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米国スポーツ医学会による運動処方

ガイドラインとその理論的背景

勝 田 茂＊
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　　　Background　Reported　by　American　College

　　　　　　　　　　of　Sports　Medicine

Shigeru　KATSUTA＊

　米国スポーツ医学会のこと

　米国スポーッ医学会（American　College　of　Sports

Medicine）は，いろいろな面で日本の体力医学会とよ

く似た学会である。歴史的にはそんなに古いものでは

なく，1954年に第1回の学会が開かれたので，ようや

く4半世紀を過ぎたところである。会員数はここ数年

の伸びが著るしく5，000名を超えた。会員は米国内の

運動生理学，運動生化学，スポーツ医学，バイオメカ

ニックスなどのほとんどの研究者を中心として，世界

30力国近くに在り，わが国からも10数名がメンバーで

ある（1978年現在）。筆者も滞米中であった1974～75

年以来会員の1人であるが，年4回発行の学会誌のほ

かに，学会のニュースを中心とした報告書が時々送ら

れてくる。

　最近とどいた報告書（Sports　mediCine．buletin

1頷3），1978）の中に「健康な成人の体力を維持増進す

るために推奨される運動の質と量」について，学会の

見解が発表されている。本稿ではガイドラインの作成

とそれを作成するために利用された科学的研究報告

（文献）の紹介を中心に，最近の米国での運動処方に

ついて考えてみたい。

　ガイドラインの内容

　健康な成人の身体組成と心臓・呼吸系の適応力を維

持・増進するために必要なトレーニングの質と量を，

次のように推奨する。

　1．　トレーニングの頻度：3～5日／週

　2．　トレーニングの強度：予備最大心拍数（後出）

の60～90％，または最大酸素摂取量（VO2max）の
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　3．　トレーニングの持続時間：15～60分の連続的な

有酸素的運動。持続時間は運動の強度によって異なる

ので．低い強度の運動の場合には，より長い時間の運

動が必要になる。また“tota！fitnes　s”効果というも

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
のが重要なことから，実際には，これはより長い持続

時間の運動を，容易になしとげることができるという

ことである。強度の高い運動には，潜在的な危険性と

実行上の問題などがあるので’t競技者でない成人の運

動に対しては，運動強度は低い強度から中等度までと

し，持続時間の長い運動がよい。

　4．運動の様式：大筋群を連続的にリズミカルに動

かすことのできる全ての有酸素的運動。たとえば，ラ

ンニング，ジョッギング，歩行一ハイキング，水泳，

スケート，自転車，ボート漕ぎ，クロスカントリース

キー，なわとび，いろいろな特久的なゲーム活動。

　理論と研究のパックグラウンド
　　　　　　　　

　「体力を維持，増進するためには，どのくらいの運

動を行なえばよいのか」　また，「どんな運動が一番

よいのか」　ということをよく尋ねられる。体力とい

うことばは，いろいろな要素から成り立っており，そ

の含まれる範囲も，心臓・血管・呼吸系の機能，体格

と構造，運動機能，多くの組織化学的，生化学的要因

など，広い範囲に及ぷことが一般に認められている。

また，トレーニングに対する適応反応は複雑であり，

末梢性，中枢性，構造的，機能的ファクターを包含す

るものであることも認められている。

　このように多くの変数と適応反応が報告されている

が，トレーニングの頻度，強度，時間などについての

十分な深さとデータの相互比較が足りないために，そ

れらを比較モデルとして使うのに不十分にさせてい
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る。ここでは上記の質問の体力に関しては，VO　2max，

体重，脂肪量（FW），除脂肪体重（LBW）のフアク

ターに限定して考えてみることにする’e

　（1）VO2maxの向上
　VO2maxの改善は，直接的にトレーニングの頻度

（2，23，32，58，59，65，77，79），強度（2，10，

13，26，33，37，42，56，77），持続時間（3，14，

29，49，56，77，86），に関連し，トレーニングの質

と量次第では，VO2max向上の幅は5～25％（4，

13，　27，　31，　35，　36，　43，　45，　529　53，　62，　71，　77，

78，82，86）である。VO2max“が25％以上の増加を

見るような，大きな変化を示すことがあるが，このよ

うな場合は，通常，大きな体重減少，脂肪量減少，あ

るいは運動開始時における体力の低レベルなどが原因

と考えられる。また，脚の疲労やモチベーションが足

りないために，開始時に低体力である者は，いわゆる

見せかけの開始時低VO2max値である。

　（2）　トレーニング頻度とVO2max

　VO2maxの増加量は，トレーニングの頻度が週3

日以上に増えると，プラトーの傾向を示す（23，62，

65）。競技者でない一般の者に対して，週5日以上の

トレーニングを行なった時に，どれぐらいVO　2max

が増加するかを推測できるデータは今のところ無い。

また，週2日以下のトレーニングでは，VO2maxに

十分な変化が認められない（24，56，62）。

　　（3）　運動量と体組成の変化

　体重と脂肪量、（FW）は，一般的に持久的トレーニ

ング・プログラムによって減少する（67）が，除脂肪体

重（LBW）は一定に保たれる（62，67，87）か，わずか

に増加（54）する。そのプログラムは，少くとも週3

日（58，59，61，62，87），1日20分以上（48，62，87）

で，1日の運動で約300Calを消費する強度と持続時

間が体重と脂肪量減少のための閾値水準である（12，

29，62，67）。週4日以上の運動であれば，1日当りの

運動量は200Calでも減量に有効（80）である。しか

し，これより少ない運動量では，体組成の変化には，

ほとんど影響がないか，全くない（19，25，42，62，

67，　84，　85，　87）。

　VO2maxの有意な増加は，高い強度のトレーニン

グを10～15分間行なった時に生ずることが示されてき

た（34，49，56，62，77，78）。そこで，もし体重や脂

肪の量などを減らすということを考えなくてよいなら

ば，健康で危険性の少ない者（心臓循環系の病気の心

配のない者）に対しては，短かい持続時間で，高い運

動強度を持ったプログラムを推奨することができる。

　（4）予備最大心拍数

†02maxを向上させるために必要な最小の閾値水

準は，予備最大心拍数の約60％（VO2maxの50％）

である（33，37）。予備最大心拍数は安静時と最大心

拍数間の差で示し，その割合に安静時心拍数を加え

る。Karvonenら（37）によるこの方法は，　Davisら

（14）によって検証されている。そして若年者では，

この心拍数の値は約130－135拍／分を示す。最大心拍数

はエイジングに伴って減少することから，閾値レベル

の心拍数の絶対値は年令と逆の関係にあり，中高年者

では110～120拍／分と若年者より低い。

　運動開始時の体力レベルは，運動処方を行なう時に

考慮すべきもう1つの重要な事柄である（10，40，

・6，75，77）。低い体力レベルの者は，トレーニング

時の心拍数を110～120拍／分の低い所で持続しても，

大きなトレーニング効果を得られるが，高い体力レベ

ルの者は，より高い刺激閾値が必要である（26）。’

　（5）　トレーニング効果からみた強度と時間

　トレーニングの強度と持続時間は，体力向上の重要

なファクターになる遂行される作業の全量と密接な関

係がある（2，7，12，40，61，62，76，78）。一一一reの

研究が必要であるが，現在の知見では，最小閾値以上

の運動が行われた時，遂行される仕事の全量は，体力

向上（2，7，12，61，62，76，79），維持（68）に重

要なファクターであることを示唆している。

　これは活動の全エネルギー量が等しければ，’高い

強度一短かい時間”の活動に対して“低い強度一長い

時間”の活動は同じ効果を持つということである。も

し，頻度，強度，持続時間が類似（全カロリー消費が

類似）であれば，トレーニングの結果は有酸素的な活

動の様式とは無関係である（56，60，62，64）。したが

って，先にリストアップしたように，多様な持久的な

身体活動を，同様のトレーニング効果を引き出すため

に用いることができる。

　　（6）　トレーニング中止後の影響

　トレーニング効果の維持のために，運動は規則正し

く続ける必要がある（2，6，11，21，44，73，74）。

作業能力の有意な減少は，トレーニシグ中止後2週間

後には起こり（73）中止後10週間（21）ないしは8カ

月（44）で，トレーニング前の体力レベルへ戻ってし

まう。呼吸循環系体力のトレーニング効果が，50％に

減るのは，トレーニング中止後4～12週間後である

（21，41，73）。体力を維持するための最小運動必要量

を求めるための，一層の研究が必要である。

　　（7）運動障害
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　走ったり跳んだりすることを必要とするような持久

的な運動は，一般に，体重移動を伴わない運動より

も，運動の初心者に対して，疲労障害を起こしやすい

（42，55，69）。初心者のジョッガーでは，1日の運動

時間が30分以上のトレーニングを，週3日以上行なう

と，足，脚，膝などの障害が，増加することが報告さ

れている（69）。したがって初心者に対しては，運動の

種類や処方を推薦する時に，特に注意が必要である。

また，日頃よくトレーニングを積んでいるランナーで

は，マラソントレーニングなどによる使いすぎの関係

で，整形外科的な障害の増加が明らかに認められる。

　（8）　トレーニング効果の性差・年令差

　この報告書の中で述べられているトレーニングに関

する資料の多くは，男性について行われてきた。女性

に関するデータは明らかに欠けているが，女性も男性

と同じようなやり方で，持久力トレーニングに適応で

きる資料がある（8，22，89）。年令に関しては，年令

それ自身が持久力トレーニングの障害になることはな

い。以前の研究では，中高年者はトレーニング効果が

低いということを示していた（4，17，34，83，86）

が，最近では，VO　2　maxの相対的な変化は，年令の

若い人達とよく似たものであることが示されている

（3，52，66，75，86）。VO　2　maxの増加の割合い

は，年令が進むほど，トレーニングに適応するために

長い時間を要するようである（17，66）が，これにつ

いては一層の研究が必要である。

　初期の研究でVO　2　maxの改善が認められないこ

とを示す報告があるが，それらは実験期間が短かかっ

たり（4），運動がゆるやかすぎて消費カロリー’・’が少ない

こと（17）などに起因している。加令とともにVO　2

maxは減少し，体重，脂肪量は増加するが，このよ

うな傾向は，持久的なトレーニングによって変えられ

る（9，12，38，39，62）。5～10年の継続研究によれ

ば，この間トレーニングを継続してきた者は，その体

力レベルを以前と同様のレベルに維持していることが

示されている（39，70）。高令者の競技ランナーに関す

る研究によると，40才から70才にかけて，VO2　max

の減少を示すが，彼らのトレーニング量もまた減って

いる（63）。競技者あるいはそうでない一般の者の両方

に対して，長い期間のトレーニングの質と量の関係

や，加令にともなう生理的な機能について，一層の研

究が必要と思われる。

　（9）サーキット・ウェイト・トレーニング

　ウェイト・トレーニングのような運動は，VO2max

を向上させるための方法としては適当でないが，筋

力，筋持久力，除脂肪体重（LBW）などを増加させ

るためには，非常に意味がある（16，24，47，49，

88）。最近の研究によると，サーキット・ウェイト・ト

レーニング（中等度のウェイトで連続的にウェイト・

トレーニングを行なう。1種目の運動について10～15

回のくりかえし，各種目の間に15～30秒間の休憩を

とる）の評価は，有酸素的作業能力やVO2maxの向

上にも役立つことを示している（1，24，90）。

　（10）　いくつかの問題点

　まず標準化の必要性が考えられる。ヒトの器官のト

レーニングについては，沢山の報告があるが，テスト

種目，方法，トレーニング法に関する方法論，実験計

画法，記録の正確さ，処方されたトレーニングの質と

量の報告などについての標準化が足りないために，そ

の解釈を難しいものにしている（62，67）。

　結果を比較し，どう解釈するかは，トレーニング開

始時の体力レベル（18，74－76，81），トレーニング期

間（20，57，58，61，67），テストや一Fレーニングの特

性（64）などによる。たとえば，いろいろなレベルの

VO2　maxや体重，脂肪量の被験者から得られるトレ

ーニング研究のデータは，彼らの最初の測定値に関連

して，変化が起こることが認められでいる（5，15，

48，50，51）。すなわち，最初に低いレベルのVO2

maxの者は，大きな割合いで向上が認められ，最初

に高い脂肪量の者は．より大きな減少が認められる。

　次にトレーニングの期間に関してであるが，体力変

数値の向上には，数カ月以上のトレーニングの継続が

必要である（12，38，39，62）ことが考えられ，数週

間程度の短かい期間では，自らある種の限界があると

考えるのが妥当である。中高年の運動参加者は，より

長いトレーニング期間が心要である。トレーニングの

実験というものは，どのくらいの長さ行えばよいかと

いうことを決めるのは難しいが，最少の標準は15－20

週間必要であろう。たとえば，ここに中年のジョッガ

ーを対象にした2つの実験が行なわれ，週2日または

4日の実施で，何れのグループにもVO2maxの向上

が認められた。16週間と20週間のトレーニング期間の

うち，中間テストの結果では，両グループ間に差はな

かったが，その後の最終テストでは，週4日トレーニ

ング群が有意な増加を示した（58，59）。また，男子

大学生を対象としたインターバル・トレーニング実験

によると，7週後と13週後のVO2　maxは，2日群と

4日群の間に全く差が認められなかった（20）。これら

の知見から，、短期間のトレーニング実験から，結果を

解釈するには限界があることが指摘できる（62，67）。














