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Abstract

　This study aimed to understand the characteristics of injuries and disabilities among Japanese 

university students who play Ultimate. The findings from this study can be used to inform 

preventative measures and improve the overall safety of the sport in Japan. The study surveyed 

2583 Ultimate players from 144 teams, and received responses from 266 players from 50 teams, for 

a response rate of 10.3%. The results suggest that lower extremities, specifically the thigh and 

ankle, are the most commonly affected areas in Japanese university Ultimate athletes. The study 

also indicates that field conditions may play a role in the development of ankle ligament injuries. 

This information can be used to make improvements to the field environment and consider the use 

of ankle joint bracing or taping to help prevent injuries. The results of this study provide valuable 

insights into the types of injuries and disabilities that occur in Ultimate in Japan. It is important 

to continue conducting longitudinal observations and further research on this topic to better 

understand the problem, identify risk factors and mechanisms of occurrence, and develop 

preventive measures to reduce the risk of trauma and injury in Ultimate.

1．緒言

　アルティメットは 7 人制のチームスポーツ

で、縦 100m ×横 37m のフィールドでフライ

ングディスク（以下、ディスク）を落とさずに

パスをして運び、コート両端のエンドゾーン内

でディスクをキャッチすれば得点となるスポー

ツである。球技にはないディスクの飛行特性を

操る技術や走力、持久力を必要とすることから

「究極（Ultimate）」という名前が付けられた

とされている。本邦のアルティメットの競技人

口は、2010 年からの 10 年間で競技人口が 2,000

名以上増加し、2019 年には約 5,000 名に達し

ており1）、アルティメットへの関心が高まって

いることが考えられる。さらに、2012 年に大

阪・堺で開催された世界アルティメット＆ガッ

ツ選手権大会でウィメン部門日本代表が優勝し

ており、競技レベルは世界的にも上位に位置し

ている1）。また、2012 年に中学校学習指導要領

にゴール型のスポーツとして採用され、今後は
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日本におけるアルティメットの認知度はさらに

高まり、さまざまな世代への普及が予測される。

　アルティメットの動きにはダッシュやカッ

ティング、ジャンプ、ピボット、スロー、ダイ

ビングなど様々な種類の運動が含まれてい

る2）。また、アルティメットの特徴としてフェ

アプレーを重要視したセルフジャッジ制と身体

接触が禁止されているが2, 3）、意図せずに接触

が起きることは散見され、他のスポーツ同様に

傷害リスクが内在している。傷害は、パフォー

マンスの低下、スポーツ参加や日常生活動作の

制限、永久的な障害につながるため、スポーツ

傷害の予防は優先されるべきである4）。

　アルティメットでの外傷・障害に対する予防

案を立案するためには、スポーツ外傷・障害予

防モデルに基づき、まずその外傷・障害の実態

を把握する必要がある5）。2020 年に報告された

システマティック・レビューによると、アル

ティメットはフェアプレーを重視した非接触型

のスポーツであるにもかかわらず、傷害のリス

クはかなり高いと結論付けている6）。しかし、

このレビューに含まれたアルティメットの外

傷・障害に関する報告は 11 件と少なく、今後

さらなるデータの蓄積が必要である。また、ア

ルティメットに関する疫学研究は主に米国で行

われており、筋腱および靭帯の外傷・障害や足

関節、膝関節の外傷・障害が多いと報告してい

る7, 8）。アジア人選手について報告した疫学研

究は、香港で 1 件の報告があるのみで9）、日本

においてアルティメットの外傷・障害の特徴を

明らかにした研究は報告されていない。

　アルティメットを行う環境の特徴として、本

邦ではアルティメットの専用フィールドや整備

された場所で競技を実施する機会は少なく、河

川敷のようなコートの広さが複数確保できる広

大なフィールドで行うことが多い。そのため、

フィールドの整備が行き届かず、地面の凹凸な

どによって受傷するケースは少なからず見受け

られる。本邦のアルティメットの競技人口の大

半を大学生が占めていることから3）、外傷・障

害の特徴を把握するためには、大学生を対象と

した調査は有用性が高い。本邦の大学生アル

ティメット選手の全数調査を行うためには、対

象が多数および多地域に渡ることから、回答や

データ処理が簡便である Web アンケートを用

いる調査が妥当だと考える。

　このようにアルティメット選手の外傷・障害

調査は、米国が中心となって調査が始められた

ところであり、まだまだその件数が少ない。さ

らに各国で独自な環境や年齢層で行われている

ため、その調査は国際的に進め、その特徴を解

明すべきだと思われる。よって、本研究では

Web アンケートを用いて大学生アルティメッ

ト選手の全数調査を行い、日本における大学生

アルティメット選手の外傷・障害の特徴を明ら

かにすることを目的とした。

2．対象および方法

2.1．対象

　本研究の対象は、第 27 回全日本大学アル

ティメット選手権大会予選（2016 年 8 月 25 日

～ 9 月 8 日）各 5 地区（北海道・東北、関東、

中部、関西・中四国、九州・沖縄）に参加した

アルティメットチーム全 144 チーム（メン部門

84 チーム、ウィメン部門 60 チーム）、2583 名

（男性 1645 名、女性 938 名）としてアンケート

調査を実施した．各地区および各部門のチーム

数と選手数を表 1 に示す。無記名 Web アン

ケートへの回答をもって、本研究への参加に同

意したものとした。本研究はヘルシンキ宣言を

遵守し、対象者への倫理的配慮を充分に行って

実施した。

2.2．調査期間

　調査期間は 2016 年 8 月 25 日から 2016 年 9

月 30 日とした．

2.3．調査方法

　Google フォームを用いて、Web アンケート

を作成した。各 5 地区の会場にて、チーム代表

者に本研究の概要と方法が記載された依頼状を

配付し、口頭にて説明した。その上で、チーム

代表者からチームの選手に本研究の概要を説明
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し、各選手が Web アンケートの回答をするよ

うに依頼した。依頼状には Web アンケートに

アクセスするための QR コードと URL を記載

した。発生した外傷・障害は、IOC 分類をも

とにオリジナルで作成したアンケート調査によ

り分類した10）。調査項目として、外傷・障害の

部位、種類、原因、発生時のプレーを記録した

（表 2）。外傷・障害の定義は、「アルティメッ

トの試合中または練習中に起きた外傷・障害に

限る」、「外傷・障害により少なくとも 1 日以上

練習または試合を欠席したもの」とした。ま

た、復帰の定義は、「練習または試合にすべて

参加した場合」とした。

3．結果

　144 チーム 2583 名の対象者のうち、回答が

得られたのは 50 チーム 266 名（男性 129 名、

女性 137 名）であり、回答率は 10.3％（男性

7.8％、女性 14.6％）であった。266 名のうち、

既往歴があると回答したものは 151 名（男性

69 名、女性 82 名）、196 件（男性 81 件、女性

表 1　対象者と部門および地区ごとの割合

 

1  

 

  

11 13.1 187 11.4 7 11.7 109 11.6 18 12.5 296 11.5
31 36.9 645 39.2 25 41.7 436 46.5 56 38.9 1081 41.9
14 16.7 287 17.4 11 18.3 186 19.8 25 17.4 473 18.3
18 21.4 384 23.3 11 18.3 144 15.4 29 20.1 528 20.4
10 11.9 142 8.6 6 10.0 63 6.7 16 11.1 205 7.9
84 100.0 1645 100.0 60 100.0 938 100.0 144 100.0 2583 100.0

表 2　外傷・障害の分類2  
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115 件）であった（表 3）。回答された外傷・障

害 196 件のうち、頭部・体幹で 18 件（男性 10

件、女性 8 件）、上肢で 25 件（男性 8 件、女性

17 件）、下肢で 145 件（男性 60 件、女性 85 件）

発生していた（表 4）。

　部位別による外傷・障害発生数と割合を表 5

に示す。男性において、最も多く発生していた

部位は大腿部と足関節でそれぞれ 19 件

（23.5 ％） で あ っ た。 次 い で、 膝 で 11 件

（13.6％）であった。女性において、最も多く

発生していた部位は足関節で 37 件（32.2％）

であった。次いで、大腿部で 25 件（21.7％）

であった。全体で最も多く発生していた部位は

足関節で 56 件（28.6％）、次いで膝で 36 件

（18.4％）であった。

　種類別による外傷・障害発生数と割合を表 6

に示す。男性において、最も多く発生していた

種類は靭帯損傷で 28 件（34.6％）であった。

次いで、筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂で 20 件

（24.7％）であった。女性において、最も多く

発生していた種類は靭帯損傷で 50 件（43.5％）

であった。次いで、筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂

で 12 件（10.4％）であった。全体で最も多く

発生していた種類は靭帯損傷で 78 件（39.8％）、

次いで筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂で 32 件

（16.3％）であった。

　原因別による外傷・障害発生数と割合を表 7

に示す。男性において、最も多く発生していた

原因は非接触型損傷で 20 件（24.7％）であっ

た。次いで、他選手との接触で 18 件（22.2％）

であった。女性において、最も多く発生してい

た原因は非接触型損傷で 36 件（31.3％）であっ

た。次いで、オーバーユースで 20 件（17.4％）

であった。全体で最も多く発生していた原因は

非接触型損傷で 56 件（28.6％）、次いでオー

バーユースと他選手との接触で 36 件（18.4％）

であった。

　受傷時の発生プレー別による外傷・障害発生

数と割合を表 8 に示す。男性において、最も多

く発生していたプレーはダッシュで 30 件

（37.0％）であった。次いで、ジャンプで 21 件

（25.9％）であった。女性において、最も多く

発生していたプレーはダッシュで 26 件

（22.6％）であった。次いで、キャッチとカッ

ティングで 22 件（19.1％）であった。全体で

最も多く発生していたプレーはダッシュで 56

件（28.6％）、次いでジャンプで 40 件（20.4％）

であった。

　部位と種類を掛け合わせた外傷・障害を見る

と、男性では大腿部の筋挫傷／肉ばなれ／筋断

裂が最も多く 16 件（19.8％）であり、次いで

足関節の靭帯損傷が 15 件（18.5％）であった。

女性では足関節の靭帯損傷が最も多く 33 件

（28.7％）であり、次いで大腿部の筋挫傷／肉

ばなれ／筋断裂が 9 件（7.8％）であった。足

関節の靭帯損傷と大腿部の筋挫傷／肉ばなれ／

筋断裂の発生原因と発生時のプレーの分類を表

9、10 に示す。

4．考察

　本研究では、日本における大学生アルティ

メット選手を対象に、外傷・障害の特徴を明ら

かにすることを目的とし、Web アンケートを

用いて全数調査を実施した。

4-1）外傷・障害発生件数

　本研究において記録された外傷・障害発生件

数は 196 件であった。そのうち、74.0％の外

傷・障害が下肢で発生していた。これは、アル

表 3　既往歴の有無とその割合3  

 

  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
151 56.8 69 53.5 82 59.9
115 43.2 60 46.5 55 40.1
266 100.0 129 100.0 137 100.0
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ティメットで発生する外傷・障害では下肢で多

いとされている米国での先行研究と一致してい

た7, 8, 11）。本邦においても同様の外傷・障害の

発生状況であることが示唆された。

4-2）外傷・障害発生部位

　外傷・障害部位は、足関節 56 件（28.6％）、

膝関節 36 件（18.6％）、大腿部 28 件（14.3％）

が多かった。アルティメットでは足関節が最も

多く発生する外傷・障害部位であることが明ら

かとなった。先行研究において、バスケット

ボールやサッカーなどのルール上コンタクトが

認められていないスポーツで、足関節の外傷・

障害が最も多いことが報告されている12, 13）。こ

のことから、アルティメットを含めたこれらの

スポーツで共通する、ターンやカッティング、

ジャンプなどの競技動作が足関節の外傷・障害

の発生に影響していると考えられる。これらリ

スクのある動作については今後さらなる検討が

必要である。

表 5　部位別の外傷・障害発生件数と割合5  

 
  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
6 3.1 5 6.2 1 0.9
3 1.5 1 1.2 2 1.7

/ 2 1.0 1 1.2 1 0.9
/ 0 0.0 0 0.0 0 0.0
/ 0 0.0 0 0.0 0 0.0

/ 6 3.1 3 3.7 3 2.6
0 0.0 0 0.0 0 0.0

/ / 1 0.5 0 0.0 1 0.9
/ 0 0.0 0 0.0 0 0.0

1 0.5 1 1.2 0 0.0
1 0.5 0 0.0 1 0.9
1 0.5 1 1.2 0 0.0
4 2.0 2 2.5 2 1.7
1 0.5 0 0.0 1 0.9

11 5.6 2 2.5 9 7.8
6 3.1 2 2.5 4 3.5
5 2.6 3 3.7 2 1.7
0 0.0 0 0.0 0 0.0

28 14.3 19 23.5 9 7.8
36 18.4 11 13.6 25 21.7
9 4.6 3 3.7 6 5.2
0 0.0 0 0.0 0 0.0

56 28.6 19 23.5 37 32.2
/ 16 8.2 8 9.9 8 7.0

3 1.5 0 0.0 3 2.6
196 100.0 81 100.0 115 100.0

表 4　部位別の外傷・障害発生の概要4  

 
 

  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
18 9.2 10 12.3 8 7.0
25 12.8 8 9.9 17 14.8

145 74.0 60 74.1 85 73.9
8 4.1 3 3.7 5 4.3

196 100.0 81 100.0 115 100.0
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表 7　原因別の外傷・障害発生件数と割合7  

 

  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
36 18.4 16 19.8 20 17.4
56 28.6 20 24.7 36 31.3
36 18.4 18 22.2 18 15.7
14 7.1 2 2.5 12 10.4
0 0.0 0 0.0 0 0.0

28 14.3 15 18.5 13 11.3
0 0.0 0 0.0 0 0.0
0 0.0 0 0.0 0 0.0

10 5.1 3 3.7 7 6.1
16 8.2 7 8.6 9 7.8
196 100.0 81 100.0 115 100.0

表 6　種類別の外傷・障害発生件数と割合6  

 
  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
3 1.5 1 1.2 2 1.7

21 10.7 12 14.8 9 7.8
7 3.6 2 2.5 5 4.3
3 1.5 0 0.0 3 2.6

/ 1 0.5 0 0.0 1 0.9
0 0.0 0 0.0 0 0.0

78 39.8 28 34.6 50 43.5
/ 11 5.6 4 4.9 7 6.1

/ / 32 16.3 20 24.7 12 10.4
/ / 3 1.5 2 2.5 1 0.9
/ 1 0.5 1 1.2 0 0.0

/ / 4 2.0 0 0.0 4 3.5
/ 1 0.5 1 1.2 0 0.0

0 0.0 0 0.0 0 0.0
/ / 2 1.0 1 1.2 1 0.9

0 0.0 0 0.0 0 0.0
/ 3 1.5 1 1.2 2 1.7

/ 0 0.0 0 0.0 0 0.0
6 3.1 0 0.0 6 5.2

20 10.2 8 9.9 12 10.4
196 100.0 81 100.0 115 100.0

表 8　プレー別の外傷・障害発生件数と割合8  

 
  

( ) (%) ( ) (%) ( ) (%)
56 28.6 30 37.0 26 22.6
31 15.8 9 11.1 22 19.1
40 20.4 21 25.9 19 16.5
21 10.7 10 12.3 11 9.6
26 13.3 4 4.9 22 19.1
3 1.5 2 2.5 1 0.9
3 1.5 1 1.2 2 1.7

16 8.2 4 4.9 12 10.4
196 100.0 81 100.0 115 100.0
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4-4）アルティメットの独自性と外傷・障害の関係

　本研究において、足関節の靭帯損傷が最も多

く発生していた。足関節の靭帯損傷の主な発生

原因として、非接触型損傷またはフィールド状

況による損傷であることが示された。バスケッ

トボールにおいて、外傷・障害は他選手との接

触、非接触に関わらず発生していた10, 12, 14）。し

かし、バスケットボールやサッカーの外傷・障

害発生にフィールド状況が影響していたという

ことには言及されておらず12, 13, 15）、アルティ

メットにおける足関節靭帯損傷発生の特徴であ

ると考えられる。アルティメットは、土や芝な

どの屋外のフィールドで実施され、競技が行わ

れていく中でフィールドの表面に凹凸が発生

し、競技の継続とともに凹凸が大きく、深くな

ることがある。また、アルティメットにおいて

4-3）外傷・障害の種類とその詳細

　 外 傷・ 障 害 の 種 類 は、 靭 帯 損 傷 78 件

（39.8％）、筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂 32 件

（16.3％）が多かった。また、部位と種類を掛

け合わせた外傷・障害については、足関節の靭

帯損傷が 48 件で最も多く、次いで大腿部の筋

挫傷／肉ばなれ／筋断裂が 25 件発生していた。

足関節の靭帯損傷の発生原因は、フィールド状

況 16 件、非接触型損傷 14 件が多かった。発生

時のプレーは、ジャンプ 14 件、ダッシュと

カッティング 13 件が多かった。大腿部の筋挫

傷／肉ばなれ／筋断裂の発生原因は、非接触型

損傷 11 件、オーバーユース 9 件が多かった。

発生時のプレーは、ダッシュ 20 件が最も多

かった。

表 10　原因およびプレー別の大腿部筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂の発生件数と割合10 / /  

 

 

( ) (%) ( ) (%)

6 37.5 3 18.8
8 50 3 18.8
- - 1 6.3
- - 1 6.3
2 12.5 1 6.3

14 87.5 6 37.5
1 6.3 2 12.5
1 6.3 1 6.3

/ /

9  

 
  

( ) (%) ( ) (%)

1 6.7 2 6.1
4 26.7 10 30.3
3 20 - -
7 46.7 9 27.3
- - 2 6.1
- - 1 3

3 20 10 30.3
4 26.7 9 27.3
6 40 8 24.2
2 13.3 5 15.2
- - 1 3

表 9　原因およびプレー別の足関節靭帯損傷の発生件数と割合
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4-5）本研究の限界と今後の課題

　本研究の限界として、結果の一般化が挙げら

れる。本研究では、本邦の大学生アルティメッ

ト選手の外傷・障害発生状況を把握するため、

全数調査にてアンケート調査を実施した。その

ため、対象が多数ならびに多地域に渡ることを

踏まえて、回答やデータ処理の簡便さを優先し

て Web アンケートを実施した20）。しかし、本

研究の回答率が 10.3％であり、この結果が本

邦の大学生アルティメット選手全体の特徴を表

しているとは言い難いことが考えられる。さら

に、回答が得られた者は未回答者に比較して、

アルティメットで外傷・障害を受傷した経験が

ある者や本調査に興味があり、意欲的であった

ことが考えられる。また、回答された外傷・障

害については選手自身が分類しているため、そ

のデータが不正確な内容を含んでいる可能性は

否定できない。それに加えて、思い出しによる

回答であることから、回答までに期間が空いた

外傷・障害や、軽微な外傷・障害については回

答されなかった可能性がある。

　このように回答率の低さや思い出しバイア

ス、選択バイアスなどの限界が挙げられるが、

本研究は本邦の大学生アルティメット選手を対

象に外傷・障害調査を行い、そのデータをまと

めた最初の研究である。今後は挙げられた課題

を検討し、再調査を行うことや競技現場に帯同

し、観察をもとに外傷・障害を分類、記録する

縦断的な疫学調査が必要である。

5．結論

　本研究は、日本の大学生アルティメット選手

を対象に、Web アンケートを用いて全数調査

を行い、アルティメットで発生する外傷・障害

の特徴を明らかにすることを目的とした。その

結果、日本の大学生アルティメット選手の外

傷・障害は、男女ともに下肢に多く発生してお

り、特に男性では大腿部の筋挫傷／肉ばなれ／

筋断裂、女性では足関節の靭帯損傷が最も多く

発生していた。今後は、アルティメットで発生

する外傷・障害の縦断的な観察を行い、さらな

フィールド表面の状況や質に関する細かな規定

はなく16）、日本では河川敷のようなコートの広

さが確保できる場所で練習や試合などが行われ

ている。そのため、フィールドの整備が行き届

かず、フィールド状況がさらに悪化することが

考えられる。それに加えて、競技者は競技中に

ディスク軌道の不規則な変化や相手選手に対す

るリアクション能力が求められる。競技中に

は、足元のフィールド状況を確認することがで

きないため、無意識のうちにフィールド表面の

凹凸に足を取られ受傷する可能性が考えられ

る。今後現場での対応としては、練習や試合の

前後だけでなく、練習中や試合のハーフタイム

にも整備を行い、フィールド環境を整えること

や足関節にブレースまたはテーピングを用いる

ことなどの外的なアプローチを検討し、外傷・

障害発生の予防に努める必要がある。

　また、大腿部の筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂の

発生件数が 2 番目に多かった。この傾向は、ア

ルティメットに関する先行研究において同様の

特徴であった7, 8）。さらに、アメリカンフット

ボールやラグビー、サッカーの調査において

も、大腿部の筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂の発生

が多いことが明らかになっている13, 17）。アル

ティメットは、ディスクを追いかける際にスプ

リント能力を発揮しなければならず、それが影

響していると推察した。また、大腿部の筋挫傷

／肉ばなれ／筋断裂の発生原因として、オー

バーユースが挙げられた。筋挫傷／肉ばなれ／

筋断裂については、基本的には急性外傷に分類

される。しかし、選手の主観では、練習や試合

を休むまでに慢性的な痛みや違和感があったこ

とが考えられる。これらに対し、RPE（主観

的運動強度）や GPS などを用いて選手個人の

運動負荷量を計測し、ハムストリングス肉ばな

れの発生要因に関する研究が行われてい

る18, 19）。今後は、アルティメットにおいても

RPE や GPS を用いて運動負荷量を実測し、大

腿部の筋挫傷／肉ばなれ／筋断裂の発生との関

連を調査し、リスク管理を行う有効性は高いと

考えられる。
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