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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

第 13回日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会の開催報告 

久野木順一 第 13回日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会長 

日本赤十字社医療センター脊椎整形外科顧問 

 2024 年 5月 18日土曜日, 広尾の日本赤

十字看護大学において第 13 回日本ノルデ

ィック・ポール・ウォーク学会学術大会が

開催されましたので, ここに報告させてい

ただきます.  

 私は約 10年前, 矢野英雄先生からノル

ディック・ウォーキングを勧められ, その

後, 整形外科手術前後の運動療法や外来で

の保存療法の一環として活用し, その有効

性を実感しておりました. しかしながら, 

整形外科の分野においてはまだこの手法の

関心が低く, その普及を図り, 医師の方々

に関心を持っていただくきっかけとなるこ

とを期待しておりました.  

今回の学会については, 2023 年 5月の第

12 回学会の際に, 中澤学会会長及び川内副

会長から, 第 13回学会の担当を依頼され

ました. 病院でのさらなる普及に寄与でき

ると考え, 引き受けることにいたしまし

た.  

  

＜学術大会のテーマ＞ 

 ノルディック・ウォーキングは, 近年市

民健康スポーツとして広く認知され, 医

療, リハビリテーション, 介護分野でもそ

の有効性が評価され, 多くの研究報告がな

されています. 健康維持に関心を持つスポ

ーツ愛好者から一般の方々, さらには未病

状態にある方々に至るまで, ノルディック

ウォーキングの普及が進んでいます.  

 しかしながら, 複数の病歴を持つ方々や

中等度以上の移動障害を抱える方々, さら

にはロコモ 3に該当する方々は, ノルディ

ック・ウォーキングの恩恵を享受すること

が難しい現状にあります. これらの方々

は, 医療側やスポーツ指導者から敬遠さ

れ, 適切な運動療法の場を失ってしまって

います. このような状況下で, 肝心の運動

器の管理が必要な患者様が, さらに運動器

弱者となるリスクがあります.  

 運動療法の実施が難しい患者にこそ, ノ

ルディック・ウォーキングは非常に有用な

手段であると考えます. 医療が必要な患者

に対しても, ノルディック・ウォーキング

が効果的であることを示し, 適応方法を工

夫することにより, さらなる理解を深めて

いけると確信しています. そして研究結果

は, 一般の方や未病状態にある方々へのフ

ィードバックも期待されます.  

 このような考えから, 今回の学会のテー

マを「ノルディック・ウォーキングの医療

における有効性とさらなる発展 - 臨床ノ

ルディック・ウォーキング学の確立を目指

して - 」とさせていただきました.  
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10:30 10:30

11:00 11:00

11:30 11:30

12:00 12:00

13:00 13:00

17:00

17:30

18:00

17:30

14:30

16:30
16:30～17:10

教育講演　　美しい背骨と美しい歩行を維持するための体幹運動療法とストレッチ

座長　河村　直洋（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科部長）

演者　金岡　恒治（早稲田大学スポーツ科学学術院教授）/　本橋　恵美（E.M.I 代表取締役）

17:10～17:50

招待講演　　患者の視点からみたノルデイックウオークの有用性「この一年間を振り返って」

演者　植田　実（日本テニス協会、元デビスカップ日本代表監督）

座長　久野木　順一（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科顧問）

17:00

13:30 13:30

13:00～14:00

レジェンドが語るノルディックウォーキングの有効性とさらなる発展のための提言

座長　川内　基裕（関東労災病院　心臓血管外科）

演者　松谷　之義（松谷病院　院長）

　　　松田　隆（まつだ小児科病院　院長）

14:10～15:20　　一般演題　8演題×（6分発表+2分討論）

座長　重井　文博（創和会理事長）

　　　川内　基裕（関東労災病院　心臓血管外科）

14:30

15:00 15:00

15:30

16:00 16:00

14:00

懇親会

昼食・ポスターセッション（2階）・企業展示（1階）

11:50～12:50

15:20～16:20

シンポジウム　　病院の立場からノルデイック・ウオークの医療への有効性を語る

座長　河村　直洋（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科部長）

　　　石橋　由孝（日本赤十字社医療センター　腎臓内科部長）

演者　  寸村　玲奈 / 笠井　靖代 / 大西　惟貴 / 田中滋之 / 中西　景子

【5月18日(土)】

8:00 8:00

受付　8:30 8:30

9:00 9:00

9:00～10:30

ノルディックウォーク市民公開講座

演者　久野木　順一（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科顧問）

　　　川内　基裕（関東労災病院　心臓血管外科）

　　　宮下　充正（全日本ノルディックウォーク連盟会長）

日程表

17:50～17:55　表彰式・閉会の言葉久野木　順一（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科顧問）
18:00

18:15～20:00

9:30

12:30 12:30

9:30

10:00 10:00

10:45～11:40

開会式・大会長講演

演者　久野木　順一（日本赤十字社医療センター　脊椎整形外科顧問）

基調講演

座長　福崎　千穂　（中京大学　教授）

演者　中澤　公孝（東京大学総合文化研究科教授）

14:00

15:30

16:30
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＜プログラム ＞ 

 本学術大会では, 基調講演として学会会

長の中澤先生より「ノルディック・ウォー

クの可能性とパラリンピックブレイン」に

ついてお話しいただきました. 脳運動領域

における障害者の驚異的な可塑性には深い

感動を覚えました.  

レジェンド講演のセッションでは本学術

大会創設に尽力された松谷之義先生（全日

本ノルディック・ウォーク連盟学術委員長/

松谷病院理事長）と松田 隆（第 1回日本ノ

ルディック・ポール・ウオーク学会学術大会

大会長/まつだ小児科医院院長）のお二人に

『レジェンドが語るノルディック・ウォー

キングの有効性とさらなる発展のための提

言』としてこれまでの本学会の流れ, 今後

の展望についてご講演いただきました.  

松谷先生はノルディック・ウォーキングの

多様な利便性について特に注目されており, 

今後のこの方面での研究に期待されていま

した.  

 松田先生は子どもを含めた対象者の多様

性に注目し, 地域でのノルディック・ウォ

ーキングのさらなる発展と推進に期待され

ていました.  

 一般演題は 21演題あり口演が 8演題, 

ポスターが 13演題でした. 質の高い演題

が多く, 本学会の最優秀賞である宮下賞は

小野 晃路先生他（しげい病院 リハビリテ

ーション部）の演題, 「ノルディック・ウ

ォーキング用ポールの使用が大腿骨近位部

骨折術後患者の歩行の対称性に及ぼす影

響」に中澤会長から授与されました.  

飛松先生の講演の最後の言葉, 「我々は

二足歩行する動物であり, 生後 1 年ほどで

歩行を始め, これを生涯にわたって続けま

す. 生物は老い, その過程で抗うことはで

きません. 成人期に始めたスポーツを生涯

続けることは不可能であるが, 歩行という

身体を動かす手段は, 終末期まで実行可能

であり, それが仲間と共に行うノルディッ

ク・ウォーキングです. 」は, 歩行の本質を

深く突いたもので, 非常に印象的でした.  

 

シンポジウムのセッションでは, 病院の

立場からノルディック・ウォークの医療へ

の可能性や課題について, 腎臓内科, 産科, 

骨関節整形外科, 脊椎整形外科, リハビリ

テーション科の先生方に議論していただき

ました.  

また, 教育講演では, 下肢・体幹の運動

療法について金岡恒治先生と本橋恵美先生

にご講演いただきました.  

最後に, 招待講演として, テニスデビス

カップ元監督の植田実先生が一流テニスプ

レイヤーとしての経験に基づき, ノルディ

ック・ウォークの有効性についてお話しし

てくださいました.  

  

 

 運動療法に関連する多様な職種の参加  

 今回も全国より指導員の皆様が多数参加

してされました. また医師の参加しも例年

より増加し, 整形外科医のみならず, 運動

療法の必要性に関心を持つ医師が多数参加

いたしました. 学会への参加を通じて, こ

の分野に興味を抱く医師が増え, 一人でも

多くの医療施設に広まることを期待してい

ます. 日赤医療センターの職員も, 中島院

長をはじめ, 活発な議論に貢献してくださ

いました. 学会学術大会に参加し, この分

野に興味を持つようになった医師がある医

療施設で一人でも増えれば, さらに輪が広

がるでしょう.  

 また体幹への運動療法としてその有効性

が注目されているヨガやピラティスの指導

員の方も多数参加されました. 健康年齢の

延伸, そしてみんなが幸せな老後を実現す

るために, 様々な分野の専門家が同じ場所

で同じ価値観を共有することができたと思

います.  

 日赤医療センターの職員のみで準備, 運

営した手作りの学術大会.  

 当院の脊椎整形外科スタッフ, 総務課の

スタッフ, 看護大学職員のみで準備した手

作りの学術大会でした.  
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 当日は晴天に恵まれたため, 学会の直前

におこなわれた市民公開講座にも多数の方

が参加されました.  

 市民公開講座のあと, 開場前の広場でノ

ルディック・ウォーキングの体験指導がお

こなわれましたが, 多くの方々に関心を持

っていただきました. 特に日赤本社の清家

篤社長にも体験いただき, 是非続けてみた

いと話されましたが, 多くの関係者の励み

になったことと思います.  

 学術大会の開催に際してご指導いただい

た中澤先生, 川内先生, 福崎先生, 連盟の

皆様に心より感謝申し上げます.  

 

 

  

  中澤会長より宮下賞小野 晃路先生に授与 日赤本社清家篤社長のノルディック・ウォーク体験 

    

  市民公開講座とノルディック・ウォーキング体験会 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

ノルディックウォーキングの有効性と今後の展望 

小野晃路 1）2） 

１）しげい病院リハビリテーション部 2） 広島大学大学院人間社会科学研究科博士課程後期 

Keywords: ノルディックウォーキング，リハビリテーション，有効性 

I. はじめに 

ノルディックウォーキング（以下，NW）は，

2 本のポールを交互に突きながら歩く全身

運動であり，その運動生理学的および運動

学的特性が明らかにされつつある. 近年，

これらの特性を活かして，NW が有疾患者や

高齢者の身体機能や精神機能の回復を目的

としたトレーニングとして注目され，リハ

ビリテーション分野における報告が増加し

ている.  

本総説では NWの特性に着目しながら，こ

れまでのシステマティックレビューに基づ

いてその有効性を疾患ごとに整理する.  

 

II. ノルディックウォーキングの有効性 

1. パーキンソン病 

パーキンソン病を対象とした NWの効果に

関するシステマティックレビューは多く，

Salse-Batán ら 1はパーキンソン病患者を対

象とした 12編の研究を統合し，NWが歩行速

度や生活の質の改善に有効であることを示

した. しかし，全般的な運動障害，機能的移

動能力，バランス，身体機能については，NW

によって改善は認められるものの臨床的に

有意な変化をもたらさないと報告されてい

る. 我々の報告 2でも，ポールを使用しない

他の運動介入と比較して，NW が歩行速度を

有意に改善させるという中程度のエビデン

スレベルが得られた. また，Zhangら 3はネ

ットワークメタアナリシスにより，筋力ト

レーニング，ストレッチなどさまざまな運

動との有効性を比較し，ＮＷが機能的移動

能力やバランス能力の改善に有効である可

能性を示した.  

パーキンソン病患者においては，ポール

の使用が触覚や固有感覚の刺激として基底

核の機能障害を補助する可能性がある 4. こ

のような外部からの感覚刺激は，パーキン

ソン病における運動障害の改善に寄与する

ことが実証されている 5. また，ポールによ

る推進力や側方への安定性向上が歩幅や歩

行速度の改善につながると考えられる.  

 

2. 心血管疾患 

Dhamayanti ら 6 は慢性心不全患者を対象

とした 4 編の研究を統合し，NW が従来のリ

ハビリテーションや通常のケアと比較し，

最大酸素摂取量や 6 分間歩行テストの改善

に有効であることを示した. Cugusi ら 7 は

急性冠症候群患者を対象とした 2 編の研究

を統合し，通常のリハビリテーションに NW

を併用した群は通常のリハビリテーション

群に比べて代謝当量や機能的移動能力が有

意に改善することを示した. Golledge ら 8

は末梢動脈疾患患者を対象とした 5 編の研

究を統合し，NW が通常のウォーキングと比

べて有意差は認めなかったが，在宅プログ

ラムを通じて実施された場合，最大歩行距

離の改善をもたらす可能性があると報告し

た.  

ポールの使用により最大心拍数が 4～18%

増加し，最大酸素摂取量が 11～23%増加し，

カロリー消費量が 18～22%増加する 9. この

ような運動負荷の増加が，心血管疾患に対

するトレーニングとして有効であると考え

られる. また，ポールの使用が下肢の負担

を軽減させる効果もあり 10，下肢に痛みを有

する末梢動脈疾患患者に対して有効である

と考えられる. ただし，ポールの使用方法

によって運動負荷や下肢の負担が変動する

ことに注意が必要である.  
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3. 肥満 

Sanchez-Lastra ら 11 は肥満を有する者を

対象とした 12編の研究を統合し，ＮＷ実施

前後で空腹時血糖値，腹部肥満，体脂肪が有

意に減少したと報告している. これらの変

数は死亡率 12 の予測因子であるため重要な

知見といえるが，対照群との比較では有意

な改善は認められなかった.  

 

4. 高齢者 

Bullo ら 13は高齢者を対象とした 15 編の

研究を統合し，NW は通常のウォーキングよ

り動的バランス，下半身の柔軟性，生活の質

を改善させ，筋力トレーニングより動的バ

ランス，下半身の筋力，有酸素能力，上半身

の柔軟性，および生活の質を改善させるこ

とが示された. 高齢者のうちバランス能力

が低下した者にとって，ポールの使用が，転

倒に対する恐怖心を改善させ，運動の継続

性を向上させる可能性を指摘している 14.  

 

5. がん 

Sánchez-Lastra ら 15 は，乳がん患者を対

象とした 9 編の研究を統合し，NW がリンパ

浮腫，肩関節の機能低下，身体機能，QOLの

改善に有効である可能性を示した. がん患

者へのＮＷの導入は，安全かつ簡便で，身体

的および精神的効果が期待され，コンプラ

イアンスも高い点が利点である.  

 

さらに，慢性疼痛や疲労 16，骨密度の低下 17

を有する者を対象としたシステマティック

レビューも存在する. このように有疾患者

や高齢者の身体機能や精神機能に対する NW

の効果が検討され，徐々に解明されている. 

なお，すべてのレビューにおいて NWの効果

をさらに確立するためには追加の研究が必

要とされている.  

 

III. 今後の展望 

これまで述べたように，NW は有疾患者や

高齢者の身体機能や精神機能の改善に有効

であり，身体機能の中では特に歩行能力に

関する研究が多く行われている. NWが歩行

能力に及ぼす効果は頻繁に報告されている

一方で，歩容に与える影響についての研究

は限定的である. 当院では，大腿骨近位部

骨折，脊椎圧迫骨折，パーキンソン病，廃用

症候群などを有する患者の歩行トレーニン

グとして NWを導入しており，NWにより歩容

の変化を認める症例を経験する. その中で

大腿骨近位部骨折術後患者では，術側の疼

痛や筋力低下により体幹の側方傾斜や骨盤

の下制といった特徴的な歩容が出現する. 

これらの歩容は歩行対称性を低下させ，歩

行速度や歩行効率の低下を招く可能性があ

るため 18，リハビリテーションにおける治療

対象となる. ポールの使用は，健常成人に

おいて股関節外転筋の筋活動を減少させ，

側方への安定性を向上させる作用を有する
19. そのため，NWが大腿骨近位部骨折術後患

者の歩行対称性を改善させる可能性がある

が，大腿骨近位部骨折術後患者に対してポ

ールの使用が歩行対称性に及ぼす影響を検

討した報告は見当たらない. そこで，我々

はウォーキングポールの使用が大腿骨近位

部骨折術後患者の歩行対称性に及ぼす影響

を検討した 20. 具体的には，歩行中の体幹加

速度計から算出した歩行対称性に関する指

標（Step Symmetry）を，T 字杖歩行，両側 T

字杖歩行，NWの 3群間で比較検討した. そ

の結果，T 字杖歩行と比較して NW において

Step Symmetry の垂直方向と前後方向の値

が有意に高値を示した. この結果は，ポー

ルの使用が術側下肢へ荷重の移行を円滑に

したことで，対称性の高い歩行につながっ

たと考える. 本知見は，ポールの使用が歩

行対称性を改善する理論的根拠となり，NW

が大腿骨近位部骨折術後患者に対する新た

な治療の選択肢になることが期待される.  

今後の研究課題として，まずは大腿骨近

位部骨折術後患者における NWの一定期間の

実施による歩行対称性の変化を検討し，そ

の介入効果を評価する必要がある. 大腿骨

近位部骨折術後患者だけでなく，歩行対称

性が低下しやすい変形性股関節症などの疾
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患に対しても，NW の効果を検討することも

重要である. また，効果の持続性や最適な

介入プロトコルの確立も不可欠な課題であ

る. これらの研究知見の蓄積により，ＮＷ

を活用した効果的なリハビリテーションプ

ログラムの確立が期待される. このような

科学的知見を臨床現場に還元することは，

「ノルディック・ウォークの医療における

有効性とさらなる発展」に貢献すると考え

られる.  
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Feasibility of Nordic Walking in Rehabilitation and Future Aspect 
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1.        Parkinson's disease 

Unified the studies for patients with Parkinson's disease showed that NW improves the walking 

speed and the quality of life. In the patients with Parkinson's disease, the use of the Nordic Walking 

(NW) pole may improve the functional disorder of the basal nucleus via stimulation of the sense of 

touch and the inherent sense. It is demonstrated that the sense stimulation from outside improves 

dyskinesia in Parkinson's disease. 

2.      Cardiovascular disease 

Nordic Walking improves maximum oxygen intake and the six minutes-walk test in the cardiac 

rehabilitation patients with chronic heart disease. In the study with acute crown syndrome patients. 

The group with NW together showed significant improvement in comparison with normal 

rehabilitation group. A maximum heart rate rises 4-18%, and 11-23% of maximum oxygen intake 

increases, and a calorie consumption rises 18-22% by the use of the Nordic pole. 

3.             Elderly person 

Nordic Walking improves dynamic balancing, the flexibility of the lower part of the body, quality of 

life 

4.      Patients with proximal thighbone bone fracture 

The feasibility of NW pole for the asymmetric gait of the patient after the proximal thighbone 

fracture. I weighed an gait symmetrical index (Step Symmetry) which I calculated from a walking 

human trunk accelerometer. Step Symmetry of a vertical direction and the front-back direction 

showed significantly a high value in patients with NW in comparison with those with T cane or 

normal gait. Our study showed that NW is the choice of the new treatment for the patients after 

proximal thighbone fracture. Nordic walking is also considered feasible therapy for patients with hip 

osteoarthropathy. 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

ノルデイック・ウォークの医療における有効性とさらなる発展 

病院の立場からノルデイック・ウォークの医療への有効性を語る 

～骨関節整形外科の立場から～ 

田中滋之 1)  

1） 日本赤十字社医療センター骨・関節整形外科 

      Keywords: ノルディック・ウォーク, 運動器疾患, リハビリテーション 

 

１.はじめに 

 

超高齢社会に突入した日本において運動器

障害による ADL 低下は個人の日常生活のみ

ならず, 社会の経済活動や医療・福祉に多

大な影響を与えており, その克服は現在の

運動器疾患における課題の一つである.  

健康寿命は介護に頼ることなく心身ともに

健康で暮らせる期間を指し, 平均寿命との

差は何らかの介護が必要になる期間を示し, 

その差を縮めることが重要である. 健康寿

命に関連して「ロコモティブシンドローム

（運動器症候群）」という概念が日本整形外

科学会から提唱されている 1）. ロコモティ

ブシンドロームは骨や関節, 神経, 筋肉な

どの運動器の障害が原因になって移動機能

が低下した状態を指す. 将来要介護になる

リスクが高く, その予防には適切な治療や

継続的な運動を行うことが推奨され, 健康

寿命の延伸にもつながると考えられている.  

要介護の主な原因は現時点で関節疾患が

11％, 骨折転倒が 13%となっており, 約 4人

に 1 人が運動器疾患に起因している 2）. 運

動器疾患に対して適切な運動療法（リハビ

リテーション）が有用とされている. ノル

ディック・ウォークは運動器機能の改善に

有効とされ, 医療現場においても患者の機

能回復を支援する効果的な運動療法として

期待されている. 今回運動器疾患に対する

ノルディック・ウォークの医療における有

効性について考察する.  

 

 

 

 

 

２.運動器疾患の問題点 

 

運動器疾患のうち高齢化社会により脊椎や

下肢関節の退行性疾患が増加している. 代

表的な疾患として成人脊柱変形や変形性関

節症があり, これらの疾患では姿勢異常を

きたす. 姿勢異常に関して, 脊椎, 骨盤, 

下肢の各領域は密接に関係し, それぞれ代

償変化が起こる. 代償変化として脊椎と股

関節が関連する Hip-spine syndrome3）や, 

股関節と膝が関連する Coxitis knee4）が知

られている. 代償が取れなくなり姿勢異常

や関節症性変化, 疼痛が憎悪した場合には

手術が必要になる. 成人脊柱変形では脊柱

アライメントの矯正固定術が行われ, 変形

性関節症では人工関節置換術が行われる.   

加齢に伴い立位姿勢は徐々に前傾し, バラ

ンスが取れなくなると杖が必要になる. 運

動器疾患は姿勢やバランス異常をきたすた

め転倒の危険性が高くなる. 高齢者は転倒

等の軽微な外力で起こる脆弱性骨折をきた

し, 骨粗鬆症に関連して患者数は近年増加

傾向にある. 特に大腿骨近位部骨折の発生

数は年々増加し, 2030年には 30万件に及ぶ

と推測される 5). その発生率は 70歳から急

速に高くなり, 特に女性の割合が多い. 大

腿骨近位部骨折患者の歩行能力再獲得には, 

骨接合術や人工骨頭挿入術などの術後早期

から積極的にリハビリテーションを行うこ

とが重要である. また, 大腿骨近位部骨折

患者においては二次骨折いわゆる骨折の連

鎖を予防することが大事であり, 骨粗鬆症

の治療とともに継続的な運動療法が推奨さ

れている 6）.  
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運動器疾患の歩行における問題点は, 疼痛

や可動域制限, 筋力低下に伴う姿勢異常と, 

バランス不良や協調運動低下がもたらす動

揺性歩行である. 転倒リスクがあるためリ

ハビリでは歩行器や杖が必要となるが, 近

年ではノルディックウォークが医療現場で

利用されるようになってきている.  

 

 

 

 

 

 

 

３.ノルディック・ウォークの運動器疾患へ

の応用 

 

ノルディック・ウォークは当初アスリート

のトレーニングや健康増進運動として広ま

ったが, 2010 年代頃から医療現場でも応用

されるようになってきている. 歩行様式は

運動量が大きいアグレッシブスタイルと, 

安定性を重視するディフェンシブスタイル

がある. 後者はノルディック・ウォーク 

Japanese Styleとして日本人, 主に中高年

齢者の歩行を中心に考案されたスタイルで

ある.  

＜ノルディック・ウォーク機能＞ 

 

① 支持基底面の拡大によるバランスの維持 

② 上半身にかかる上向きの力により前傾姿勢の解消 

③ 正しい歩行姿勢による下肢クリアランス改善, 歩幅拡大 

④ 脊椎に対する頭部, 体幹重力の軽減 

⑤ 股関節・膝関節・足関節にかかる荷重を分散 

⑥ light touch effect による転倒予防効果 

⑦ 上半身・体幹の筋力増強効果 

など多岐にわたり, 医療現場でも応用されている 7）.  

 

大腿骨近位部骨折や下肢変形性関節症等の

運動器疾患を有する患者は, 協調性や筋力

の低下から身体を左右に振りながら歩行し, 

姿勢異常もきたしやすい. ノルディック・

ウォークは体幹動揺を抑制することで歩行

動作を改善し, 脊椎や下肢関節に対する負

荷も軽減するため, 運動器疾患のリハビリ

に有用とされている 8）. また, ノルディッ

ク・ウォークはバランス維持や転倒予防効

果を持つ自覚的運動強度の低い安全な歩行

訓練である. 高齢者でも安心してリハビリ

に取り組むことができ, 筋力増強や歩行能

力, QOLの向上に有用とされている 9）.  

当院においても, ノルディック・ウォーク

は患部への負担を最小限に抑えて自然な動

きを取り戻し, 安全にトレーニングを行う

ことができる効果的な運動療法と考え, 脊

椎圧迫骨折や成人脊柱変形, 下肢人工関節

や大腿骨近位部骨折術後等の患者において

リハビリに取り入れている.  

 

４.結論 

 

運動器疾患は運動器機能の低下により姿勢

異常やバランス不良を生じ, 歩行障害や自

立度の低下をきたす. 運動器機能の改善に

は運動療法が有効であり, ノルディック・

ウォークは運動器疾患に安全で効果的なリ

ハビリ手段である. ノルディック・ウォー

クは, 医療現場において個々の患者に合わ

せた術後リハビリプログラムの一部として

適切に組み込むことで, 患者の早期復帰と

機能回復を支援する効果的な運動療法とし

て期待される.  
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Effectiveness and Further Development of the Nordic Walking in Medicine from the Hospital's 

Perspective  

Tanaka S.  

Musculoskeltal diseases and dysfunction result in abnormal posture and poor balance, finally gait 

disturbance and reduced independence. Exercise therapy is effective in improving musculoskeletal 

function. Nordic walking is a safe and effective rehabilitation tool. When appropriately incorporated, 

it provides early stage reinstatement and functional recovery.  

Keywords; Nordic Walking, musculoskeltal disease, rehabilitation 



Journal of Nordic Walking 2024 no.13 

■15 

 

特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

骨粗鬆症性椎体骨折患者に対するノルディックウォーキングの有用性の検討 

大西 惟貴 1)    

１）日本赤十字社医療センター 脊椎整形外科 

Keywords: 骨粗鬆症性, 椎体骨折, ノルディックウォーキング 

 

【はじめに】 

高齢化社会の進行に伴い, 骨粗鬆症の患者

数は増加しその患者数は 1,280 万人にも達

すると言われている. 10 年間の骨粗鬆症性

椎 体 骨 折 (osteoporotic vertebral 

fracture:OVF)の累積発生率は男性/女性そ

れぞれで 60 代では 5.1%/14％, 70 代では

10.8%/22.2%にも上ると言われている 1). 

OVF 罹患患者は高齢者であり全身合併症も

多く, 手術が行えない患者も一定数存在す

るが保存治療に関しては統一された治療推

奨はない状況である 2).  

今回 OVF 患者に対する保存治療として, 当

院で導入しているノルディックウォーキン

グ（NW）が腰痛, QOL, 歩行能力に及ぼす効

果と合併症を検討した.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【方法】 

OVF 患者のうち, 1 日 20 分以上, 週 5回以

上, 8 週間のプロトコールで理学療法士の

NW 指導を理解し, 協力の得られた全 10 例

(女性 8例, 男性 2例, 平均 75.5歳)を対象

とした. NW開始前と 8週間の NW終了後に日

本整形外科学会腰痛評価質問票（JOABPEQ）, 

Oswestry Disability Index (ODI) , Timed 

up and go test(TUG)の評価を行った.  

 

【結果】 

JOABPEQ では NW開始前後での疼痛, 腰椎機

能, 歩行機能, 社会生活, 心理各ドメイン

の有効率は各々0%, 28%, 34%, 0%, 11%であ

った(図 1).  

ODI は NW前後で 53%(40-55) vs 44%(38-46)

で有意差は認めなかった(p=0.28). 改善 : 

7 例, 不変 : 2例, 悪化：1例であった(図

2).    

NW 前後の TUGは 12.4秒(9.7-17.7) vs11.3

秒 (9.2-16.7)で有意差は認めなかった

(p=0.20). 改善(1秒以上の減少): 6例, 不

変 (1秒未満の変化): 4 例, 1 秒以上の増

加例はなかった(図 3).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1 

図 2 図 3 
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【考察】 

先行研究において, 脊椎圧迫骨折患者に NW

と T 字杖歩行を使用した最大歩行距離を比

較し, 最大歩行距離が優位に延長したとい

う報告 3), Systematic review では NWは安

静時心拍数, 血圧, 運動能力, 最大酸素消

費量, Quolity of life(QOL)を有意に改善

したという報告があり 4), 疼痛, QOL, 歩

行能力の改善に期待ができる.  

本研究結果でも腰痛, QOL, 歩行能力は改善

傾向であった. 本研究での全 10症例では転

倒もなく, 全例安全に施行でき合併症も認

めなかった. NW を用いた本法は安全で OVF

の保存治療の有効な選択肢となり得ると考

えられる.  

 

【結語】 

OVF 患者に対する保存治療として, ノルデ

ィックウォーキング（NW）は腰痛, QOL, 歩

行能力を改善し, 安全で有効な選択肢とな

り得る.  
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Nordic walking for patients with osteoporotic vertebral bone fracture. 

Ohnishi Y 

Keywords: Nordic walking, Osteoporotic vertebral bone fracture  

 

We assessed the feasibility of Nordic walking for patients with osteoporotic vertebral bone 

fracture(OVF). Ten in-hospital patients with OVF ( male:female 2:8, mean age 75.5 years old) were 

included in the study. Physical therapists prescribed more than 20 minutes a day of Nordic Walking 

(NW), more than five times a week, for 8 weeks. Japanese orthopedics society low back pain 

evaluation question vote (JOABPEQ), Oswestry Disability Index (ODI) and Timed up and go 

test(TUG) were examined before and after 8 weeks of NW training. The effective rates of low back 

pain, lumbar vertebral function, gait function, social ability, mental health were 0%, 28%, 34%, 0%, 

11% in JOABPEQ. No significant difference was observed in ODI and TUG. 

Nordic events walking (NW) improves low back pain, QOL, walking ability of the OVF patients with 

preservation treatment. NW is feasible and effective treatment for OVF patients. 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

下肢関節疾患患者の体幹揺動に対する弯曲ポールの効果の検証 

 ―ジャイロセンサを用いた評価－ 

福崎千穂 1)   中道泰輔 2） 

２）中京大学スポーツ科学部 2）東京大学大学院新領域創成科学研究科 

Keywords: 弯曲ポール, 下肢関節疾患, ジャイロセンサ 

 

はじめに 

変形性股関節症や変形性膝関節症といった

下肢関節疾患患者では, 歩行時の体幹の揺

動が大きく, 転倒のリスクファクターにな

っていることが知られている 1, 2). このよ

うな患者が 2 本のポールを用いて歩くこと

で, 特に体幹の左右方向の揺動が小さくな

ることが報告されている 3). ここで用いら

れたポールは一般的なストレートタイプの

ポールであるが, 矢野が提案した弯曲ポー

ル（図 1）は, 歩行時の左右方向の体重移動

を補助する可能性が指摘されており 4), 体

幹の左右方向の揺動にも影響を与える可能

性が考えられる.  

 若年健常者を対象に, 弯曲ポールとスト

レートポール使用時の体幹の動きを比較し

た先行研究 5)によると, 弯曲ポールで体幹

の回旋角度が大きくなること, 体幹が前か

がみでなくより起きた状態（より伸展位）に

なることが報告されている. 彼らの研究報

告においては, 体幹の左右方向の動きには

有意差は認められなかった.  

 本研究では, 健康な若年者ではなく下肢

関節疾患患者において, 弯曲ポールがより

体幹の揺動を抑制する効果が高いかどうか

について検証することを目的とした. また

体幹の揺動の大きさを評価するにあたり, 

モーションキャプチャシステムなど高価で

大がかりな装置を用いることなく, 臨床で

も簡便に使用できるような小型センサを用

いて評価することを試みた.  

 

 

図 1 ストレートポール（左）と 

弯曲ポール（右）の形状 

 

ジャイロセンサを用いた体幹揺動評価 

 ジャイロセンサは物体の回転の角速度を

検知する装置である. 多くは 3 軸センサと

なっており, 例えば今回は胸部にセンサを

装着したが, その場合は図 2 のように上下

軸回り, 前後軸回り, 左右軸回りの 3軸周

りの回転の角速度を検出する.  

 図 3 は, 胸部で検出された前後軸周り角

速度波形の例である. この波形の場合, 0

をはさんでプラス方向が左への回転の角速

度, マイナス方向が右への回転の角速度を

示しており, プラス方向とマイナス方向へ

の動きの 1周期で 1ストライド分（2歩）と

なっている. プラスあるいはマイナス方向

に値が大きいほど, 角速度が速い, すなわ

ち回転の速度が速いということを意味して

いる.  

3 軸それぞれの波形に対して, 二乗平均平

方根（root mean square: RMS）を下記式 1

の通りに算出した.  
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図 2 本研究におけるジャイロセンサの 3軸 

 

 

図 3 歩行中の胸部前後軸周り角速度波形 

 

今回は速度が 0を中心に波形が動いている

ため, RMS値は解析区間（今回は 10歩分）

の波形の揺れ幅の大きさ, すなわち角速度

の大きさを意味している.  

 

図 4 体幹の回転,ピッチと角速度との関係 

 

 

  

胸部角速度の大きさと体幹の揺動の大き

さについては, 1 歩にかかる時間を考慮し

ながら次のように解釈できる. 図 4 の A と

B は 1 歩を 1 秒で歩いているケースである

が, Aは 1歩の間に体幹が側方に 50度回転

しており, 角速度は 50度/秒となる. 一方, 

B は 1 歩の間に体幹が 25 度回転しており, 

その場合には角速度は 25度/秒となる. 1歩

の間に体幹が 50度回転する Aの方が体幹の

揺動は大きく, このように 1 歩にかかる時

間が同じ場合には, 単純に角速度の大きさ

で体幹の揺動の大きさを評価することがで

きる. 次に Bと Cのケースを比較する. Cは

B と同様, 1 歩の間に体幹が 25 度回転して

いるが, 1歩にかかる時間が Bの半分の 1歩

0.5 秒となっている. この場合, 角速度は

50 度/秒となる. このように 1 歩にかかる

時間が変わると, 1 歩の間の回転角度は同

じであっても, 角速度の値は変わってしま

う.  

 角速度を時間で積分して角度を求め, ど

の程度体幹が回転したかの指標とすればよ

いのでは, という考えもあるかと思われる. 

しかしながら, ジャイロセンサで得られた

角速度を単純に時間で積分すると誤差が積

み重なってしまうという欠点がある. 図 5

上段は, 直立した姿勢から上半身をお辞儀

するように倒し, また起こして直立姿勢に

戻すというのを 11回繰り返したときの, 左

右軸周りの角速度（前後方向への回転の角

速度）であり, 下段はそれを時間で積分し

て求めた角度である. 積分値は時間ととも

に誤差が積み重なり, 値が斜めに上昇して

しまっている（ドリフトしている）ことがわ

かる.  
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図 5 左右軸周りの角速度（上段）とその積

分値（下段） 

 したがって, 積分することなく角速度か

ら歩行時の体幹揺動の大きさを評価するた

めに, ある 2条件におけるピッチ（1秒あた

りの歩数）の変化と角速度の変化を比較し, 

ピッチの変化に比べて角速度変化が小さけ

れば 1 歩中の体幹回転角度が小さくなって

いる（揺動が小さくなっている）とする評価

方法を用いた. 図 4の Aと Cを比較すると, 

Aのピッチは 1歩/秒, Cのピッチは 2歩/秒

であり, Aから Cへのピッチの変化は 2倍, 

一方角速度はどちらも 50 度/秒であるため

A から C への変化は 1 倍であり, ピッチ変

化の 2 倍に比べ, 角速度変化の 1 倍は小さ

いため, Cは Aよりも 1歩中の体幹の回転角

度（揺動）が小さいと判断される.  

 このような評価を可能とするために, 下

記の手順での解析を行った.  

①今回比較したいストレートポール歩行時

と弯曲ポール歩行時それぞれ 10歩分の平均

ピッチと 3軸角速度波形の RMS値を算出.  

②ピッチ比と角速度 RMS比を下記の式 2, 3

の通り算出.  

 

 

ピッチ比 ＝ 弯曲ポール時ピッチ ／ スト

レートポール時ピッチ （式 2） 

RMS比 ＝ 弯曲ポール時角速度 RMS値 ／ ス

トレートポール時角速度 RMS値 （式 3） 

③ピッチ比と RMS 比を対応のある t 検定で

比較.  

④ピッチ比に比べ, RMS 比が有意に小さい

か, あるいは大きいかで, ポールの種類に

よる体幹動揺の違いを評価.  

 

方法 

 下肢関節疾患患者 9名（変形性股関節症 6

名, 変形性膝関節症 3名；男性 4名, 女性 5

名）を対象に歩行テストを実施した. 本研

究は東京大学倫理審査専門委員会の承認を

受けており（承認番号 19－105）, 対象者に

は, 事前に書面と口頭で説明を行い, 書面

で参加の同意を得てからテストを実施した. 

対象者の平均年齢, 身長, 体重は, それぞ

れ 70.0±6.5 歳, 161.7±10.1cm, 64.7±

12.2kgであった.  

 15m の直線路をふつうの速さで歩く歩行

テストを, ストレートポールと弯曲ポール

を用いて実施した. どちらもポール長は肘

関節が 90度程度曲がる長さとし, 弯曲ポー

ルは外側へ 5cm 弯曲したものを使用した. 

歩き方はディフェンシブスタイルとした. 3

軸 ジ ャ イ ロ セ ン サ （ L3G4200D, 

STMicroelectronics 社製）と 3 軸加速度セ

ンサ（LSM303DLH, STMicroelectronics 社製）

を内蔵した小型センサを体幹のみぞおち部

分と左右足部のくるぶしの上に装着し, 胸

部センサからは体幹の揺動を評価し, 足部

センサからは接地タイミングを検出した. 

センサのサンプリング周波数は 100Hz であ

った.  

 15m 歩行テストの中間 10 歩分のデータを

解析対象とし, 胸部センサで測定した 3 軸

ジャイロセンサ値から上述の通り解析を行

った. 対応のある t検定の有意水準は, α

=0.05とした.  
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結果と考察 

 弯曲ポール使用時とストレートポール使

用時のピッチ比（弯曲/ストレート）は, 対

象者全体の平均が 0.997±0.031であり, 上

下軸周り角速度 RMS 比（弯曲/ストレート）

は 0.976±0.118, 左右軸周り角速度 RMS比

は 0.993±0.105, 前後軸周り角速度 RMS比

は 0.950±0.051であった. ピッチ比と 3軸

それぞれの角速度 RMS比を比較したところ, 

ピッチ比に比べ, 前後軸周り角速度 RMS 比

が有意に低い値であった.  

上述した通り, ピッチ比に比べ角速度比が

有意に変化している場合には, 体幹の回転

（揺動）の大きさに 2 条件による有意な差

が認められると判断できる. 本研究では, 

ピッチ比に比べ前後軸周りの角速度 RMS 比

が有意に低くなっており, その結果から

「弯曲ポール使用時には, 前後軸周りの体

幹の揺動が小さくなっている」と解釈する

ことができる. 前後軸回りの回転は, 身体

の左右方向の回転である. したがって, 下

肢関節疾患患者が弯曲ポールを使用するこ

とで, ストレートポール使用時よりも, 体

幹の左右方向の揺動をより抑制することが

できていたといえる. ストレートポールで

も体幹の左右方向の揺動が小さくなること

は確認されているが 3, 6), 弯曲ポールでは

その効果がさらに高い可能性が示唆された.  

弯曲ポールのグリップ部を握って床に対し

て垂直に立てた場合, グリップ位置に比べ

ポールの接地位置は身体の外側にあり, そ

のズレの分, ポールの床反力は垂直真上で

はなく斜め上方となり, 身体の外側から内

側方向への力成分が発生する（図 6）. その

作用によって, 体幹の側方への揺動が抑制

されている可能性が考えられる.  

 
図 6 ポール形状と床反力 

 

まとめ 

下肢関節疾患患者の歩行中の体幹揺動が, 

ストレートポール使用時と弯曲ポール使用

時で異なるかどうかについてジャイロセン

サを用いて検証したところ, 弯曲ポール使

用時は, 体幹の左右方向への揺動がより抑

制されていることが明らかとなった.  
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Effects of a Curvature Pole on Trunk Sway of Patients with Lower Leg Joint Disease      

  - A Gyro Sensor Study –  

Fukusaki C,  Nakamichi T  

This study investigated using gyroscopic sensors whether trunk sway of the patients with lower leg 

joint disease differs between those using straight poles or curvature poles.  

Root mean square was calculated from the angular velocities of the three directions gained from the 

gyro sensor and analyzed. The results showed that the trunk sway in the left-to-right direction is 

more suppressed when using curvature poles. 

Keywords: curvature pole, lower leg joint disease, gyro sensor 



                               Journal of Nordic Walking 2024 no.13 

■22 

 

特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

ノルディックウォーキングが静止立位での重心動揺に与える影響 

～重心動揺計を用いた単一症例での変化～ 

二又 稜 1)   

１）（社医）白十字リハビリテーション病院 

Keywords: ノルディック・ウォーキング 静止立位 重心動揺 

 

【はじめに】歩行は静止立位から重心を移

動させ開始する. 先行研究より, 静止立位

での重心動揺の変化が歩行に影響を与える

と報告されているが, ノルディックウォー

ク(以下, NW)を用いて静止立位の重心動揺

に焦点を当てた報告は少ない. 今回右小脳

橋角髄膜腫術後患者に対して NWを用いたプ

ログラムを行った結果, 良好な変化を認め

たため報告する.  

 

 

【症例紹介】右小脳橋角髄膜腫術後の 50歳

代女性. X+93病日に当院入院. BRS：左 6, 

ロンベルグ徴候：陰性, 協調性評価（回内外

運動, 指鼻指試験）：協調性障害なし, 

TCT(Trunk Contorol Test):87/100 点 , 

BBS(Berg Balance Scale)：52/56点, 自室

内 ADL 自立. 棟内移動は独歩見守り（ふら

つき, めまいあり）. X+106 病日より理学療

法訓練に 1 日 20 分間の屋内 NW を 2 週間導

入した.  

【経過・結果】X+119病日 前後左右バランス 

 

静止立位評価(開眼)： 

前：28.8％→29.0％, 後：71.2％→71.0％, 左：45.2％→50.3％, 右：54.8％→49.7% 

総軌跡長：151.7mm→218.9mm  

 

静止立位評価(閉眼)： 

前：29.0％→47.7％, 後：71.0％→52.3％, 左：50.3％→49.9％, 右：49.7％→50.1％ 

総軌跡長：273.5mm→626.9mm 

 

 

【考察】今回, 約 20 分間の屋内 NW を 2 週

間導入した. NWについて Pellegriniらによ

れば, 体幹筋の活動は脊椎の安定性を高め, 

腰骨盤領域の姿勢の安定性を改善するとし

ている. このことから, NW をリハビリプロ

グラムに導入することで, 体幹筋や腰骨盤

領域の姿勢の安定性を改善し, 重心が前方

へ推移したと考える. しかしながら, 総軌

跡長については介入の結果, 動揺が大きく

なった. これは, 体幹筋の活動が大きくな

り, 重心位置が高くなることで重心の動揺

が大きくなったのではないかと考える.  

 

 

【おわりに】今回, NWにより, 重心が偏位

することが示された. しかし, 総軌跡長は

増加しており重心動揺に効果があるかは明

らかではない. 今後は症例を増やし再現性

を評価したい.  
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Effect of Nordic Walking on Centre of Gravity Sway in Stationary Standing Position     

 - A Case report- 

Futamata A  

Nordic walking program was prescribed for a patient after the operation of a right cerebellar pontine 

angle meningioma. The postural stability in the trunk muscles and lumbo-pelvic region were 

improved and the center of gravity shifted forwards. However, the total trajectory length showed 

increased sway after the intervention due to increased activity of the trunk muscles 

 

Keywords: Nordic walking, stationary standing position, center of gravity sway 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

ハーモニックレシオを用いた水中ノルディックウォークの検討 

中島みづき 1)   佐藤建 1）村野良太 2） 加藤麻樹 2） 

１）実践女子大学生活科学部 2）早稲田大学人間科学学術院 

Keywords:   水中ノルディックポールウォーク, ノルディックポールウォーク, ハーモニックレシオ 

 

1. はじめに 

近代の生活習慣は, 日々の身体運動や運動

習慣が不足しており, 糖尿病, 肥満, 高血

圧, 冠状動脈疾患などの慢性疾患につなが

る. 慢性疾患のリスクの増加は早期死亡率

の増加に直結するため, その改善は生命の

維持につながる. 定期的な身体運動の恩恵

は広く知られている.  

ノルディックウォークとは, 両方の手にポ

ールをもって歩行する運動であり, 2 本の

ポールによる支持基底面の拡大がもたらす

歩行安定性の向上と運動の手軽さが相俟っ

て, 近年, 健康の維持増強に有効であると

して実施されている.  

水中運動は老若男女を問わず, スポーツ選

手をはじめ, 水泳愛好家, 高齢者, 肥満者

や下肢に関節障害を有する者, 脳卒中患者, 

リハビリテーションを必要とする者等が簡

単に実施で, 各個人の体力に合わせた運動

が実施可能である. 水中運動実施の際は, 

水中環境下における浮力, 抵抗, 免荷など

の水の物理学的特性を考慮することが求め

られる. 浮力や粘性, 抵抗などの水の物理

的特性を利用して行う水中運動は, 健康維

持・増進, 予防医学の観点, リハビリテー

ション等の運動処方の一手段として導入さ

れている. 近年, 水環境での運動は, 歩行

やランニングなど, 水泳に留まらないさま

ざまな身体運動に導入されている(Suomi et 

al., 2003). 水中運動の中でも特に「水中

歩行」は, その利便性から多くのプールで

行われている. 実際のリハビリテーション

現場や公共プールでの水中歩行は, 25m プ

ールを基本としており, ターンなどにより

発生する抵抗が考慮されていない. これま

でのところ水中での歩行においては, 実験

用プールにおいて 1 歩行周期のみを対象に

した研究が多い. そのため, 実際の水中歩

行運動を想定したものは少なく, 現状では

エビデンスの蓄積が不足している(Miyoshi 

et al. 2003; Masumoto et al. 2004) . ま

た, 水中でのノルディックウォークは, 股

関節症患者を対象にリハビリテーションの

一種として導入され始めているが, 現状に

おいてその科学的エビデンスはほぼ皆無で

ある.  

Harmonic Ratio(以下 HR)は, 1960年代に提

唱され 3 次元加速度計を用いた歩行解析方

法であり臨床現場などで活用されてきた

(Castiglia et al.2022). HRは，調和理論

に基づき信号の周期性を利用してストライ

ド内の対称性を調べる方法であり, 歩行試

験の測定単位が一重複歩(2 歩)である前提

に基づいている. 偶数倍音(n = 2, 4, 6, 

…)の振幅の和と奇数倍音(n = 1, 3, 5, 

…)の振幅の和の比として，離散フーリエ変

換(discrete Fourier transformation：DFT）

から定義される.  

本研究では, 体幹加速度から算出されたハ

ーモニックレシオを用いた陸上・水中それ

ぞれの通常歩行とノルディックウォーク

(NW)の比較を行うことを目的とした.  

 

2. 方法 

2-1. 被験者 

3 名の健康な成人女性 3 名(平均年齢 20 歳)

と健康な高齢者 2 名(平均年齢 83.5 歳）が

参加した. 除外基準は，下肢の手術の既往，

過去 6 ヵ月以内における下肢の整形外科的

疾患および疼痛があった者とした. 被験者

は一般的な健康状態が正常であり, 運動能

力に影響する健康状態はなかった. 被験者

は, 実験の 24時間前以降に激しい身体活動

を実施することを控えた.  
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2-2. 実験プロトコルおよび測定項目 

25ｍの陸上・自然歩行, 陸上・NW, 水中・自

然歩行, 水中・NWをそれぞれ行い(図 1), 加

速度を計測した. 3 次元水中加速度センサ

ー (ロジカルプロダクト社)を背部につけ

サンプリング 200Hz で記録した. 陸上のノ

ルディックポール長は, それぞれの実験協

力者の最適長になるように調整した. また, 

測定前に廊下で自由にポールウォーキング

の練習と講習を行った. 

 

 

図 1.実験プロトコル 

（左より陸上・自然歩行, 陸上・NW, 水中・自然歩行, 水中・NW） 

 

 

2-3. 解析方法 

 HR は一重複歩(2 歩)を 1 歩行周期とする

前提に基づき, 体幹加速度の振幅から歩行

の対称性を定量的に評価する指標である. 

測定した加速度のデータの 1 歩行周期ごと

に HRが算出されるため, まず 1歩行周期ご

とにデータを切り出す必要がある. 本研究

では測定時に 3 軸加速度計のみを使用する

ため, 1歩行周期の切り出しは VEEプログラ

ム(Keysight 社)上での X 座標（時間）を記

録して行った. HRの算出には実時間補正を

かけた後に離散データフーリエ変換による

周波数解析を行った. 解析は VEE プログラ

ムを使用し, 1歩行長の前後方向(X軸), 左

右方向(Y 軸), 上下方向(Z 軸)を 20 倍スペ

クトルまでの奇数調波と偶数調波に分け, 

その数値の和を算出した.  

 

2-4. 統計処理 

陸上・自然歩行, 陸上・NW, 水中・自然歩行, 

水中・NWの 4試行間の比較を行うため, ま

ず, 一元配置分散分析(ANOVA)を行い, 等

分散であった際は, 多重比較(Tukey)を用

いた. 試行間に有意差がみられなかった場

合, その後下位検定を行った. なお, 統計

解析ソフトを用いて， 有意水準は危険率 5%

未満とした(SAS University Edition).  

 

2-5. 実験倫理 

 本研究は, 東京大学大学院総合文化研究

科・教養学部, ヒトを対象とした実験研究

に関する倫理審査委員会の承認を受けた. 

参加者は実験課題の説明を受け, 実験への

参加を同意した(473-2).  

 

3. 結果 

ポールを用いた歩行を行うことでハーモニ

ックレシオが, 若年者・水中では前後方向

で 1.24から 1.29へ, 左右方向で 1.13から

1.15, 上下方向で 1.17 から 1.20 と増加し

た. 高齢者水中においては, 前後方向で

0.92 から 0.93 へ, 上下方向で 0.95 から

1.01となった. 水中においてノルディック

ポールを利用した歩行の方が前後方向, 左

右方向, 上下方向ともに HRが高い傾向を示

した.  
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図 2 ハーモニックレシオ 若年者における X軸(前後方向), Y軸(左右方向),  

   Z軸(上下方向)の結果(平均 ± SD) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 3 ハーモニックレシオ 高齢者における X軸(前後方向), Z軸(上下方向)の 

     結果(平均 ± SD) 
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4. 考察 

本研究の結果から, 水中においてノルディ

ックポールを利用した歩行の方が前後 

向, 左右方向, 上下方向ともに HRが高い傾

向を示した. 調律性が通常歩行より高くな

ることは, 歩行の安定性が得られる可能性

を示唆した. 水中での歩行訓練をさらに繰

り返すことで, 陸上より高い調律性が得ら

れ安定した歩行運動が得られる可能性があ

った. 一方, 左右方向の指標である Y軸は, 

水中において, NWと通常の歩行もほとんど

変わらない HRの値であった. 身体周辺の水

の影響が左右に持つポールの影響より大き

いことを示唆した.  

 水中ノルディックウォークは, 陸上での

ノルディックウォークと水中運動の効果を

組み合わせた新しい運動様式である. 陸上

NW, 水中運動においての運動生理学, バイ

オメカニクスなどの分野でそれぞれ明らか

にされてきた. しかしながら, 被験者数や

実験環境などから結果の直接的要因を明ら

かにすることが困難である. そのため, 今

後は被験者数を増やす, 水温や免荷率を統

一すると共に統制の取れた実験環境により

実験をすることで水中ポールウォーキング

の運動生理学的効果をより詳細に明らかに

したい.  
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Examination of Aqua Pole Walking Using Harmonic Ratio. 

Nakajima M, .SatoT,  Murakami.R, Kato.M 

Aqua pole walking is a new form of exercise that combines the effects of land-based Nordic walking 

and underwater exercise. In this study, a comparison was made between normal walking and Nordic 

Walking (NW) using the harmonic ratio calculated from trunk acceleration. The higher the value of 

the harmonic ratio, the more tuned the gait. Under water, walking with poles tended to have higher 

HR in the front-back, left-right and up-down directions. The higher tuning ratio compared to normal 

walking suggests higher walking stability. 

 

Keywards; aqua pole walking, Nordic walking, harmonic ratio Normal Three Dimensional Analysis 

of Nordic Walking vs Normal Walking.       
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

パーキンソン病と脳梗塞ケースのノルディック・ウォーキングジャパニーズスタイル

3D解析－通常歩行との比較－ 

櫻井一平 1） 鈴木盛史 2） 佐藤和久 3） 

小峰正明 4） 鍵山圭子 4） 星野元訓 5） 中澤公孝 5） 川内基裕 6）  

１）株式会社メディセプト 2）参宮橋脊椎外科病院 3）株式会社 WARAKU 4）居宅すずらん  

5）東京大学 6）関東労災病院 

Keywords: ノルディック・ウォーキング分析 パーキンソン病 脳梗塞 

 

Ⅰはじめに 

ノルディック・ウォーキングジャパニー

ズスタイル（以下, NW）の研究もおよそ 15

年目となり, 100 歳まで健康寿命を延伸し

ようと考える生涯スポーツとして, より身

体に負担の少ない, かつエネルギーを効率

よく使ったウォーキングを追究するものと

して, また歩行補助具として 2 本の杖をア

ダプトして自身のウォーキング能力をアシ

ストするものとして前進してきた. 傷病な

どによりリハビリテーションを行う場合, 

歩くことに関してのスタートゲートをくぐ

る際に, 新たな手法として NWは使われるよ

うになった. リハビリテーション室に, 歩

行器やロフストランド杖, 松葉杖, 4 点杖, 

T 字杖に並ぶようになり, セラピストの意

図により試技され, 転倒リスクも含めて歩

行機能を向上するものとしての理解も進ん

でいる. リハビリテーションにおける NWの

スタイルはシンプルに説明され, 本誌など

も含めてこちらも普及を考える. 歩行のリ

ハビリテーションを行う際に, 各疾患（整

形疾患の身体関節や骨の部位に治療を要す

る場合, 循環器疾患などの心臓機能への適

応や賦活を要する場合, 呼吸器疾患などの

肺機能に着目する場合, 脳疾患の神経伝達

に鑑み運動の礎にアプローチする場合）の

特性に合わせることも重要となり, 本誌第

9 号でも取り上げた. 今回は, この脳疾患

の神経伝達から運動の基礎をつくる場面に

おいての NWを考えるべく, 既往にパーキン

ソン病の 1例, 脳梗塞の 1例について, 国

立リハビリテーションセンター内の床反力

計・3次元動作解析装置 MAC3D・筋電計を用

いて, NW と通常歩行の数値を抽出比較し, 

歩行としてモデル化した上で, NWでのリハ

ビリテーション効果について検討をし, 医

療における有効性を示したい.  
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Ⅱ 症例紹介 

同意は ヘルシンキ宣言に基づき紙面で研究趣旨を説明したうえで同意 署名を頂いた.  

 

 
Ⅲ 解析における結果 

1）床反力計での比較 

 ポールへの荷重量と左右下肢の荷重量 

  

 

2）筋電図の特徴的な所見  

 パーキンソン病ケースの僧帽筋       脳梗塞ケースの非麻痺側大腿四頭筋 
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3）3D動作解析 骨盤回旋モデルを参考にモデル化 
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Ⅳ 考察 

NW の傾向として, 床反力計データより, 

NWポールは自重の約 10％程度を支持してお

り, 足部の荷重反力では, 踵接地時に軽減

方向で, 踵離期の蹴りだしは維持方向であ

った. 空間中の歩容については, 骨盤回旋

モデルを用いて図式化したデータから, 2

例ともスピード・歩幅について減少を示し

たが, 脳疾患ケースにおいては, 骨盤回旋

を制限しながら重心上下動を産生, パーキ

ンソン病ケースにおいては, 体軸の回旋を

拡大しながら重心上下動を抑制と, 事象と

しては背反するが, 疾患の特徴において肯

定的なデータがみられた. 筋活動では, パ

ーキンソン病症例で片側僧帽筋が緊張を緩

和させたフェーズがあり, 脳梗塞片麻痺症

例で非麻痺側の大腿四頭筋の負担軽減があ

った.  

両手にポールを持つノルディック・ウォ

ーキングではあるが, 効果は片側性に傾向

しており, 疾患へのリハビリテーションの

際に, 両側の効果を意図するには課題があ

ると思われる. しかしながら, ノルディッ

クポールの操作には, 自在性があり, 歩行

補助具の中で, 歩行器やシルバーカーなど

の安定や動作の固定から発展を考える際に

有効であるのではないかと考える.  

上肢の交互片側からの力は脊柱に伝わる

際に回旋に変わる特徴があるが, 歩行速度

と歩幅への考察として, 近年の研究では, 

歩行の効率や動きの大きさをみるときに, 

歩行としての全体の動きから中心部の骨盤

－脊柱の回旋へという視点が用いられる傾

向にある. 例に挙げると, 立脚期後半で支

持脚の骨盤を前方へ回旋させる加速度をど

こで作るか 1）と考えるものや, 歩行率も増

大するため骨盤および上部体幹を大きくか

つ素早く動かす必要性が生じるため体幹機

能が必要 2）と考えるもの, 歩行速度の変化

に伴い頭部および体幹運動を変化させてい

る 2）と考えるもの, 歩行速度に関係するの

は反復体幹回旋運動の速度と考えるものな

どがあり, ノルディック・ポールで歩行中

に促せる要素である. 最終的には歩行効率

やスピードに寄与したいという目標になり, 

実際ノルディック・ウォーキング指導員は, 

技術でここに到達している 4）. 歩行能力に

係る各要素を強化したうえでまとめる際に

使うのか, 歩きながら鍛えるのかといった

観点の違いもあるだろう. 得られる効果に

違いがあり, 特性に合わせた効果判定が必

要とした上で, NWのリハビリテーション分

野への貢献と, NWの歩行質的向上への関与

を, 臨床研究と合わせて多面的に考えてい

きたい.  
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Journal of Nordic Walking 2024 No.13 abstract ISSN 24239208 ISSN-L 24239208 

Patients with Parkinson Disease vs Cerebral Infarction 

Sakurai.I Suzuki.S Sato.K Komine.M Kagiyama K. Hoshino.M Nakazawa.K Kawauchi.M 

One patient of Parkinson's disease and another of cerebral infarction were examined using the floor 

reaction force meter, three-dimensional motion analyzer MAC3D and electromyography at the 

National Rehabilitation Center of Japan, and the rehabilitation effects of Nordic Walking (NW) were 

investigated. We compared the values of NW and normal walking from the floor reaction force meter, 

3-dimensional movement analyzer. MAC3D and electromyograph, and investigated the 

rehabilitation effects of NW.  

The NW tended to have a unilateral effect and was more flexible, then more feasible than normal 

walking.  

 

Keywords: Nordic walking, three dimensional analysis, Parkinson's disease, cereblar infarct 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

脊椎インストゥルメンテーション手術とノルディック・ウォーキング 

－脊椎術後急性期の姿勢戦略の歩き方－ 

鈴木盛史 1) 大高慎平 1) 小池崇文 1) 大沼誠 1)  

脇田晃充 1) 網代泰充 1) 大堀靖夫 1)   

１）参宮橋脊椎外科病院 

Keywords: ノルディック・ウォーキング 脊椎術後急性期 脊椎インストゥルメンテーション手術 

 

Ⅰはじめに 

ノルディック・ウォーキング（以下 NW）

の研究において, 姿勢戦略に有効とするも

のは当初より報告されてきた. 多くは慢性

期の円背の姿勢調整で, 矢状面上の立位姿

勢からの研究であった. 今回, 成人脊椎変

形のため脊椎インストゥルメンテーション

手術（プレートやスクリューで固定する手

術）（図 1）を施術した複数の急性期ケース

において, 術前術後の X線による画像上の

PT(骨盤後傾角), PI(骨盤固有角), LL（腰

椎前弯角）, SVA（第 7頚椎-仙骨椎体後上

縁水平距離）T1slope（第 1 胸椎の矢状面

上の傾き）T kyphosis angle（胸椎後弯）

データと, 術後離床後リハビリ臨床上の

OWD（occiput-to- 

 

 

wall distance)1）のフリーハンドとノル

ディック・ウォーキング・ポール使用での

データを併せて, 周術期（手術が決定した

外来から入院, 麻酔・手術, 術後回復, 退

院・社会復帰までの, 一連の期間のこと）

の歩行形態としての NW選択を考察し, 先

行研究を追究したい. 腰曲がり・頚下がり

の不思議 2）を NWから解明を試みた.  

 

Ⅱ 方法 

脊椎手術を選択した 6ケースについて, 

術前・術後の矢状面 X線画像の比較をもと

に, 術後の立位, フリーハンド立位の OWD

とノルディック・ウォーキング・ポール使

用立位の OWDについて数値を比較した（図

2）.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図 1脊椎手術例         図 2 NWポールを用いた矢状面上アライメントの想定 
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Ⅲ 同意 

同意はヘルシンキ宣言に基づき書面で行

い, 院内規定の許可を得た.  

 

 

 

 

 

Ⅳ結果 

多くの症例で術後 PI-LL(脊椎-骨盤矢状

面アライメント)が正中化を示し, 良肢位

を獲得したが, OWDにみられる頭部の位置

の前方化（軽度の首下がり姿勢）を認め, 

NW ポールを用いるとその首下がり姿勢が有

意に直立し修正された（P＜0.05）（図 3）

（図 4）.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     図 3 フリーハンド立位とノルディックポール立位のＯＷＤ 
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図 4 術前術後の X 線画像と術後の姿勢比較 
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Ⅴ 考察  

NW は, 術後のケース群で, 術前姿勢の T 

kyphosis angle（胸椎後弯）起因と考える

T1Slope を減少させ, SVAを代償すること

が, OWDの有意な減少から分かった. 手術

により PI-LL(脊椎-骨盤矢状面アライメン

ト)が正中化し, それに伴い PTの減少, 脊

柱変形が矯正されるが, 術前からの胸椎カ

ーブによる矢状面バランス作用不全が, 

T1Slope を大きくとり, SVA への依存に傾

向する 3）4）. また, 成人脊柱変形に対する

矯正固定術後の 近位隣接椎間後弯変形

（PJK）5）も多く議論されており, NWの努

力性でない良肢位姿勢保持に効果を期待す

るものである. 脊椎先行研究において, 上

腕骨頭位置と首下がり脊椎アライメントの

関連性 6）も報告されており, 上肢帯支持を

行う NWは, 別項でポールのアクション研

究も行っているが, 技術も含めて有効性を

考えられる.  

今回は静止立位でのデータであったが, 

この群に NWを整地で試行したところ, 歩

行運動に繋げることが可能であった. 矢状

面グローバルバランスの破綻は QOL低下 7）

の原因となる. 良肢位の歩行を継続しやす

い NWは脊椎の負担を軽減し, 結果 QOL を

守ることが期待される.  

NW には, 川内らの矢状面上バランスにつ

いての先行研究 8）があるが, 当研究では, 

T1 slope減少 T kypho拡大時の NW立位モ

デルも示し, 解剖学的な視点から考え, よ

りよい歩行を提案した. 周術期を考える上

で NWの活用は有効で, 良肢位の継続性や, 

術後のコルセット期にも取り組めるスポー

ツである点, 転倒リスクを減らす点で推奨

される.  
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Journal of Nordic Walking 2024 No.13 abstract ISSN 24239208 ISSN-L 24239208 

Occiput-to-Wall Distance after Spinal instrumentation surgery  

–Feasibility of Nordic walking  

Suzuki.S Otaka.S Koike.T Onuma.M Wakida.A Ajiro.H Ohori.Y 

Six cases of spinal instrumentation surgery with plate and screw fixation for adult spinal deformity 

were studied. Occiput-to-wall distances were measured during the rehabilitation with and without 

Nordic walking Those without Nordic poles were 6.62 +/- 1.83cm and those with Nor+/- 1.37 cm 

(p<0.05). The Nordic walking pole proved to be a feasible tool in the perspective of OWD (occupied-

to-wall distance). 

 

 Keywords: Nordic walking, postoperative spinal surgery, spinal instrumentation surgery 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

IoT 化ノルディックポール e-poles を用いた ノルディック・ウォーキング評価の実際 

－臨床応用に向けての第 1報－ 

丸谷龍思 1)   大沼誠 2)   大高慎平 2)   鈴木盛史 2)   

１）みどり野リハビリテーション病院 2）参宮橋脊椎外科病院 

Keywords: IoT 化ノルディックポール, ePoles, 臨床応用 

 

Ⅰ はじめに  

ノルディック・ウォーキング（以下 NW）は

多くの方々が実践できる時代となり, ポー

ル自体のアクションからみるノルディッ

ク・ウォーキングそのものの研究の必要性

が高まった. 今回, ポールの動きがオンタ

イムのスマートフォンアプリで確認できる, 

イタリア製の IoT 化ノルディック・ポール 

ePoles 使用し, 日本における NW のスタイ

ルに当てはめて,ポールの操作技術からノ

ルディック・ウォーキング学に貢献したい.  

 

Ⅱ.方法 

 イタリアで新たに開発された IoT 化ノル

ディックポール ePoles 【図 1】を使用し, 

上肢のアクションについて, NW指導員と初

心者の被験者の NW3 種類の歩行, （①

Defenssive Style ( 以 下  Df ), ②

Aggressive Style (以下 Ag ), 及び ③ス

タイルではなく速さと歩幅を意識した NW）

についてデータ採取・解析し比較した【表 1】. 

また, データの出力の幅を見るために, 初

心者群の社会人バドミントンチーム 10名に, 

③スタイルではなく速さと歩幅を意識した

NW のデータをサンプリングした. 本 Pole 

の計測結果は, Blue Tooth 経由で, スマー

トフォンアプリに出力できる仕様になって

いる【図 2】.計測できる項目は, 【表 1】に

示される多岐にわたり, 即座に自身で確認

できるものである. また, 今回は使用しな

かったが GPS も内蔵されているため, 長距

離計測や移動範囲の確認も可能となってい

る.  

  

   

【図 1】IoT 化ノルディックポール 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

【図 2】データ計測後の, スマートポールのデータ画面とグリップ部 
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【表 1】このシステムで, 計測できるデータ一覧 

 

 

 

 

 

Ⅲ.結果 

習熟者（43歳, 身長 172 cm 体重 63 kg, 

ＢＭＩ21.3）と初心者（35 歳, 身長 182 cm 

体重 62kg, ＢＭＩ18.7） の比較, ポールの

動きについては, 以下の表 2となった.  

 

 

社会人バドミントンチームスポーツ群男性

10 名（平均：23.8歳, 身長 172.8 cm 体重

69.08 kg, ＢＭＩ23.1）のポールの動きに

ついては, 以下の表 3となった.  
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表 2 ノルディック・ウォーキング指導員と初心者のデータ 

 

経験 スタイル 

L/R 接

地時間

シンク 

ロ（％） 

L/R 地

面角度

シンク

ロ（％） 

サイクルタ

イム（秒） 

地面接地時

間（秒） 
運動継続比 

地面接地回

数（分） 

L R L R L R L R 

指
導
員 

ディフェンシブ

スタイル 
69 91 1.3 1.3 0.7 0.8 51.8 63.5 47.8 48.8 

アグレッシブス

タイル 
58 81 1.2 1.2 0.7 0.7 53.8 53.5 48.9 48.6 

最速・歩幅優先 79 83 0.9 0.9 0.6 0.5 67.5 53.6 69.9 64.4 

初
心
者 

ディフェンシブ

スタイル 
82 44 1.4 1.4 0.9 0.9 66.5 70.3 43.4 45.3 

アグレッシブス

タイル 
58 87 1.4 1.4 0.7 0.5 49 42.5 42 47.2 

最速・歩幅優先 70 66 0.9 0.9 0.5 0.6 62.8 69.8 69.8 67.5 

 

表 3 社会人バドミントンチーム 初心者群のスタイル指示のないポール駆動 

  

タ イ

ム 

( ｋ ｍ /

ｈ） 

歩幅 

（ｃｍ） 

L/R 接

地時間

シンク 

ロ（％） 

L/R 地

面角度

シンク

ロ（％） 

サイクルタ

イム（秒） 

地面接地時

間（秒） 
運動継続比 

地面接地回

数（分） 

L R L R L R L R 

1 10.21 125 44 87 0.7 0.7 0.3 0.6 46 76.9 81.2 76.9 

2 10.4 142.9 43 70 0.4 0.4 0.1 0.1 37 15 149 85.9 

3 9.416 150 58 47 0.4 0.4 0.1 0.1 17.4 12.8 149 91.2 

4 8.398 142.9 94 8 0.5 0.5 0.2 0.2 41.2 41.8 118 117 

5 9.66 125 69 63 0.7 0.7 0.5 0.4 66 49.3 82.5 68.8 

6 8.151 120 20 77 0.6 0.6 0.5 0.2 81.3 45.7 97.6 128 

7 9.278 115.4 71 63 0.7 0.7 0.6 0.6 76.7 96.9 82.1 96.9 

8 8.048 125 26 66 0.5 0.5 0.2 0.4 48.1 90.2 128 123 

9 8.724 115.4 76 86 0.9 0.9 0.5 0.4 49.2 56 64.2 76.6 

10 9.318 120 83 71 0.4 0.4 0.2 0.2 37.6 41.7 134 133 

ave. 9.161 128.1 58.4 63.8 0.58 0.58 0.32 0.32 50.1 52.6 109 99.7 

※項目補足 L/R接地時間シンクロ: L/R contact symmetry(左右の ground timeの対称性) L/R地面角度

シンクロ：L/R angles symmetry(左右の接地角度間の対称性) サイクルタイム：（flight time+ground time

間）  運動継続比：Duty cycle (Groud time/Cycle time)   
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Ⅳ.考察 

現在, NWを計測しようとすると, 動画か

らのフォーム確認や, タイムなどの数値が

考えられ, さらに細部のモーションをみよ

うとすると慣性センサーを用いる場合が増

えた. どのデータをどの視点で扱いどう活

かすかが結果, ノルディック・ウォーカー

人生を延伸することにつながる. そのため, 

一般に用いることが難しい, 3 次元動作分

析装置（モーション・キャプチャー）, 床反

力系（フォース・プレート）など研究機関の

機器での検証も含めて検討していくことが

望ましい. 今回の IoT ポールはウォーカー

でも購入でき, 屋外でも使える利点もあり, 

NW のスタイルが自己評価できる魅力はある.  

NW で, 大切なことは, ①正しい姿勢（フ

ォーム）, ②歩幅, ③スピードの三点が挙

がる. なかでも①の正しいフォームが重要

と考え本研究に取り組んだ. ②歩幅と③ス

ピードに関しては, 歩幅拡大でスピードが

速くなる, スピードを速めると歩幅が増え

たなど, 諸研究においても正の相関が示さ

れている. 正しい NWフォームと歩幅・スピ

ードの相関への１歩をポール操作視点で踏

み出した.  

正しいフォームが, 簡単なようであるが, 

左右対称性のアクションと時間をそろえる

ことは難しい. 歩行において手を振るとい

う動作も重要な因子である.  

歩行研究において, 「手の振り」との連動

や協調の報告は, 下肢の動きに比べるとそ

もそも非常に少ない. 手を振ることの役割

は, 四足歩行の脊椎動物から二足歩行に進

歩したヒト歩行において, 腕振り運動が , 

反射 経路経由で下肢運動に関しているこ

ととされる 1）. この研究では, 腕を振り, 

さらに肘を曲げて振ることでスピード向上

を示している. その他, 上肢の運動に伴っ

て生じる神経活動が, 下肢の歩行運動出力

を調整する作用 2）や, 骨盤の回旋の反作用

として手の振りがあり安定性を得ていると

されている 3）. よって水平面だけでなく，

前額面の安定性への寄与が考察されている
4）.  

歩行視点でいえば, NW ポールにセンサー

が内蔵された ePolesは, 上肢の振りを簡易

に表わせ, ただ手にするのみで, カメラを

用いて撮影せずとも「安定性」を可視化でき

る新たなる道を切り開いたといえる.  

NW視点では, 手の振り（ポールアクショ

ン）について, グリッピングについては著

者らが先行的研究を行っており 5),6), ePoles

でまた研究の視野は広がった.   

本研究では第 1 報として, 習熟者と初心

者の比較を試み, NWポールのアクションと

して, 技術面では, 角度の左右対称性に傾

向し, 接地時間の左右テンポやタイミング

が合わせにくい課題が挙がった. スタイル

が確立されてきている Df と Ag は, 操作角

度の違いは分かりやすいが, Agも接地操作

時間を確保できるデータとなっている. 初

心者スポーツ群のスタイルを考えない NWで

は, 各々の偏差が大きく, データとしてば

らつきを抽出できた. NW 駆動技術として, 

左右の接地時間と接地角度の両方を高める

のは難しく, また 1 つの歩行としてバラン

スを保ったまま行うことも難易度を上げて

いる.  

NW のスタイルをパフォーマンスとして考

えるには技術や構成要素の追及が必要で, 

歩行スタイルが決定したうえで, 歩幅, ス

ピードの下肢駆動要素を考えると転倒など

の負の部分にも対策できると考える. ポー

ルを突く位置の確認, ポールのグリップを

適切に, そこから操作を加えて, フリーハ

ンドの自由歩行の重心, 体幹や上下肢の位

置に変化が与えられる. 仮に, 歩幅やスピ

ードを得たとして, そのパフォーマンスを

持久させられるのかもポイントとなるだろ

う.  

実際行った感想として, 歩幅やスピード

に気を取られ過ぎると, 歩行スタイルが崩

れてくる. また, ポールを安定操作しよう

とすると時間（タイミングやテンポ）に左右
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差の傾向が出現する. どこまでを意識下に

おき, どこからは自然歩行と言われるよう

な非操作性を重視したほうがいいのかも悩

む点はあった. NWを最初にしたとき, 手と

足が一緒に出てしまうようなことを思い出

した.  

IoT NW ポールの多種類駆動データは NW

学の「スタイル」に有効なツールと考える. 

今後, 対象や習熟歴や各歩行スタイルの傾

向を解析することや, 各スタイルにおける

アンバランスポイントの修正をどう行うの

かなどの技術を追究することに課題はあり, 

初心者から習熟者まで, よりよい NWとして

親しんでもらうための研究を続けたい.  

 

Ⅴまとめ  

 IoT 化ノルディック・ポール ePolesを使

用し, その使用経験を報告した. NW歩行の

パフォーマンスとしてのポール駆動の操作

性, 歩行スタイル, 歩幅, スピードを計測

でき, 歩容とともに左右対称性をポール駆

動から考えられる. スタイルにより課題が

変わる. 初めは, スピード・歩幅を得るよ

りも, 歩行スタイルを重視する. NWポール

を大きく積極的に使ったデータを集積, 解

析する事は, 今後の NW学の進歩には有効で

ある.  

 

・日本ノルディック・ポール・ウォーク学会

学術集会 COI開示  

演題発表者：丸谷龍思 大沼誠 大高慎平 鈴

木盛史  

演題発表内容に関連し発表者に開示すべき

COI 関係にある 企業などはない. また, 同

意については, 被験者には書面で説明の上, 

ヘルシンキ宣言に基づいて同意を得た.  

・本文の要旨は, 第 13 回日本ノルディッ

ク・ポール・ウォーク学会学術大会

（2024.05.18, 東京）にて, 発表した.  
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Journal of Nordic Walking 2024 No.13 abstract ISSN 24239208 ISSN-L 24239208 

Practical Evaluation of Nordic Walking using IoT-enabled Nordic Poles (e-poles) - First Report 

towards Clinical Applications 

Marutani.R Onuma.M Otaka.S Suzuki.S  

The newly developed IoT-enabled Nordic pole e-poles (GABEL Co. Ltd. Italy) was evaluated. This 

pole was made with built-in sensors in the grips which send walking style data to a smartphone app. 

One Nordic Walking (NW) instructor and a NW beginner were compared at three NW types 

(defensive style, progressive style and out of style (fastest and maximum strides)).  Ten NW 

beginner athletes were also included in the study for the out-of-style with 'fast and big' instruction.  

This IoT-enabled Nordic pole e-poles is feasible to provide useful data of gait, speed, and walking 

style including bilateral correspondence. 

 

Keywords; IoT-enabledNordic pole, e-pole, practical evaluattion, Nordic walking action 
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特集 日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会 2024 

「人生 100 年時代, 元気に長い生きするために」 

ノルディック・ウォークにおける「「気づき」の重要性について 

堀本哲夫 1)2) 

１）全日本ノルディック・ウォーク連盟指導部講師 2) 歩行運動指導士 水中ポールウオーキング指導士 

Keywords: 「気づき」の獲得, 可視化, 姿勢 

1． はじめに 

私は, 御多分に漏れず, 典型的な仕事人

間としての生活を送ってきました.  

お金を多く稼ぐことが, 究極的に家庭の幸

せになると信じていました.  

当時少林寺拳法に打ち込んでいましたの

で, 強靭な身体をもっていると過信し, 背

中に激痛が走っても, 朝から晩まで, 働き

続け, とうとう, 身体を壊して長期間入院

生活を余儀なくされました. 同室の入院患

者の方が亡くなっていく現状に, 毎日, 布

団かぶって, 「生きたい！死にたくな

い！」と心の中で叫びながら, 涙をながす

日課でした.  

「家族との時間をもっと, もっと持てばよ

かった」と後悔の念に苛まれました.  

「どうすれば, 生きて退院できるか？」を

考えるようになり, その日から, 生きるた

めの, できることからのチャレンジを始め

ました. 心が折れないように自分の好きな

曲・岡村孝子「夢をあきらめないで」中島

みゆき「地上の星」ZARD「負けないで」な

ど聴いて「必ず生きて家族の元に帰る」と

自分自身を鼓舞し続けました. 次第に良く

なり退院を迎えることができました. 家族

の支えがあったからこそ, 私は, 生還でき

たと思います. 退院の日, 思うように歩け

ない私は, 家内に「普通に歩きたいのに, 

歩けないので, 手伝って！」といいまし

た.  

今から思えば, なにもかも, 看護婦にし

て頂いていたので「依頼心が強くなって, 

自ら率先して, 自分が動こうと思わくな

り, 脳からの運動伝達機能が作用しなくな

った」と考えられます（「廃用症候群」の

問題）.  

産業医の先生と相談しながら仕事への復帰

を模索. 最初はプールで歩行訓練に取り組

み, 少しずつ, アクアビクス, ノルデッ

ク．ウォークと好きなことに取り組み, 今

では公民館主催事業「ノルデック．ウォー

ク体験教室」などを依頼されるようになり

ました. 家内は, 「歩けなかったお父さん

が, 歩くことを教える先生になるなんて！

信じられない！」と言います. その道のり

は, 簡単なことではありませんでした. 目

に見える形での成果がでないリハビリ. 一

時は, 挫折しかけたこともありました. 地

域の方々の励ましの言葉・ご支援・ご協力

を頂いたお陰で諦めずにリハビリを続けた

結果, 今の自分があると思っています. 本

当にありがとうございました. 「自分自身

の経験が, 少しでも社会に役にたてれば」

という思いでノルデック．ウォークの普及

活動をしています.  

 

 

2. 研究背景 

コロナ禍の影響で在宅ワークが必然的に

多くなり, 長時間のスマホやパソコンの使

用など身体が歪む生活習慣が定着. 歩きス

マホは勿論, 満員電車＆バスでもスマホを

操作している人を数多く見かけようになり

ました.  

何気ないところでの転倒によるケガや腰

痛・股関節痛など身体の不調を訴えなど, 

最近では, リハビリに通う人が高齢者に限

らず若者にも急増しています. 私も, 五十

肩や足底腱膜炎症などで治療に通います

が, 痛みが和らぐのは, 電気治療やマッサ

ージなどそのときだけ. 一向に良くならな

いので, 「本当に良くなっているのか？」
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一時期, 疑心暗鬼になりましたが, 次第に

痛みが軽減していくと, 「その治療やリハ

ビリは効果がある」と認識し積極的に治療

に通いはじめ, 日々良くなっていると実感

できました. まさに「気づくこと」が大切

であることに気づきました. （「気づき」

の獲得が重要. ）自分自身の過去のリハビ

リ体験から「伝える側の気づき」と「受け

取る側の気づき」の「相互気づきの獲得」

がリハビリは勿論のこと, 健康など, あら

ゆることに役に立つ重要なポイントになる

と思うようになりなりました.  

 

3. 方法 

■「気づき」の獲得方法 Point1 

現時点の自己の健康状態を可視化して認識

してする.  

 

その具体的方法 

1：血菅年齢測定 1）・ 

2：骨密度測定 2）・ 

3：体組成測定 2）・ 

 

3つの測定における過去と現時点の測定結

果の比較分析して現在行われている運動・

リハビリの効果が上がっているかどうか具

体的数値による自己の状態を把握しその対

策をする. （余り効果が見られないようで

あれば, 今までとは違った方法を試み

る）.  

 

■「気づき」の獲得方法 Point2 

4つの視点（運動・休憩＆睡眠・栄養・社

会参画）から最適な方法を選択して強化を

図る.  

 

1）「運動」の視点からの強化 3）4） 

 

①「正しい姿勢」 

②「最初はゆっくり, 身体の遠くから」 

   （心臓から遠い手足から） 

③「無理をしないで, できる範囲内」 

 

2）「休憩＆休憩」の視点からの強化 

 

①脳を休ます習慣を！ 

瞑想, 座禅を定期的に取り入れる 

②心の余裕＆リラックス 

完璧主義から 60％主義へ.  

好きな音楽を聴く 

③「睡眠負債」の兆候に気づく. 5） 

「目覚めがスツキリしない」「午前中に眠くなる」など睡眠負債

の兆候に気づく. 眠りの質をよくするための対策と強化に心掛け

ることが大切です.  

 

3）「栄養」の視点からの強化 

 

①口腔ケア 6） 

（歯周病菌などお口にいる細菌数の減少）毎朝, 食事前, 口腔ケ

ア専用ブラシで舌下を綺麗にし, 歯周病菌などお口にいる細菌数

を減少させることが重要です.  

②腸内環境 7） 

（善玉菌・日和見菌・悪玉のバランス）を整える栄養素の補給

を！ 

「善玉菌数+日和見菌数」＞「悪玉菌」➡健康状態 

「善玉菌数+日和見菌数」＜「悪玉菌」➡身体が不調の可能性 7 

③毎朝, 良い色の「うんち」を確認 

便をみれば, 腸の調子がわかる. 血便など悪い色の便の場合は, 

即, 病院で検査をしましょう.  

 

4）「社会参画」の視点からの強化 

 

①居心地のいい「居場所」を見つける 

②「楽しいことをみんなで」仲間と一緒に

取り組む 

やりたいことが一番！地域の行事参加, 100歳体操・ウォーキン

グ大会などに参加, 好きな趣味グループに入会, ボウリング・料

理教室など, 何歳になっても, 学ぶことが大切, 英会話教室, 健

康教室など 

 

5）その他 

「生協 10の基本ケア」8） 

健康チエックシート 9）の活用による強化 

など提案されます.  
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「気づき」の獲得方法に使った評価法などの参考図表 可視化される身体 
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（4） 結果 運動・リハビリに関するアンケート集計結果 

 

実施期間：2024年 1 月 17日～4月 28日 

対象者：ノルディック・ウォーク体験者・脳トレ参加者 

健康元気教室参加者・歴史散策参加者 

アンケート協力者人数：183名 

 

質問①「する前より, 良くなっている」と気づいた場合は 

1．継続して続ける➡集計結果 74％（135名） 

2．目的が達成するまで続ける➡集計結果 13％（24名） 

3．さらに新しいことを追加する➡集計結果 13％（24名）.  

 

質問②「良くなっているかどうかわからない」と気づいた場合は 

1．結果がでるまで続ける➡集計結果 54％（99名） 

2．出来る所へ変更する➡集計結果 18％（33名） 

3．先生に相談する➡集計結果 15％（27名） 

4．あきらめ, 考えないようにする➡集計結果 11％（20名） 

5．やめる・休止する➡集計結果 2％（4名） 

 

質問③「運動・リハビリの効果が簡単にわかる方法があれば？ 

1．利用する➡集計結果 99％（181名） 

2．わからない➡集計結果 1％（2名） 

3．利用しない➡集計結果 0％（0名） 

 

5． 考察 

「気づき」のアンケート集計結果から以

下のことが考えられる. 「受け取る側の気

づき」について「受け取る側」は, 先生に

遠慮して相談しないまま, 結果がでるまで

続けるケースが多い. 「伝える側の気づ

き」について「伝える側」は, 「最近, 調

子はいかがですか？」など, もう一歩踏み

込んだ声掛けで, 「受け取る側」が相談し

やすい. 雰囲気づくりに心掛けることが必

要です. 「受け取る側」が「よくなるかど

うか？」疑心暗鬼になった場合, 良くなる

と期待できそうな所へ, 変更するケースも

多いため, 「伝える側」は期待に応えるス

キルと方法が求められそれを「受け取る

側」に, わかりやすく説明し理解して頂く

ことが大切です. （「相互気づき」の獲得

が大切. ） 

 

6．結論 

ノルディック・ウォークにおける指導は 

3 つ（陸上・室内・水中運動）の組み合わ

せと「伝える側」と「受け取る側」の「相

互気づき」の獲得に留意すれば, さらなる

効果が期待できると思います.  

その時の注意事項は, 指導者は, 特に高齢

者にたいして, 第一に「安全に配慮して」

第二に「参加者が楽しさを実感できる」工

夫をして最後に「技術（スキル）」を教え

ることが大切. です. 指導に関して, 「ど

のように対応すればいいのか？」悩んだ時

に指導者は, 常に「安全」・「楽しさ」・「技

術」の 3つの視点から自己を冷静に可視化

して分析し自己の弱点の強化をはかる. そ

うすれば, 解決策の道筋が見えてきます.  
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The “Awareness in Nordic Walking” is Important in the Era of 100years of Life 

Horimoto T 

I have been promoting Nordic Walking with the hope that my own experience of rehabilitation due 

to injury and illness can be of some use to society. Through the experience of Nordic Walking, I 

realized visualisation and analysis of 'safety', 'enjoyment' and 'technique' is important to overcome 

my own weaknesses.  
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巻 末 

第 14回ノルディック・ポール・ウォーキング学術大会 会告 

松田 隆 第 14回日本ノルディック・ポール・ウォーク学会学術大会長 

まつだ小児科医院 

2025 年 6月 6日（金）, エースパック未来中心にて「第 14回ノルディック・ポール・ウ

ォーキング学術大会」を開催いたします. 今回のテーマは「原点回帰 足元からの健康づく

り ～ノルディック・ウォークの未来～ Well Being Nordic Walking！」です. 多様な視点

からノルディック・ウォークの可能性と未来を探る内容となっております. 翌日からの SUN-

IN 未来ウオークにもご参加頂き, ぜひ, 鳥取・倉吉をお楽しみください.  

■プログラム概要  2025 年 6月 6日（金） 

大会長講演 

「原点回帰 足元からの健康づくり ～ノルディック・ウォークの未来～ Well Being Nordic 

Walking！」 

 

基調講演 

「ウォーキング立県とっとりの未来」（鳥取県平井伸治知事の予定） 

 

レジェンド対談 

「ウォーキングコース創生～歩ける街づくり～」荻原健司長野市長 vs広田一恭倉吉市長 

 

一般講演（7～8題） 

演題募集はウェブサイトより受付予定. 詳細は学会ホームページにてご確認ください.  

 

シンポジウム 

「ノルディック・ウォークの医療的可能性を探る多職種連携」医師, 理学療法士など 

 

教育講演 

「ノルディック・ウォークに求められる靴とは！？ ～ドイツ靴からみた日本の課題」 

講師: ドイツ靴マイスター ルッツ・ベーレ （☆通訳あり） 

 

特別講演 

「韓国ノルディック・ウォークの現状と未来」（☆通訳あり） 

講師: 盧 昊成 (Nho Hosung; ノ・ホソン) 漢陽大学 芸術体育大学 兼任教授 

 

懇親会 

懇親会は会場を変えて開催予定です. ぜひご参加ください.  

 

皆様のご参加を心よりお待ち申し上げております. 参加申し込みや詳細情報は学会公式ウェ

ブサイトにてご確認ください.  
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