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野球少年の将来を蝕む
OCDを早期発見！

野球肘検診で
小中学生に安心・安全な
野球活動を

　春の到来を告げる第90回記念選
抜高校野球大会は、大阪桐蔭高の２
年連続３度目の優勝で幕を閉じた。
投手の投球数抑制を一つの目的に今
大会から採用されたタイブレークが
実施されることはなかったが、ベス
ト８に入ったチームで１人の投手し
か登板しなかったのは１チームのみ。
複数投手による継投をパターンとし
て勝ち上がるチームが目を引いた。
　春夏の甲子園大会を主催する日本
高校野球連盟の要請により、アスリ
ートケアが行う大会前投手検診（肩
肘関節機能検査及び関節可動域測
定）は1993年の開始から四半世
紀に及ぶ取り組みとなり、今大会に
登録された116人の投手に投球禁
止となる大会規定に触れる投手はゼ
ロ。また、登板後の投手には肩、ヒ
ジのアイシングを実施し、試合後に
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は個別に疲労部位を評価して回復を
図るなど、高校生投手のサポート体
制に主催者側も気を配っている。こ
れらの目的は選手が甲子園の舞台で
最高のパフォーマンスを発揮するこ
とが第一だが、副次的にはケアやコ
ンディショニングの重要性をチーム
や地域に持ち帰ってもらうことで広
く認知させ、野球障害を減じるとい
う啓蒙活動的な意味合いも含む。球
児を守るため、チームの指導者、大
会の主催者、双方からのアプローチ
が進んでいる。しかし、それでも投
手の肩・ヒジの障害が完全にはなく
ならないのが実情だ。
「小中学生時代に起こった障害を放
置したままプレーを続けたことで、
高校生年代になって痛みを伴う状況
まで症状が進行し、手術に至るケー
スがあります。特に小学校高学年か
ら中学生に多く見られる『離断性骨
軟骨炎（OCD）』は痛みの自覚症
状がない、もしくは少ないため、エ

コー検査で定期的にチェックするこ
とが重要です」
　そのように障害が過去に認知しな
かったものに起因する可能性を指摘
するのは兵庫県神戸市中央区「あん
しん病院」の肩・ヒジ専門医である
山上直樹医師。同医院ではここ数
年、小中学生の野球少年を対象にし
た「野球肘検診」を年に４回、実施
している。2018年３月11日に行
われた17年度の4回目の検診には、
12チーム228人が参加。OCDの
早期発見を目的にしたエコー検査に
よるヒジ軟骨チェックのほか、理学
療法士による身体機能チェックや野
球の動きにつなげるトレーニング指
導を受けた。
「過度なストレスの集中によっ
て、ヒジの外側の骨軟骨が剥がれる
OCDは、そのまま進行すれば手術
に至るケースもあり、競技に支障を
きたすのはもちろん、ヒジが曲がら
ず伸びない状態になり、歯磨きがで

小中学生時に起因する
野球障害の可能性
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きない、箸やフォークなどを口に運
べない、ボタンが掛けづらいなど、
日常生活にまで影響を及ぼす可能性
があります。しかも、発症した段階
では痛みがないため、子どもが理解
できない部分が多分にあります。保
護者、指導者が十分に配慮すべきも
のです」（同）

　肩やヒジなどのヒトの関節に存在
する軟骨は、関節の動きを円滑にす
る働きを担っている。ヒジの離断性
骨軟骨炎（OCD）は、投球などに
よってくり返されるストレスや外傷
により、ヒジの外側の骨軟骨に傷が
入ったり、剥がれる状態を指す。プ
ロ野球投手などが「ネズミ」と呼ば
れる骨棘を取り除くための手術を行
うケースが見られるが、「ネズミ」
もOCDの名残の場合もある。そ
のOCDが小学生高学年から中学
生年代にかけて発症するのは、この
年代の子どもの骨が発育段階にあり、
関節軟骨も脆弱でストレス耐性が乏
しく、損傷しやすいから。骨が成熟
する高校生以上の年代になると肘内
側側副靭帯損傷など、障害リスクは
靭帯組織により強く移行する。
　OCDの主な原因には単なる投げ
過ぎだけでなく、投げる際のストレ
スを増幅する柔軟性の欠落やフォー
ムの問題が深く関わっている。可動
域が十分に確保できていない状態や
理に適っていないフォームで投げる
ことで、１球ごとに体にかかる負担
が増すためだ。つまり、障害予防を
取り上げる際にクローズアップされ
ることが多い「球数制限」だけでな
く、体の状態や動作の適切性への配
慮が欠かせない。そのほか、遺伝的

なることを防ぐためにも「理想は半
年に１回、少なくとも年に１回は検
診を受けてほしい」と山上医師。エ
コー検査を用いるのはレントゲンで
は写らない小さな異常を発見するた
め。無症状の時期に早期発見し、進
行を予防して治癒へ導くのが野球肘
検診の目的の一つだ。

　離断性骨軟骨炎（OCD）の主原
因である投げ過ぎの観点では臨床ス
ポーツ医学会が「青少年の野球障害
に対する提言」にて、１日および１

OCDでヒジ外側の軟骨に亀裂が入った状態（左）と、症状が進行しヒジ外側の軟骨が剥がれ欠損し
た状態（右）

OCDの原因となる柔軟性の左右差の評価も重要

取材・文／編集部　写真／BBM

野 球人口の減少が叫ばれる一方で、依然として高い野球熱。熱心に競技に取り組む野球少
年たちが注意を払わなければならないのが、将来にわたって競技に、ひいては日常生活

に支障をもたらす可能性がある野球障害だ。特に小中学生年代では引き起こした障害が取り
返しのつかない重症に結びつきかねない。安心・安全はすべての野球少年たちの活動に第一に
担保されるべき重要事項。３月中旬、あんしん病院が主催した「野球肘検診」の現場の取材か
ら、野球活動における現状の課題、指導の留意点を探った。

要素や局所の血流障害を引き起こす
受動喫煙も発症要因になると考えら
れている。
　野球肘検診が必要とされるのは
OCDの初期段階では痛みの自覚症
状がないことが多く、プレーに支障
をきたさないため。当然、知識がな
ければ医療機関を受診することもな
い。OCDは早期発見することで自
然治癒が見込める障害。しかし、発
見が遅れれば手術適応となるまで症
状が進行するケースもある。また、
治癒しないままプレーを続けること
で、骨が成熟したのちに違う障害リ
スクとして露見する可能性も。そう

自覚症状がないから怖い
離断性骨軟骨炎

子どもの将来に対する
保護者、指導者の責任
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週間の全力投球数の上限を基準づけ
ている。それによると小学生では
「50球／日、200球／週」、中学
生では「70球／日、350球／週」
が限度。また、「１日２試合の登板
は禁止すべき」としている。しかし、
１日50球や70球では７イニング
制の小中学生の試合でも１人の投手
で成立させることは難しい。競技人
口が減少傾向にある現状では余計に、
投げることの負担が偏りがちな投手
や捕手には慎重を期す必要がある。
　年間800人程度が受診する同医
院の野球肘検診で、OCDが疑われ
るのは２％程度の割合だという。
「野球人生を左右しかねないOCD
を見つけるのがこの検診の主な目的
ではあります。それ以外にもヒジの
内側や肩、腰、ヒザなどに痛みをこ
らえながらプレーしている子どもた
ちを抽出して、どんなトレーニング
やストレッチをすれば野球活動を続
けながら治癒するかを知ってもらう
機会として利用してもらっていま
す。また、保護者にOCDを知っ
てもらうことで、子どもたちの体の
ことに敏感になってほしいとも思っ
ています。『ヒジが張っている』と
言ってきた子どもに対して『休んで
おけ』ではなく、『病院で診てもら
おうか』という流れができれば、子
どもの健康なスポーツ環境を守るこ
とになるのではないでしょうか」（山
上医師）
　多くの場合、病院で異常が認めら

れれば野球活動の停止を勧められる
が、それだけの処置では、痛みが引
き野球復帰するとすぐにまた痛みを
覚え、それをくり返すことが珍しく
ない。休むだけでは、障害に至る問
題点を根本的に取り除くことにはな
らない。再発を防ぐには痛みの原因
へのアプローチが必要で、例えば柔
軟性の欠落やフォーム不良などの問
題点を改善できれば復帰期間の短縮、
再発防止、あるいは競技を継続しな
がら治癒を目指すことが可能になる。
病院側も競技停止を強いる指導では

野球活動への
早期復帰を可能にする
OCDの積極的保存療法

　投げ過ぎや柔軟性の低下、フォームの
悪化などが複合的に絡み合い、過度なス
トレスが集中することにより肘外側の骨
軟骨が剥がれる野球肘障害である離断性
骨軟骨炎（OCD）は、早期発見するこ
とで自然治癒が見込めるもの。そのため、
従来の治療法では、OCDが発見された
場合、すべての野球活動を中止してきた。
しかし、障害の進行具合によっては、そ
の期間が１～２年に及ぶこともある。痛
みなどの自覚症状がない小中学生を「野
球をやりたくてもやれない」状況に縛り
つける手法は現実にそぐわない問題点が
あった。
　そこであんしん病院が行っているのが
「積極的保存療法」により、野球中止期
間をできるだけ短縮する手法だ。山上直
樹医師によると「すべてのOCDを対象
に行うことはできないが、原因はストレ

スの集中にあり、多くは柔軟性の低下と
フォームの問題から起こっています。そ
こを改善してOCDの起因要素を減じれ
ば、野球活動を続けながらでも治癒は見
込めるというアプローチです。投球に関
しても距離と球数に制限を設けつつ、月
に１回程度の検診でOCDが悪化してい
ないかのチェックも行います。当医院で
OCDの診断を受けた約８割の選手が平
均３カ月程度で復帰しています」。
　実施には当然、医療機関の慎重な判断
が必要だが、専門家の助言の下、体のバ
ランス、フォームトレーニングを積極的
に行い、病巣へのストレスを軽減できれ
ば野球活動に参加しながらでも治癒を目
指すことが可能な手法。何よりOCDの
原因を改善することは、長期的な野球活
動を視野に入れると、いずれかの段階で
必要になることでもある。
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野球をやりたいと希望する選手が受
診を避けるだけ。極力、「休め」と
言われなければ受診ハードルが下が
り、保護者、指導者が受診を勧める
環境づくりが進むと考えられる。
　同医院が野球肘検診を始めた当初、
参加選手は10人前後の規模だった。
それが現在は１回につき、20倍ほ
どの選手を集めるまでに規模が膨ら
んだ。こうした検診は、現在では日
本各地で行われている。「これから
も少しずつ認知されていって、いつ
かは『野球肘検診を受けるのが当然
だよね』という流れができるといい
ですね」（同）。この検診に参加した
大阪南海ボーイズの能勢勝嗣監督
は「連盟の講習会でも障害について
の注意喚起はなされており、指導者
の意識も高くなっていると思います。
しかし、子どもたちの中には責任感
からか、痛みがあっても何も言わず
にムリしてプレーするガマン強い選
手がいるので、注意を払うに越した
ことはないと感じます」と語る。発
育段階にある小中学生年代の野球少
年の体を守るのは、親の、それを預
かる指導者の責任だ。

野球の動きにかかわる動きや柔軟性を獲得するトレーニング指導を受ける選手たち


