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ABSTRACT: [Purpose] The aim of this study was to elucidate the effect of a transient 2-minute tightrope 
walking exercise on the tightrope walking distance, total locus length, unit locus length, unit area locus length, 
and environmental area. [Subjects and Methods] The subjects were 12 males. For the balance exercise, a 4-m-long 
tightrope was set at a height of 30 cm and the setup was tested by a 2-min barefoot traverse of the tightrope to ensure 
that there was no chance of slipping. A stabilometer was used to assess balance via postural sway parameters of 
two- and one-legged standing over 15 sec with the eyes open and closed. [Results] After the exercise, the total locus 
length and locus length per unit area of one-legged standing on the right foot with both the eyes open and closed 
significantly decreased. For the left foot, total locus length and locus length per unit area significantly decreased for 
the eyes open condition, while the perimeter of the locus area significantly increased. [Conclusion] The tightrope 
walking exercise affected the static balance of one-legged standing.
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要旨：〔目的〕一過性の 2分間の綱渡り練習が，綱渡り距離，総軌跡長，単位軌跡長，単位面積軌跡長，および外周
面積に及ぼす影響を検討した．〔対象と方法〕男性 12人とした．バランス練習は，長さ 400 cmの綱を高さ 30 cmに
設置し，滑らないように裸足で 2分間渡り続けた．重心動揺測定は，各測定項目において両足立ちと片足立ちについ
て，開眼時および閉眼時で 15秒間実施した．〔結果〕右足開眼立ちと閉眼立ちにおいて総軌跡長と単位軌跡長が有意
に減少した．左足立ちは，開眼立ちで総軌跡長と単位面積軌跡長が有意に減少し，外周面積が有意に増加した．〔結語〕
一過性の 2分間綱渡り練習の実施によりバランス因子が向上した．
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I．はじめに

バランス能力は，スケート，平均台運動，綱渡りなど
のパフォーマンスの向上や転倒予防を目的とする場合に
重要な基本的要素となる．綱渡りツールによる地面から
乗り降りができる程度の高さでアクロバティックな動作
を競うイベントでは，綱上で自由自在に宙返りを行うな
どヒトの高度なバランス能力がみられる 1)．これは，本
来高所で実施する綱渡りよりも気軽に利用できるものと
して活用されており，バランス能力向上のための運動手
段として身近に活用できる可能性がある．しかし綱渡り
練習によるトレーニングの効果については，科学的検証
は十分ではない．また，バランスに影響を及ぼす因子を
テーマに検証研究が行われているが，その効果の是非は
分かれている 2,3)．我々は，バランス力を維持向上させ
るための運動プログラム作成を目指している．これまで
に健常者を対象とし，本研究と同様の練習方法において，
週に 1回 2週間，および 6週間の継続的な綱渡り練習
がバランス因子（重心動揺）を向上させることを報告し
てきた 4,5)．そこで本研究では，継続的な練習でなくて
もバランス因子に影響を与えるかを確認するために，一
過性の綱渡り練習がバランス因子に及ぼす影響について
検討することとした．
本研究の目的は，一過性の綱渡り 2分間練習の実施が，

綱渡り距離，総軌跡長，単位軌跡長，単位面積軌跡長，
および外周面積に及ぼす影響を明らかにすることである．

II．対象と方法

1．対象
対象は，医療系専門学校に在籍する健康な男性 12人
とした．被験者の平均年齢は，23.8± 4.6歳，身長
171.2± 5.8 cm，体重は 65.3± 13.3 kgであった．
本研究は，対象者にあらかじめ研究の意義を十分に説
明し，賛同を得た者のみを被験者とした．またヘルシン
キ宣言の精神を遵守し，九州女子大学・九州女子短期大
学倫理委員会の承認を得て実施した．

2．方法
綱渡り練習は，Gibbon社製スラックラインを同社製
スラックラック 400に長さ 400 cm，高さ 30 cmに設置
して実施した．このスラックラインの上を綱渡りの要領
で滑らないように裸足で 2分間渡り続けた．スラックラ
イン綱は，幅 5 cm厚さ 0.2 cmのフラットタイプである．
練習中はできるだけ 2分間綱上を歩くために両手にポー
ルを持ち，バランスを崩した時にのみこれを床面に突く
ことで支持棒として活用し，400 cmの綱間を往復した．
ポールは，ウォーキングポール（レビータ 2SA/S，シナ
ノ社製）を使用した．

綱渡り距離は，両足が綱から離れるまでとしメジャー
で測定した．バランスの評価には，重心動揺計（アク
ティブバランサー EAB-100，酒井医療社製）を用い，
開眼時と閉眼時の両足立ちと片足立ちの重心動揺各項目
15秒間の値を求めた．重心動揺項目は総軌跡長，単位
軌跡長，単位面積軌跡長，および外周面積とした． 我々
は，パイロットスタディで綱渡りを活用した動的トレー
ニング時間を試行した結果，3分を超えると実施困難と
して 2分に練習時間を設定した．また，重心動揺測定時
間を 15秒としたのは，対象者が片足立ち測定時にバラ
ンス維持可能な時間であったためである．さらに，リス
クマネジメントとして定位置の設定に加えて，一連の綱
渡り時には着地スペースを十分に確保することと補助者
を設置して実施した．
数値は全て平均値±標準偏差値で示し，練習期間の
前後値の比較は，Microsoft Excelソフトを用いて，対
応のある t検定で処理した．有意水準は p<0.05とした．

III．結　果

一過性の 2分間綱渡り練習前後の測定結果は，以下の
通りである．綱渡り距離は，練習前が 222± 73 cm，練
習後が 307± 161 cmであった（p<0.05）．2分間練習前
後の重心動揺検査結果は，表 1に示した．両足立ちは，
開眼時，および閉眼時ともに有意差は認められなかっ
た．片足立ちでは，右足開眼立ちにおいて総軌跡長と単
位軌跡長が有意に減少した．また，閉眼立ちでも総軌跡
長，および単位軌跡長が有意に減少した．左足立ちは，
開眼立ちで総軌跡長と単位面積軌跡長が有意に減少し，
外周面積が有意に増加した．また，閉眼立ちでは有意差
は認められなかった．

IV．考　察

近年，本研究で使用した綱渡りツールによる綱上での
アクロバティックな動作を競う大会が開催されてい
る 1)．このイベントにおけるヒトの高度なパフォーマン
スから，バランス能力を向上させるための練習プログラ
ムの特定を目指して綱渡り動作を採用した．
片足立ちの保持能力の低下が高齢者の転倒を引き起こ
す可能性があると報告されている 6-8)．このことから本
研究では，片足立ち時の重心動揺を評価項目とした．
綱渡り練習前後の綱渡り距離に有意差は認められな
かった．これは週に 1回，2週間と 6週間の継続練習で
は綱渡り距離が有意に増加しているものと異なる結果で
あった 4,5)．木村らは，ボールを蹴る足について，より
器用に動く方を機能足とし，踏切足をより体重を支持す
る脚として支持脚と表現した 9)．練習期間の前後の片足
立ちの結果において，右足立ちでは開眼と閉眼時ともに
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バランス向上効果を認めた．また，左足では開眼時のみ
バランスが向上した．バランス機能は，前庭覚，視覚，
および体性感覚からなる．左足立ちの結果は，平衡機能
の要因の一つである視覚を排除した閉眼立ちよりも，バ
ランスを図りやすい開眼立ちであったためと考えられ
る．片足立ちの左右差は，床に対して足把持力（foot-

gripping）と足底屈筋力を活用しやすいかどうかが見込
まれる．このため支持足よりも機能足でバランスをとり
やすいことが考えられる．片足立ち時にバランスを維持
するには，身体を支える脚力と共に足の踏ん張りによる
調整が必要となる．本研究結果では，体性感覚が有意に
働いたと考えられる．小脳は運動実行に関与し，課題に
慣れた段階において運動技術を自動化する役割を担って
いる 10)．本研究は，このことが要因となってバランス
因子に影響を与えたことが示唆された．
姿勢バランス機能を大別すると，支持基底面内におけ
るバランス保持である静的バランスと，支持基底面が移
動した状態のバランス保持機構としての動的バランスに
分けられる 11)．一過性の綱渡り練習は，綱渡りを動的
バランス，片足立ちを静的バランスとした場合，後者に
効果が見込まれる結果であった．
本研究の限界として，綱渡り実施上の安全を確認しな
がら研究継続しており，高齢者を対象とした結果に至っ
ていない．また，バランス能力を良好に維持することは，
日常生活において転倒の予防策になると考えられる．バ
ランス能力は，健康的な日常生活を過ごすためにも必要
となる．静的・動的バランス能の低下は，転倒の危険性
を高めることが報告されている 12,13)．Overstallら 14)は，
女性の重心動揺測定値は男性より悪いと報告している．

本研究は，男性を対象としたものであるため，今後女性
について検討することと対象者数を増やすことや高齢者
を対象とすることを図りたい．また，本研究は低い高さ
に綱を張り，さらに練習ではウォーキングポールを活用
するなど安全に試行できるプログラムで実施した．練習
を実施する上で綱を渡りきろうとする目的意識を対象者
個々から感じ取れた．これは，綱渡り動作が娯楽性など
の要素を持つ手段であるためと考えられる．このような
要素を持つ練習メニューは，練習を継続するためのモチ
ベーションにポジティブに働く可能性がある．また，綱
渡りのような遊びの要素を含む身体活動は，運動継続の
ためのプラス因子になる利点がある 15)．この点につい
ても今後の研究計画にアンケート調査を取り入れるなど
して検討したい．
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