
日 小援会誌、 (J Jpn Ped Orthop Ass) 18 (2) : 310-315. 2009 

小 ・ 中学校 に お け る 運動器検診の 実施 と そ の 課題

愛媛大学大学院医学系研究科運動器学

高 橋 敏 明 ・ 山 本 晴 康

要 旨 2007 年 に愛媛県内の小 ・ 中学校 1 178 名 の運動器検診モ デル事業 を 行 っ た 結果， 小学生
12%， 中学生 26% に疑 い病名がつ け ら れた 小学校の低学年は， 高学年 に比べ， ス ポ ー ツ 活動への

参加l も 少な い た め に 外傷や障害の既往が少 な く ， 運動器障害の頻度は少なか っ た 中学校では， ス

ポ ー ツ 活動が活発に な り ， ス ポ ー ツ に よ る 運動器の障害であ る Osgood 病， ジ ャ ン パ ー膝， 野球肘

な どの検診に よ っ て 見逃す こ と ので き な い疾患の頻度が多 く な っ た . 直接検診後の 医療機関への受

診率 は， 小学生 82% ， 中学生 62% と 比i絞的高かっ た 我々 は学校 に お け る 直接検診時 に 同時 に ， ス

ト レ ッ チや ア イ シ ン グの直接指導 を 行 っ た. ま た ， 一次検診での ア ン ケ ー ト 問診票や二次検診診察

用 チ ャ ー 卜 を 改訂 し つつ， 要医療機関受診者の選定基準 を 明確 に し ， 直接検診での説明指導の充実
を 図 り ， 運動器障害の予防 ・ 啓発活動 を 発展 さ せ る こ と が重要 と 恩われた.

は じ めに

現在， 学校 に お け る 定期健康診断で は ， 脊柱側

湾症検診 は通常実施 さ れて い る が， 成長期特有 な

も の や ス ポ ー ツ に よ る 発生頻度の高い運動器疾患

に 対す る 検診 は 一般 に は 行 わ れて い な いの. し か

し 学校 現場 で は 運動 器 の 障 害 の 増 加 に よ り ス

ポ ー ツ 活動が制 限 さ れ， 学校への 通学， 学 内 で の

移動や体育授業 に も 支障 を き た し ， そ の 対策 は 急

務 で あ る . そ こ で， 適 切 な 早期 の 治療や予防活動

お よ び検診 時 に お け る ス ト レ ッ チ や ア イ シ ン グ等

の 直接指 導 を 行 う こ と に よ り ， 運動器 に 関わ る 疾

患で悩 む児童 ・ 生徒 を 減 ら す こ と が必要で、 あ る .

我 々 は ， 学校 に お け る 運動器検診 を 円滑かっ効
率 的 に 実施す る た め に ， で き る だ け 人 手 に よ る 手

間 を 省 き ， コ ン ピ ュ ー タ ー を 活用 す る シ ス テ ム を

構築 し ， 短期間で正確 に処理を 行 い ， 解析す る こ

と に 工夫 を 行 っ た 1 ) さ ら に ， 学校 に 出 向 い て の
直接検診で あ る 二次検診 に お い て ， 運動器 の 支障

が考 え ら れ た 児童 ・ 生徒 に は ， 理学療法士 な ど に

よ る ス ト レ ッ チ や ア イ シ ン グ の 直接実技指導 を 受

け る こ と がで き る 体制 を 確立す る こ と を 目 指 し て

し 当 る .

今回の報告で は ， 我 々 は 運動機能 障害 と ス ポ ー

ツ 傷害 の予防， 早期発見 お よ び治療を め ざ し ， 運

動器検診を 行 っ て い る の で， 今後 の 課題 を 含め 報

告 す る .

方 法 ( 図 1 )

実施の流れ と し て ， ① 学校教諭 よ り 生徒 と 保護

者 に マ ー ク シ ー ト 方式 の ア ン ケ ー ト の 問診票 を 手

渡 し ， ② そ れ を 回収 し ， そ の 結果を 愛媛大学総合
健康セ ン タ ー の コ ン ピ ュ ー タ ー に よ り 分析 し ， 二

次検診 を 要す る 児童 ・ 生 徒 を 選定 し ， ③ 二次検診

対象者の通知 を 行 い ， ④ 検診の 同 意書 を い た だ い

た 後 に ， 整形外科医が学校 に 出 向 き 二次検診 を 行

い ， ⑤ そ こ で， 運動器の 支 障がみ ら れた 児童 ・ 生

徒 に は ， 直接 ス ト レ ッ チ や ア イ シ ン グ寄与 の直接笑

Key words : locomotive organ (迎動君� ) ， medical screening at school (学校検診 ) ， sports injuri巴s ( ス ポ ー ツ 障害 )
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図 1.
運動器検診実施の流れ 医療機関への受診

濁い師側い白 川mc 日 叫字 カタカナ アラビア桝また叫人目で叫に 定入して〈白川
下線 の凶I'IîlJ1�湿し

日:口山間 自自由自由明13;出年日日 n凹日取

運勤務一次検診 問診表

図示問 (身体の凶)

B 運動器一次検診 問診表

調い慨を用い 口 IJ X印で 日 川学 力タカナ アラビア数字 英大文?で省:;'l l� 配川入して〈疋自山さ.1い、
下線 の筒1所有IJt寵E漣 し て 〈 疋 さ い.

目:h口組問 自明苗由日官ilZEur 口口 n凹 日lk
a と んはiIi劫部，�� スポ ツ少年団 スポ ツ教室 に 入 っ て い ま したか ? (削 小学絞で柔辺倒}

過去 口制口慨し

現在 日制口帽し

A 

問診番号 1 2 で f め る j と菩えた方へ、

閏節の劫さの謹iい と こ ろ や動か して痛い と こ ろ の 口 !こ X 印を つけて下さ い.
(例 10才の明に膝)

C 今 までに二週間以よスポーツや体nがでさえ互い ケガ" を し た こ と があ り ます か ヲ dうればその部(iLHè入して下さい.
{倒 10才の頃に右手首)

①ア ンケー ト 問診票

� [ 児童 生徒と保護者 |
⑤結果報告'1 1 

と 指導 I I 
E ④同意の う え E
E で参加 E 

b.lX'最後間郁で治被告畳けた こ と があ υ ます か 。
過去 日制口札
JM1l: ，o.吃】司し

過去 口が正〉し
現在 日易 自J口明し

目 で且て判 断 し て 下 さ い. 米3，5，6，7，8， 1 0 は3ペ ジの図を参考に してく だ さ い.

1 副が左右ど1包5 らかに傾いていE京k せんか ヲ 口側いていない 口叩いている

2 左右の周の向さ剖lはま符しいで昔 均か、? 口 U綜E し い ロ守待} し 〈 ない
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6.+ J砲を伸ばしたとき 肘のかたちに左右差があ り ま すか ? 口伝い 口ある

7.，:� 0劃やX脚，.どの変影はあ り まぜんか? DtJ. ぃ 口める

8. .;' 立 っ た と 舎に騒が珪そリ にfよっていま甘んかワ 口 n 過 口反っている

9 立 っ た と き に眉平足があ り ますか ヲ ロ rよ い 白める

IO.�:- 外&.mは あ り ま ぜんかヲ 口広い 口ある

1 1  歩行叫に易体が左右に傾 き ま 位んか ヲ ロ聞かない 口帥〈

口める

口で�f.r.い

口っく

口っか必い

記入 ウ ラ へ続 く →

間節を制か して判断 して下 さ い. 部 1 4 ， 1 5 1;1. 3 ペ ー ジ の 図 を 参考 に し て く だ さ い.
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口 つ 〈
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を伸ばして前にかがんで f手のひらj が床につ き ま す か ヲ

うつ伏世にはって膝HiJげたと主 かかとがお臣につきますか ラ
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ア ン ケ ー ト 問診票 (A : 表， B : 袈)

県 医 師 会 内 に あ る 運動 器 検 診検討 委 員 会 に 報 告
し ， そ の結果 を 学校 に 報告 す る . そ の デー タ を 基
に ， 児童 ・ 生徒の運動器障害の 実態調査 を 行・ い ，
今後 の適正 か つ 有効 な 治療 お よ び そ の 予防活動 に

図 2.

技指導 を 行 っ た う え で ， そ の 図説 し た パ ン フ レ ツ
ト を 手渡す. そ の結果を 文書で、保護者 に 報告 し ，

⑤ X 線検査や精査が必 要 で あ る 三次検診 を 要 す
る 生徒 に は ， 医療機関 の 受 診 を 納 め ， ⑦ 医療機関
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役立て る .そ の結果を Fax では， 生徒が受診 し た 場合に は ，
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図 3. 小 ・ 中学生の運動器障害の部位別頻度

対 象

2007 年 7 月 に 小学校 708 名， 中学校 470 名 ， 計

1 178 名 の 全児 童 ・ 生徒 を 対象 と し た . 一次検診で

あ る 問診察は 98 . 5% の 回収率 を 得， そ の 回答用紙

を コ ン ピ ュ ー タ ー に 取 り 込ん だ . 図 2 は ， 一次検

診 で あ る ア ン ケ ー 卜 調査 票 で あ る . 図 2-A は 表

( お も て ) で あ り ， 治療の既往歴や各部位の 障害の

問診で あ り ， 図 2-B は 裏 で あ り ， 痛 みや変形の あ

る 部位 に つ い て 記入 す る よ う に な っ て い る . こ の

ア ン ケ ー ト 用 紙 は ， optical character reader 

(OCR) に よ り ， ス キ ャ ナ ー に 設定 し 取 り 込み， 読

み取 り 領域 を 指定 し ， ひ な型 を 作成 し た う え で，

デー タ の 読み取 り を 行ー っ た . そ の ス ピ ー ド は ， 連

続 50 枚 で 約 l 分 30 秒 で あ っ た 読 み 取 り 操 作

は ， 小学校 ・ 中学校 そ れぞれ l 名 が対応 し ， 1 1:1 で

終了 し た . そ の読み取っ た デー タ の確認修正 は，

Excel 表示 し 二次検診対象者 の 選定 を 行 っ た l

名 が行 い ， 小 ・ 中学校 で総計 12 時間 を 要 し た が，

選定作業 は そ れぞれ 2 週以 内 に 終 了 し た .

運動歴 に 関 し て ， 小学生 で は 過去 あ り 415 名 ，

現在あ り 407 名 ， 中 学生 で は 過 去 あ り 355 名 ， 現

在 あ り 418 名 で あ っ た . 医療機関で の 治療 に 関 し

て ， 小学生で は 過 去 あ り 125 名 ， 現在 あ り 24 名 ，

中学生 で は 過 去 あ り 193 名 ， 現在 あ り 36 名 で あ っ

た . 2 週間 以 上 ス ポ ー ツ や体育がで き な い “ け が"

の既往で は ， 小学生 で は 過 去 あ り 80 名 ， 現在 あ り

15 名 ， 中 学生 で は ， 過 去 あ り 140 名 ， 現在 あ り 15

名 で あ っ た . 医療機関で の 治療 と “ け が" の既往

が過去 も し く は現在あ る も の に 対 し ， 二次検診 を
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行 う こ と と し た . 図 3 に は ア ン ケ ー ト 問診票の そ
れぞれの各項 目 の 異常所見 あ り の 人数 を 示 し て い
る が， 太字で示 さ れ た 項 目 の 陽性者を 二次検診対
象者 と し た . 学校への 問診票 の送付か ら 直接検診

ま での 日 数 は ， 小 ・ 中学校 と も に 1 か 月 以 内 に 終

了 す る こ と がで き た .

全児童 ・ 生徒 を 対象 と し ， 上記の選択 を 行い ，

二次検診を 要 し た 対象 は 小 学校 で は 317 名 (一次

検診者 中 45 % ) ， 中学校で は 356 名 (75 % ) で あ っ

た . そ の う ち ， 小 学校 で は 306 名 (二次検診対象

者 中 96 . 5 % ) ， 中 学校 で は 349 名 (98 . 0% ) が， 整

形外科 医 に よ り 学校 で の 直接検診 に よ る 診察 を 受

け た . 小 ・ 中学校 と も に 2 日 に 分 け ， そ れ ぞれ検

診 医 は ， 4 も し く は 5 名 ( の べ 18 名 ) で診 察 を 行

い ， 体育学卒| 生 5 も し く は 6 名 ( の ベ 19 名 ) に よ

り ス ト レ ッ チ や ア イ シ ン グの 指導 を 行 っ た .

結 果

小学校 に お い て は 二次検診 を 受 け た 者 の う ち ，

88 名 (全 児童 に 対 し て 12 . 3 % ) に 何 ら か の 症 状 を

含む疑い病名がつ け ら れた . 体育学科生 に よ る ス

ト レ ッ チ の 直 接 指 導 を 受 け た も の は 69 名

(9 . 7 % ) ， ア イ シ ン グ の 直接 指 導 は 26 名 (3 . 7 % )

で あ り ， 17 名 (2 . 4 % ) に 対 し 医療機関 の 受診 を 勧

め た . 中学校 に お い て は ， 二次検診 を 受 け た も の

の う ち ， 125 名 (全生徒 に 対 し て 26 . 2 % ) に 何 ら か

の症状 を 含 む 疑 い 病 名 がつ け ら れ た . 体育学部生

に よ る ス ト レ ッ チ の 直接指導 を 受 け た も の は 88 名

( 18 . 7% ) ， ア イ シ ン グ の 直接指導 は 73 名 ( 1 5 . 5 % )

で あ り ， 29 名 (6 . 2 % ) に 対 し 三次検診で あ る 医療

機関の受診を 勧 め た .

実 際 に 三次検診 と し て の 医療機関 を 受診 し ， 運

動器検診委員会へ の 報告 が あ っ た も の は ， 小学生

では， 17 名 中 8 名 (47 % ) ， 中学生 で は 29 ?:， 中 13 名

(45% ) で あ っ た . 二次検診実施後 3 か 月 ま で に 報

告例の な い 対 象者 に ア ン ケ ー ト 調査 を 行 っ た 結果，

小学生で、 は ， 無症状の た め 受診 し て い な い 3 名 ，

忙 し く て 行 け な い l 名 ， す で に 受診 し た 6 名 で あ

り ， 報告例 を 合 わ せ る と 計 82 . 4 % の 医療機関へ の



正 常 異常所見あ り (名 )
目 で見て判断 して下さ い. ※ 3 ， 5 ， 6 ， ì ， 8 ， 1 0 は 3 ペ ー ジ の図を参考 に して く ださ い。 小学校 中学校

頭が左右どち ら か に矧 い て い ませんか っ 区相 、ていない 20 1 7  
2 左右の肩の 高 さ は等 し いですか ? 図等 しい 2. 48 30 
3 . ※  お辞儀を し た と き 背 中が左右水平です か っ 図 水 平 3. 27 38 
4 背中が丸< (猫背} な っ て い ま せんか ? 〉 図普通 4. 78 〉 20 9 1 〉 1 85 . ※  織 か ら 見てßI!が引 っ 込んでい ませんか ? 百普通 5. 7 1  50 
6 ※  腕を伸 ば し た と き 、 肘のかたち に左右差があ り ますか ? 図ない 6. 1 3  2 1  
7 ※  O脚やX却な ど の変形 は あ り ませんか ? 国ない 1 29 42 
8 . >託 立 っ た と き に膝が逆 そ り に な っ て いませんか っ 図普通 8. 20 1 5  
9 .  立 っ た と き に肩平足があ り ますか ? 国 な い 9. 5 1  32 
1 0 . ※  外反母l!l:は あ り ませんか ? 国ない
1 l .  歩行時に身体が左右に傾き ませんか ? 国傾かな L 、 1 0. 30 40 

1 1 . 1 3  1 1  
関節を動か し て 判 断 し て 下 さ い. ※ 1 4 . 1 5 は 3 ペ ー ジの 図 を 参考 に し て く ださ い。

1 Z .  関節の勤き の悪い と こ ろや動か して痛い と こ ろ はあ り ま す か ? 図 な い 1 2. 54 72 
( Z ペ ー ジ の @示械で、 その関節 に x En を つ けて下 さ い， ) 

1 3  かかとを上げずに完全 に し ゃがめますか ? 国でき る 1 3. 29 56 
1 4 ※ 綴を 伸 ば して前 にかがんで 「手のひ ら J が床につ き ま すか ? 図つ かな い 1 4. 270 1 4 1 
1 5 . ※  う つ 伏せ にな っ て綾 を 曲 げた と き 、 か か と がお 院 に つ き ま す か っ 国 っ く 1 5. 326 296 

図 4. ア ン ケー ト 問診票 (表) の集計結果

受診率で あ っ た . 中 学生 で は ， jIR症状の た め 3 名 ，

支障 な し の た め 1 名， す で に 受診 し た 5 :ß で、 あ っ

た . 報告例 を 合 わ せ る と 計 62 % の 医療 機関 へ の

受診率で あ っ た .

部位別頻度 と し て は ， 小学 生 で、は 下肢が 80 % を

超 え て お り ， 中 で も 足 ・ 足 関節 は 48 名 で 全体の

55 % を 占 め て い た が， 膝 は 9 名 と 全体 の l 割 で

あ っ た . そ の他， 股関節 5 名 ， 1ÞIリ湾症 4 名 ， 脊椎

(腰椎 な ど ) 3 名 ， 下腿 2 名 ， 肩 l 名 ， 肘 1 ::g， で、 あ っ

た 中学生で は ， 足 ・ 足関節 42 名 ， 膝 39 名 ， 脊

椎 17 名， 側室喜症 1 1 名 ， 肘 1 1 名 ， 手音1\ 4 名 ， 大l阻

4 名 ， -F}� 2 名 ， 肩 l 名 で あ り ， 小学生 に 比べ膝，

側脊症， 脊椎 と 上肢が増加 し て い た . そ の な かで，

ス ポ ー ツ に よ る 障害 と し て は ， 小学生で- は 18% で

あ っ た が， 中学生 で は 44% に :L\�I加 し て お り ， こ の

増加lが運動器障害 の 頻 度 の 上昇 に 深 く 関 わ っ て い
る と 考 え ら れた 障害の伯ニ差で、 は ， 外反母ß.!l:， 足

関節靭;常損傷や側膏症が女性 に 多 く ， Osgood 病，

肘離断性骨軟骨炎や腰枇椎間板症が男性に多かった

ス ポ ー ツ と の 関 わ り に お い て ， 小学生 の 下肢で、

は， 足 の ス ポ ー ツ 障害 が 8 例 と 多か っ た が， 膝 は

3 f7� に と ど ま っ て い た . 腰痛 が 2 例 で， 上肢 の ス

ポ ー ツ 障害 は l 例 の み で あ っ た . 中 学 生 で は ， 膝

の ス ポ ー ツ 障害が 27 例 と 最 も 多 く な り ， Osgood 

病 14 例， ジ ャ ン パ ー 膝 7 例 で あ り ， 腰椎の ス ポ ー

ツ 障害が 7 例 と 増加 し ， 上肢で は 肘 4 例 と 多 か っ

た が， 野球部 に 限 ら れて い た .

考 察

学校 に お け る 運動 器 検 診 を 実施 す る に |捺 し て

は ， 一次検診 と し て の 問診票の質問項 目 は こ れ ま

で の 島根 県 の 方 式 を 参考 に し た 3) ま た ， 関 節 の

動 き の 悪 い と こ ろ や動か し て痛 い と こ ろ の チ ェ ッ

ク に は ， ヒ ト の 各部位 に チ ェ ッ ク ボ ッ ク ス を 設 け ，

× 印 を つ け る マ ー ク シ ー ト 方式 と し た . 問診票 を

回収 し て ， 二次検診対象者の 選定作業 は ， 多 く の

煩雑 さ を 伴 う . そ こ で我 々 は ， 愛媛大学総合健康

セ ン タ ー と の 共 同 で， OCR に よ る ア ン ケ ー ト 用
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紙 の コ ン ビ ュ ー タ ー へ の 取 り 込 み を 行ー っ た . こ の

方 法 に よ り ， 質問項 目 の 中 で異常所見 あ り と し 二
次検診 を 要 す る 対象者 の選定 を ， 入手 を 省 き ， 短

時 間 で行 う こ と がで き た ( 図 4) . そ の 結 果， 問診

票 の 回 収 か ら 2 週 以 内 に 二次 検 診 対象 者 を 決定

し ， 学校側 に報告す る こ と がで き た 問診票 の 回

答 か ら 二次検診で あ る 直接 検診 ま で の 期 間 は ， 1 

か 月 以 内 の 短期間であ る こ と が望 ま し い と 思 わ れ

た . な ぜ な ら ， 変形な ど の 項 目 の 回答 は 変化 し な

い が， そ の J�� 聞 が長 く な る と 痛 み に 関 す る 回答が

一次検診時 と 二次検診時で は 異 な る こ と が増加す

る た め で あ る 実 際 に ， ア ン ケ ー ト 調査で痛 み あ

り と し て ， 直接検診 を 受 け た 中 で も 痛 み の な い も
の が見 ら れた .

我 々 の運動器検診の 受診率 は， 小 ・ 中 学校 で は

一次検診の 問診票 の 回答 が 98 . 5% で あ り ， 二次検

診対象者の受診率 は ， 直接学校 に 出 向 い て の検診

で あ っ た た め ， 当 日 の病 欠 を 含 ん で も 98 % と 高率

で あ り ， 統計分析 し 実態調査 と し て 評価す る に 耐

え う る と 思 わ れ た

二次検診 は， 整形外科医が直接学校 に 出 向 い て
い き ， 運動器検診を 行一 っ た . 全学年 を 対象 と し た

場 合 に は， 対象者が多 い た め ， 小 ・ 中学校 と も に

そ れ ぞれ 2 日 に 分 け ， 4 も し く は 5 人の 医師で行

い ， 体育館 も し く は 講堂で、行 っ た . そ の場合， 各

診察場は 十分遮蔽 さ れて い な い が， 児童 ・ 生徒の

服装 は 夏用 の 体操服 を 着 用 す る こ と に よ っ て ， 診

察 と そ の診断 に は 特 に 支 障 は 生 じ て い な か っ た .

し か し ， 診察場 を 完全 に 遮蔽す る 必要があ る か ど

う かや着衣 に つ い て は ， 今後検討 を 要 す る と 思わ

れ た .

我 々 は， 独 自 に 二次検診時の診断 と 治療方針マ

ニ ュ ア ル を 作成 し ， 医療機関の受診 を 勧 め る 対象

や検診で の ア ド パ イ ス の 具体的指示 に つ い て の指

針 を 示 し ， 診断 の 整合性 を 高 め て ， 三次検診受診

者 の選定基準 を 明確 に す る よ う に 努 め て い る 州 .

今後 さ ら に 改訂 を 行 い ， 個 々 の検診医 に よ る 診断

や ア ド パ イ ス の違 い を 少 な く し ， 検診協 力 医 が よ

り 積極的 に 参加 し や す い シ ス テ ム 作 り を 取 り 組む
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必要があ る と 思 わ れ た . ま た ， 特 に 変形 ( 内 ・ 外反

肘 ， 内 ・ 外反膝， 外反母ßlt) に 対 し て は透明 の 角 度

シ ー ト を 作成 し ， 扇平足の 診断 に は フ ッ ト プ リ ン

ト を 使用 し ， そ れ ぞれ診断基準 を 明 確 に す る よ う

に 工夫 し た .

直接検診 時 の 診察 に 際 し て は ， ア ン ケ ー ト 問診

の デー タ か ら ， 児童 ・ 生徒 ご と の ス ポ ー ツ 歴， こ

れ ま での ケ ガの既往部位や診察 す べ き 部位 を あ ら

か じ め 直接検診用 チ ャ ー ト に 印刷 ・ 記載 し て い た

た め ， 支 障の あ る 部位 の み を 診察 し た . そ の結果，

診察 時 間 は 一 人 当 り 2 も し く は 3 分 程度 で あ っ

た . そ の 際 に は ， 疑 い病 名 の 記載 の み な ら ず， ス

ト レ ツ チ ， ア イ シ ン グ， 筋 力 訓練の必要性等の実

際 的 な 指導 を 行 う よ う に 心がけ， 保護者 に 報告 を

行ー っ た . ま た ， 大学体育学科の学生や理学療法土

に上記の 直接実技指導 を 受 け る よ う に し ， そ の 方

法のパ ン フ レ ッ ト も 手渡 し た . さ ら に ， X 線検査

や 治療が必 要 な 児 童 ・ 生徒 に は ， 医療機 関 の 受診

の 際 に 必要 な 文書 (保護者 へ の ご 案 内 ， 医療機関

への協力依頼書， 医療機関 よ り 運動器検診検討委

員会への報告書 を 手渡 し ， 運動器障害の実態調査

がで き る よ う に 努 め た . 今 回 の 運動器検診で は 医

療機関 の 受診 を 勧 め た も の の う ち ， 57 % は運動器

検診検討委員会へ の報告が あ っ た が， 半数近 く は

未報告 で あ り ， そ の理 由 な ど の 実態調査 を 行 っ た .

そ の結果， 医療機関 の受診率 は 小学生 82 % ， 中学

生 62 % と 比較的高い こ と が判明 し た .

今回の運動器検診モ デル事業は ， 愛媛県教育 員

会， 松山市教育委員会 と の 連携 に よ り 行 っ た の で，

学校側や保護者 の 協力 を 得 る こ と がで き ， 高 い 受

診率 を 維持す る こ と がで き た .

孟士 号五"‘ロ ロ口

1 ) 愛媛県 内 の 小 ・ 中 学校の運動器検診 モ デ ル

事業 を 行 っ た 結果， 運動器の 支障の あ る 児童 ・ 生

徒が多 く み ら れ， 小学生 1 2 % ， 中学生 26% に 疑 い

病名がつ け ら れ， 中学生で は ス ポ ー ツ 障害 に よ る

も の が多 く み ら れた .

2 ) 医療機関へ の 受診率 は， 小学生 82% ， 中 学



生 62 % と 比較的高か っ た .

3 ) 今後， 二次検診診察用 チ ャ ー ト を 改訂 し ，

三次検診対象者 の選定基準 を 明確 に し ， 直接検診

に お け る 説明 ・ 指導の さ ら な る 充実を 図 り ， 小児

の運動器障害 の予防活動 を 推進 す る こ と が必要で

あ る と 思 わ れ た

謝 辞 : 本事業 は ， I運動器の 10 年」 の愛媛県

地域推進委員会事業の一環で あ り ， 運動器検診は

愛媛大学 の整形外科医が行 い ， コ ン ビ ュ ー タ ー 支

援 で は 総合健康セ ン タ ー の 方 々 に ご協力 い た だ き

ま し て ， 本事業 の 関係各位の皆様 に 深謝 し 3 た し ま

す.
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Physical Fitness Screening in Elementary and J unior-High Schools 

Toshiaki Takahashi， M. D.， et al. 

Department of Bone and Joint Surgery. Ehime University Graduate School of Medicine 

We report the findings from physical fitness screening of 1 178 c hildren in elementary and j unior 
high schools， in 2007. Overall， 12% of elementary school children and 26% of j unior high school 
children had fOllnd a hospital pr巴senting physical disease 01' condition. Generally sports-related 
injuries increased with age including Osgood's Disease， jumper's kn巴巴， and baseball-elbow. Ove1'all， 
82% of elementary school children and 62% of j llnior high school children had visited an 
orthopaedic clinic at some time during the year. These findings suggest that more detailed medical 
health checks， surveys， and individual health charts should be instituted for 巴lementary and j llnior 
high school children. More informative gllidance may be need巴d for school n urses， and sports 
teachers 
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