀行1)金 沢 　善智2)

　 　 　 1)青 森県立保健大学健康科学部理学療法学科

　　 　 2)弘 前大学医学部理学療法学科

Key　Words:① 部分温浴 ②部分交代浴

　　　　　 ④交叉性効果　⑤身体組成

③心血管反応

Ⅳ.考 察 ・結語

　 4年 間にわたるメデイカルチェックの活動実績につい

て報告 した。4年 間の活動実績から1年 間におおよそ50

名の選手についてメデ ィカルチェックを実践で きたこと

となる。

　特徴的な傾 向として、女子選手が少ない点である。こ

Ⅰ.は じめに

　交叉性効果 とは加温部位が熱による細胞組織の破壊 を

防 ぐために、細胞血管が拡張 して血液循環を活性化 し、

全身の至るところに熱が拡散するという循環系の原理を

用いたもので、その熱効果については多 くの先行研究で

報告 されている。 しか し、加齢にともなう生理的な機能
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低下 は血管障害 を生 じさせる ことが多 いにもかかわ ら

ず、交叉性効果 を目的 とした心血管反応の安全性や効率

性 に関する研究はいまだ数少ない。 したがって、より安

全かつ効率的な交叉性効果を引 き出すためには、交叉性

を用いた部分温浴お よび交代浴が、心機能に及ぼす影響

について検証する必要があると考えられる。本研究では、

四肢の交叉性効果を目的に、部分的な温浴および交代浴

が心血管反応 に及ぼす影響について検討 した。

Ⅱ.対 象 お よび方法

　期 間 は平成14年5月 よ り平 成15年2月 まで、青森 県内

に居 住す る心機能 お よび循 環系 の疾 患が ない健康 な男女

大 学生23名(男 性11名:年 齢21.5±2.88歳 、 身長175.1±

7.44cm、 女 性12名:年 齢20.7±1.37歳 、 身 長163.2±

5.27cm)で あ った。対象 者 には本研 究 の 目的 と趣 旨につ

いて説 明 し、同意の得 られ た対 象者 に以下 の項 目を測 定

した。結果 はWindows用 統 計 ソフ トSPSS　 11.OJ(SPSS

社 製)を 用 い、有 意差 につい ては対 応 のないt検 定 を行 っ

た。5%を 有 意水準 と した。

1.身 体 組成 の測定

　 身 体 組 成 の 測 定 は、Segmenta1　 Bioelectrical

Impedance　 Analysis法 を用 いて行 った。測定機 器 は、多周

波 数 身体 組 成 測定 機 器Body　 composition　 analyzer　 In

　 Body3.0(Biospace社 製 、以 下In　 Body　3.0)で 、 使

用 す る周 波数 は5～500kHzで あ った。詳細 な設 定 につ い

ては、In　 Body3.0の マ ニ ュア ルに従 った

2.血 流 量の測 定

　 血流量 測定 に は、レーザ ー微小循 環血流 計Laser　 FLO

　 BPM　 2(VASAMEDICS社 製)と 標 準 プ ロ ー ブP-430

(VASAMEDICS社 製)を 用 い た。 プロ ー ブP-430は 、

左 第4の 指 骨末 節部 に設置 し、1/sec測 定 モー ドに設

定 した。詳細 な設定 につ いて は、Laser　FLO　 BPM2の マ

ニュ アル に従 った。

3.部 分 的な温浴 の実施

　 部 分的 な温浴 の適 応部位 は、 四肢 の うち心臓 か ら一番

遠 い右 下肢 で、膝蓋 骨 の下5cmに は線 を引 い た。浴槽

は保 温機 能 のあ るWP-3000(SAKAI社 製)を 用 い て、

水 温 は41℃ に 設定 した。温浴 開始5分 前 か ら温浴 終 了 ま

で1分 間隔で測 定 し、部 分温浴 終了後 、安静 の座 位 で さ

らに1分 間隔で5分 間測定 した(合 計25分)。

4.部 分 的 な交代浴 の実施

　 部 分 的 な交 代 浴 の 温 度 と 時 間 は、2つ のWP-3000

　 (SAKAI社)を 使 用 して、温水 浴槽 は40℃ 、冷水浴槽 は

15℃ に設 定 した。交代浴 の適応 時間 は、温水4分 と冷水

1分 の適応 を3回 繰 り返 して適応 し、最後 は温水4分 で

終 え た。 測定 は交代 浴開始5分 前 か ら交代浴 終了 まで1

分 間隔 と、交代浴 終了後 、安静 の座 位で さらに1分 間隔

で5分 間測定 した。
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Fig　 1.Time　 Course　 Changes　 in　fluids

Ⅲ.結 果

1.身 体 組成 につ いて

　体温へ の影響 が多 い%fatに つ いて は、男性が14.23±

2.40%、 女 性 が29,60±7.66%、FMに つ い て は 男性 が

9.10±2.53kg、 女 性 が19.30±8.46kg、FFMに つ いて は

男性 が55.82±6.21kg、 女 性が43.31±4.48kgで あ った。

両群 問の%fat、FM、FFMで は それぞれ有 意 な差 が認め

られた(い ずれ もp<0.001)。

2.温 浴 によ る血 流量変化 につ いて

　 温浴 に よる血 液量 について、男性 で は18.71±10.99～

39.64±13.66ml/m/100gの 範 囲内 で、最高値 を示 し

た の は温 浴 開始19分 経 過 時 で あ っ た。一 方、女 性 で は

20.61±!2.31～70.68±32.39ml/m/100gの 範 囲 内

で、最 高値 を示 した の は温浴 終 了3分 経 過 時 で あ った

(Fig　 1)。

3.交 代 浴 による血流 量変化 につ いて

　 交代 浴 に よる血液 量 につ いて、男性 では11.42±7.78～

27.43±16.88ml/m/100gの 範 囲内で、最 高値 を示 し
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たの は交代浴 開始18分 経 過 時で あった。 一方、女性 で は

12.58±10.89～39.44±22.75ml/m/100　 gの 範 囲 内

で、最高値 を示 したの は交代 浴 開始2分 経 過時 であ った

(Fig　 1)。

Ⅳ.考 察およびまとめ

　本研究は青森県内に居住する健康な男女大学生23名 を

対象に、四肢の交叉性効果を目的 とした部分的な温浴お

よび交代浴が、心血管反応に及ぼす影響 について比較 ・

検討 した。その結果以下の ような結論 を得た。

1)Finnertyら が提唱 した交代浴でのポンピング効果は、

　女性が男性 より高い結果を示 した。

2)部 分温浴 による血流量 の最大変化率で は、男性 は

　 211.87%、 女性 は342.94%、 部分交代浴 では男性 は

　 240.19%、 女性は313.51%と それぞれ増加 し、男性 よ

　 り女性が顕著であった。

3)身 体組成の構成比は交叉性を用いた血流の変動にも

　 影響が大であることが示唆された。

Ⅴ
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ポス ター9

ス リランカ国結核対 策の現状

　 山 田　 典子1)

1)青 森県立保健大学

Ⅰ.は じめに

　昨今WHOの 報告で患者増加が叫ばれている結核につ

いて、2002年9月 本学の短期海外研修の機会をいただ

き、スリランカ国の現状 を視察 した。今回は、地域保健

の見地か らその現状 を報告 し若干の考察を加 える。

Ⅱ.ス リランカの概況

スリランカは多民族、仏教が最 も多いがヒンドゥ ・イ

スラム ・キリス ト教徒なども多い多宗教国家である。ま

た長い間民族闘争 によって民族が分断 されて きたが、

2002年2月 に20年 間にわたる武力衝突を続けてきたス リ

ランカ政府 と反政府勢力LTTE(タ ミル ・イーラム解放

の虎)が 停戦に合意 し、2003年6月 には日本で復興支援

会議が開催 された。 しかし、長年 にわたる内戦の影響で

国防費が財政を圧迫 している。

　統計 に よる とス リラ ンカの人 口は2000年 現 在 では

19,360千 人、平均寿命73.0歳 、人口増加率1.2%で 、識字

率などの社会指標 も高 く、ポテンシャルが高い国である

と考えられている。

Ⅲ.保 健医療政策と結核医療機関の状況

　社会保障面では結核治療費 を含む医療費は全額国が負

担 している。

　公的医療機関における治療費は廉価で、6ケ 月間入院

した場合、病院が政府に請求する結核公費負担治療費は

2800ルピ(約4000円)で ある。

　結核は法定伝染病 に指定 されて届出の義務付けがなさ

れている。新規患者発見の手段および労働者の健康管理

の一環 として労働者の年1回 の検診は法律で定められて

いる。

　ス リランカでは出生の95%は 施設内分娩であ り出生時

にその病院でBCGが 打たれる。

　施設内収容(病 院 ・刑務所)さ れている多 くの結核患

者が、アルコール依存症や麻薬中毒患者で、退院後の内

服の確保や生活の維持が困難な事例が多い。法務省 と協

力 して刑務所 に収容 しているアルコールや ドラッグ依存

症者 に対 して結核の治療や生活の建て直 しに関するプロ

グラムを実施 している。

　 また無料の保険介護システムがあ り、 コロンボ市のよ

うな大きな都市には、政府管轄の病院や診療所があ り無

料で治療が受 けられる。

　結核関連医療機 関としては、22ヶ 所 の胸部疾患ク リ

ニックと3つ の結核専門病院(サ マン トレー・ムラティ・

ジャフナ)併 せて全国に25ヶ 所がある。

　 結核対策には、結核患者の確実な治療(内 服終了)と 、

感染 ・発病の予防が基本であ り、これらを実施する目的

のため に、スリランカにおけるThe　National　TB　Control

Programmeが 設置されている。

Ⅳ.実 際の診療状況

　ス リランカ人は家族のつなが りが強 く、診察の際 も病

院の敷地内から溢れるほ ど付添い人が集まり出店が立ち

並ぶ ような状況であった。

　診断には聴診 と触診、視診、問診、血圧測定、生化学

検査が主に基盤とな り、 レン トゲ ン写真は使用 していな
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