
Ⅰ．はじめに

股関節の屈曲運動に伴い骨盤運動と大腿骨運動との

関係を，股関節最大屈曲位まで経時的に調べ報告した

のは，Bohannonら（１９８５）である。我が国では，小

川ら（１９９７）の報告以降から骨盤大腿リズムの存在が

認識され，骨盤大腿リズムに関する報告（Murray et al

２００２，小川ら２００２）が増えてきたが，今までの研究

では被験者が全て男性またはほとんどが女性であり，

男女差を記したものはなかった。

骨盤は男女で全く違っていて男性と女性の骨盤を比

較すると，女性の骨盤はより広く突出する腸骨翼，横

位をとる閉鎖孔および恥骨弓が特徴的であり，小骨盤

（分界線より下の部分）は男性より大きい。男性の骨

盤では腸骨翼の傾斜は急で閉鎖孔は縦位をとり，恥骨

下角をもっているのが特徴である（長島２００８）。また，

女性は骨盤上口が大きく，より広く開口している（萩

島２００５）。胎児の頭部は母胎内では骨盤の上に位置し

ているが，分娩に際して頭部が骨盤上口を横切り，骨

盤腔を通過しなければならないためこの構造上の違い

は分娩と大きく関連している（萩島２００５）。このため

骨盤の構造は男女で大きく異なっているといえる。

以上のことより，骨盤形態に男女差があることが骨

盤の運動に関係しているのではないかと推測し，寛骨

後傾角度に男女差があると考えた。

先行研究である Bohannonら（１９８５）の研究では被

験者に女性が多かったのに対し，小川ら（１９９７）の研

究では被験者がすべて男性であった。そこで Bohannon

ら（１９８５）と小川ら（１９９７）の報告で，性別の違いに

より報告が一致しなかったものだと考えることも可能

であるが，性別だけでなく人種の違いも結果に影響し

ていたと考えられるため，性別の違いのみで異なった

結果になったとは判断出来ない。
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そのため本研究の目的は，寛骨大腿リズムの性差に

着目し，寛骨後傾運動の角度変化を明らかにすること

とした。

Ⅱ．対 象

被験者は高校生の陸上部の男性１５名（平均年齢１６．１

±０．８歳，平均身長１７０．２±５．４�，平均体重６２．１±１５．０
�，Body mass index２１．４±５．２）女性２１名（平均年齢

１６．２±０．９歳，平均身長１５８．４±４．６�，平均体重４７．９
±５．０�，Body mass index１９．１±１．８）とした。なお，

被験者には本研究の趣旨と内容を十分に説明し，同意

を得たのち測定を行った。

Ⅲ．方 法

基本的立位の状態から右股関節を自動屈曲させたと

きの左右の寛骨後傾角度を測定した。股関節の自動屈

曲角度は０°，４５°，９０°，１２５°に設定し，寛骨後傾角

度はゴニオメーター（東大型角度計）にて測定した。

寛骨の後傾線は矢状面上で上前腸骨棘と上後腸骨棘と

を結ぶ線（以下 APライン）とした。水平線を基準線

として，水平線より前傾している場合はマイナス表示

とした。また，糸に重りを付けた下げ振りにて垂直線

を導き，この垂直線と APラインとのなす角度を測定

し，直角９０°から測定値を減算して寛骨後傾角度とし

た。

測定は屋内で行い，被験者に動作説明を行った後，

練習を数回重ねて片脚立位が安定するようになってか

ら測定を行った。測定は３名で行い，寛骨後傾角度測

定の対側から１名の検者が上前腸骨棘と上後腸骨棘を

触知し，部位を触知しながら，右股関節を自動屈曲し

てもらい片脚立位が安定したらもう１名の検者が測定

側より測定を行い，３人目が記録を行った。触知と測

定および記録はそれぞれ同一検者で行った。

統計解析は，男女それぞれの股関節屈曲運動に伴う

寛骨後傾角度の変化および寛骨後傾角度を基準値とし

た角度の変化量の解析に反復測定分散分析を用い，そ

の後の多重比較検定には Scheffeの方法を用いた。な

お，統計処理ソフトウェアは StatView５．０を使用し，

有意水準はすべて５％とした。

Ⅳ．結 果

男性の基本的立位での寛骨の後傾角度は平均－１７．０

±３．７であった。右股関節を自動屈曲させたとき，同

側寛骨の後傾角度の群間比較について群間に有意差が

認められた。多重比較により全ての群間において有意

差が認められ，股関節を屈曲するにつれ有意に骨盤が

後傾した（表１，図１）。股関節を自動屈曲していな

い左側については，群間に有意差が認められ，多重比

較では，０°屈曲位と４５°屈曲位の間にのみ有意差が認

められなかった。その他の群間においては有意差が認

められた（表１，図１）。

表１ 男性の寛骨後傾角度（単位°，n＝１５）

０°屈曲 ４５°屈曲 ９０°屈曲 １２５°屈曲

右側 －１７．０±４．１ －８．０±５．０* ５．３±４．５* ２４．２±５．１*

左側 －１７．０±３．３ －１６．４±３．３ －１２．４±３．７* －７．１±４．５*

Mean±SD，反復測定分散分析，多重比較検定：Scheffe法，
*：p＜０．０５

表２ 男性の寛骨後傾角度変化量（単位°，n＝１５）

０°屈曲 ４５°屈曲 ９０°屈曲 １２５°屈曲

右側 ０±０ ８．７±２．３* ２２．０±４．３* ４０．９±５．２*

左側 ０±０ ０．９±１．０ ４．９±２．１* １０．３±３．２*

Mean±SD，反復測定分散分析，多重比較検定：Scheffe法，
*：p＜０．０５

図１ 男性の寛骨後傾角度（単位°，n＝１５）

図２ 男性の寛骨後傾角度変化量（単位°，n＝１５）
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変化量の反復測定分散分析では，群間に有意差が認

められた。多重比較により股関節０°屈曲位と４５°屈曲

位の間での左側については有意差は認められなかった

が，その他の群間では有意差が認められ，股関節０°

屈曲位と４５°屈曲位の間での左側以外の群間において

有意に寛骨が後傾していった（表２，図２）。

左右の比較においても有意差が認められ，右寛骨に

対する左寛骨後傾の割合は股関節屈曲４５°では約１／１０

であり，股関節屈曲９０°・１２５°では約１／４であった（表

３）。また，股関節の屈曲運動に対する寛骨の後傾運

動の割合は，股関節屈曲４５°では約１／５，股関節屈曲

９０°では約１／４，股関節屈曲１２５°では約１／３であり，

股関節の屈曲角度が増すにつれて骨盤後傾の割合が大

きくなった（表４）。

女性の基本的立位での寛骨の後傾角度は平均－２７．４

±５．０であった。右股関節を自動屈曲させたとき，同

側寛骨の後傾角度の群間比較について群間に有意差が

認められた。多重比較により全ての群間において有意

差が認められ，股関節を屈曲するにつれ有意に骨盤が

後傾した（表５，図３）。股関節を自動屈曲していな

い左側については，群間に有意差が認められ，多重比

較では，９０°屈曲位と１２５°屈曲位の間において有意差

が認められたが，その他の群間においては有意差が認

められなかった（表５）（図３）。

変化量の反復測定分散分析では，群間に有意差が認

められた。多重比較により股関節０°屈曲位と４５°屈曲

位の間での左側について有意差は認められなかったが，

その他の群間では有意差が認められ，股関節０°屈曲

位と４５°屈曲位の間での左側以外の群間において有意

に寛骨が後傾していった（表６，図４）。

左右の比較においても有意差が認められ，右寛骨に

対する左寛骨後傾の割合は股関節屈曲４５°では約１／９

であり，股関節屈曲９０°・１２５°屈曲では約１／６であっ

た（表３）。また，股関節の屈曲運動に対する寛骨の

後傾運動の割合は，股関節屈曲４５°では約１／７，股関

節屈曲９０°では約１／５，股関節最大屈曲では約１／３

表３ 右寛骨に対する左寛骨後傾の割合

４５°屈曲位 ９０°屈曲位 １２５°屈曲位

男性 約１／１０ 約１／４ 約１／４
女性 約１／９ 約１／６ 約１／６

表４ 男性の右側の股関節屈曲角度と寛骨後傾角度の関
係（単位°，n＝１５）

股関節角度 ４５．０ ９０．０ １２５．０
寛骨後傾角度の平均 ８．７ ２２．０ ４０．９
寛骨後傾の割合 １９．３％ ２４．４％ ３２．７％

股関節屈曲角度に対する寛骨後傾の割合を％で表示，股関節
最大屈曲を参考可動域とした。

表５ 女性の寛骨後傾角度（単位°，n＝２１）

０°屈曲 ４５°屈曲 ９０°屈曲 １２５°屈曲

右側 －２７．０±５．５ －２０．５±５．４* －８．８±６．７* １２．５±７．３*

左側 －２７．８±４．６ －２７．０±４．７ －２４．７±４．８ －２１．０±５．３*

Mean±SD，反復測定分散分析，多重比較検定：Scheffe法，
*：p＜０．０５

表６ 女性の寛骨後傾角度変化量（単位°，n＝２１）

０°屈曲 ４５°屈曲 ９０°屈曲 １２５°屈曲

右側 ０±０ ６．４±２．７* １８．２±５．２* ３９．５±５．７*

左側 ０±０ ０．７±１．３ ３．０±２．１* ６．８±３．０*

Mean±SD，反復測定分散分析，多重比較検定：Scheffe法，
*：p＜０．０５

表７ 女性の右側の股関節屈曲角度と寛骨後傾角度の関
係（単位°，n＝２１）

股関節角度 ４５．０ ９０．０ １２５．０
寛骨後傾角度の平均 ６．４ １８．２ ３９．５
寛骨後傾の割合 １４．２％ ２０．２％ ３１．６％

股関節屈曲角度に対する寛骨後傾の割合を％で表示，股関節
最大屈曲を参考可動域とした。

図４ 女性の寛骨後傾角度変化量（単位°，n＝２１）

図３ 女性の寛骨後傾角度（単位°，n＝２１）
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であり，股関節の屈曲角度が増すにつれて骨盤後傾の

割合が大きくなった（表７）。

Ⅴ．考 察

本研究において対象者を同じ条件の男女とし，股関

節屈曲運動時の寛骨後傾運動について検討した。男性

では，右股関節を自動屈曲させたとき，同側寛骨の後

傾角度の群間比較・多重比較により全ての群間におい

て有意差が認められた。股関節を自動屈曲していない

左側については，群間に有意差が認められ，多重比較

では０°屈曲位と４５°屈曲位の間のみ有意差が認められ

ず，その他の群間においては有意差が認められた。こ

の結果は被験者を大学・専門学生としている古後ら

（２０１１）の報告と一致しているが，寛骨後傾の割合に

は違いが見られた。これは本研究の対象者が陸上部で

あったため，大腿直筋の過活動により違いが見られた

のではないかと考える。

一方女子では，股関節を自動屈曲していない左側に

ついては，群間に有意差が認められ，多重比較では，

９０°屈曲位と１２５°屈曲位の間において有意差が認めら

れたが，その他の群間においては有意差が認められな

かった。また，寛骨後傾角度の変化量の割合において

も男女に違いが見られた。

股関節の屈曲運動では寛骨後傾運動によって仙腸関

節での仙骨のうなずき運動が起こると考えられている

（萩島２００５）。よって本研究においても片脚立位時に

屈曲側の寛骨後傾が起こることから仙腸関節での運動

が起こっているものと考えられる。

男性では４５°屈曲位から１２５°屈曲位までの右寛骨の

後傾に対する左寛骨の後傾の割合は１／４であるが，

女性は４５°屈曲位から最大までの後傾の割合は１／６で

あり女性は男性に比べ左寛骨の後傾の割合が少なく

なっている。この結果は女性が男性より仙腸関節の可

動性が大きいことを意味しているものだと考える。仙

腸関節は前仙腸靭帯と後仙腸靭帯で頑丈に補強されて

いる（中村２０１１）が，女性の場合は，組織の弛緩・

伸展性が増強すると言われている黄体ホルモンや re-

laxinの作用により軟部組織が弛緩され，両側の仙腸

関節・恥骨結合部の可動性が増加しているのではない

かと考えた。

寛骨後傾運動の股関節屈曲運動に対する割合に関し

ては，男女とも股関節の屈曲角度が増すにつれて骨盤

後傾の割合が有意に大きくなった。股関節９０°屈曲位

までは女性の骨盤後傾の割合は男性に比べて少なく有

意差がみられず，性差が見られた。吉尾ら（２００５）は

寛骨大腿関節の可動域の２０°余りが軟部組織により制

限されていると報告しているため，この結果にも黄体

ホルモンや relaxinの作用が関連しているのではない

かと考える。また，股関節屈曲運動には大腿直筋と腸

腰筋が作用するが，本島ら（２００８）の報告によると，

大腿直筋が過活動すると股関節屈曲時の骨盤後傾量が

大きくなり，腸腰筋が過活動すると骨盤後傾量が小さ

くなるのではないかと推測している。これらにより，

男性は屈曲初期より大腿直筋の筋活動が起こり，女性

では大腿直筋の筋活動が遅く，腸腰筋による股関節屈

曲運動が行なわれているのではないかと推察した。

今回の結果から一般成人男性と陸上部に所属してい

る男子高校生では股関節屈曲運動における骨盤後傾角

度の変化量に違いが見られ，また，男女で比較したと

ころ股関節屈曲運動における寛骨後傾運動に男女差が

あることが示唆された。今回の被験者は陸上部に所属

しており毎日トレーニングを行っているため一般成人

男性との間に違いが見られ，男女差が見られたのは女

性ホルモンおよび，筋収縮の開始時期が関与している

のではないかと推察した。しかし，股関節屈曲運動に

おける筋収縮の開始時期の男女差についての報告はな

いため，これらは推測の域を出ず，本研究の限界であ

る。そのため，今後これらの事を解明することによっ

て，男女での違いが明らかになると思われる。
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