
はじめに
文部科学省では，全国的な子どもの体力・運動状況に
ついて，小学校 5年生および中学校 2年生を対象とした
「全国体力・運動能力・運動習慣等調査」を実施してい
る1）．体力テストの体力合計点は小中学生の男女ともに
2019年から 2022年度まで連続して低下し，体力合計点
の評価変化をみると，小中学生男女ともに成績良好な分
類である A. B の割合が減少し，D. E の割合が増加して
いる1）．特に，2019年度からの低下が著しく，新型コロ
ナウイルス感染症流行時期の活動自粛の影響が示唆され
ている1-3）．一方，6歳未満の幼児を対象とした継続的な

全国調査は行われていないが，1960年代から 2000年に
かけて幼児の体力・運動能力は低下傾向が認められ4, 5），
増田ら6）や森ら7）は，2000年代前半も同様の傾向が続い
ていることを報告している．杉原らは4），運動能力の低
下とほぼ同時期に，戸外遊びが減少していること，遊び
仲間の数の減少，屋外遊び場の減少についても報告して
いる．
小学校就学前の 5歳児は神経系の発達が著しいプレ
ゴールデンエイジにあたり，基本的運動技能が急速に完
成へ向かう発達上の重要な時期であり，就学後の体育授
業適応や生涯にわたる運動習慣形成の基盤を評価する上
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要旨
【緒言】本研究は，新型コロナウイルス感染症流行により，全国的な臨時
休校と緊急事態宣言が発令された 2020年から 2023年 5月に 5類感染症に
指定されるまでの期間を含む，2018年と 2023年の 5歳児の運動能力比較
を行い，近年の幼児の運動能力の基礎データを構築することを目指した．
【方法】A 市および B 市の 3つの保育園を対象に，保護者の同意を得た 5
歳児を対象に調査を実施した．測定項目は，身長・体重と 7つの運動能力
（25m 走，ソフトボール投げ，捕球，体支持持続時間，立ち幅跳び，両足
連続跳び越し，握力）である．統計解析には Mann-Whitney U 検定および
対応のない t 検定を用い，差異を比較し効果量を算出した．
【結果】25m 走および両足連続跳び越しでは記録が有意に低下し，また体
支持持続時間と握では有意に低値となり，小から中程度の効果量が示され
た．一方，身長，体重，ソフトボール投げ，捕球，立ち幅跳びにおいては
有意差が認められなかった．
【結論】本研究の結果は，新型コロナウイルス感染症パンデミック時の身
体活動制限が幼児期の運動発達に影響を与えた可能性を示唆している．特
にプレゴールデンエイジとされる幼児期は，多様な運動経験が重要であ
り，その不足が長期的な運動能力の発達に影響する可能性がある．コロナ
禍後の運動機会の確保が，幼児の健全な成長を促進する鍵となることが示
唆された．
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で極めて意義がある8）．しかし，2020年以降，新型コロ
ナウイルス感染症流行時期には集団での体力測定会実施
が困難であったこともあり，6歳未満の幼児の運動能力
の報告がほとんどないのが現状である．そこで本研究
は，新型コロナウイルス感染症流行により，全国的な臨
時休校と緊急事態宣言が発令された 2020年から 2023年
5月に 5類感染症に移行するまでの期間を含む，2018年
と 2023年の 5歳児の運動能力比較を行い，新型コロナ
ウイルス感染症流行が及ぼした影響を定量化し，近年の
幼児の運動能力の基礎データを構築することを目指し
た．

対象と方法
1．対象
対象は，A 市・B 市の 3つの保育園・こども園に通う
年長児（5歳児クラス）とした．データ収集は 2018年
と 2023年の 2回，それぞれの園で年長児を対象に実施
した．対象児の保護者には研究の趣旨と内容，データの
利用範囲，および個人情報の漏洩に注意することを説明
し，理解を得た上で協力を求めた．また，研究への参加
は自由意志であることを説明し，保護者の同意を書面に
て得た上で研究を開始した．また体力測定当日，対象児
に平易な言葉で測定内容の説明を行い，2名の担任同席
のもと研究を行った．本研究は本学倫理審査員会の承認
（西九州大学 H30-17，西九州大学 21WZK32）を得て実
施した．

2．方法
身長・体重測定後，文部科学省の幼児運動能力調査よ
り9），25m 走，ソフトボール投げ，捕球，体支持持続時
間，立ち幅跳び，両足連続跳び越し，さらに握力の測定
を行った．
25m 走は，屋外で実施した．方法は，30m の走行路
を準備し，スタートの合図から 25m 地点にあるゴール
ライン上に胴が到達するまで要した時間（秒）をデジタ
ルストップウォッチにて計測した9）．測定は 1回とし
た．
ソフトボール投げは，ソフトボール教育 1号を用いて
屋外にて測定した．方法は，投球ラインからボールを上
手で投げてもらい，ボールが落下した地点までの距離
（m）を 2回計測し，良い方の値を記録した9）．
捕球は，170cm の高さに紐を張り，紐から一側 1.5m
離れた線からボールを下手投げで投げ，反対側の線の後
ろで子どもが捕球した．10回行い何回捕球できたかを
記録した9）．
体支持持続時間は，高さ 70-75cm の机を対象児の左

右に設置し，左右の机に手をつき，合図とともに足を床
から離し，両手で身体を支持させ，再び足が床に着くま
での時間（秒）を 1回計測した9）．
立ち幅跳びは，屋内で実施した．両足を軽く開き，つ
ま先を踏み切り線の前端に揃えるように立たせ，両足で
同時に踏み切り，前方へ跳ばせた．測定は 2回行った．
記録は身体が床についた位置のうち，踏み切り線に近い
踵部と踏み切り線とを結ぶ最短距離（cm）のうち良い
方の値を記録した9）．
両足連続跳びは，スポンジ製の障害物（5cm×5cm×

10cm）を 50cm の間隔で 10個設置し，デジタルストッ
プウォッチにて，スタートから 10個跳び終わるまでの
時間（秒）を計測した．測定は 2回行い，最短時間を記
録した9）．
握力は，アナログ式幼児用握力計（竹井機器：品番：

T.K.K.5825.）を使用した．測定肢位は立位で左右の上
肢を体側に垂らした状態で最大握力を 2回ずつ測定し，
その最大値を握力値として採用した．

3．統計解析
統計解析は，2018年と 2023年の体格・運動能力の測
定項目について Shapiro-Wilk 検定により測定データの
正規性を確認した後，正規性に応じて，体重，25m 走，
ソフトボール投げ，捕球，体支持持続時間，立ち幅跳
び，両足連続跳び越しを Mann-Whitney U 検定，身長と
握力を対応のない t 検定により群間比較を行った．その
後，Mann-Whitney U 検定では，検定統計量 Z から効果
量 r を算出した．また，対応のない t 検定では，測定
値の平均と標準偏差から効果量（Cohen’s d）を求めた．
効果量 r の解釈は，0.1-0.3未満を小さい，0.3-0.5未満
を中程度，0.5以上を大きいとした10）．効果量 d におけ
る数値の解釈は，小さい＞0.20，中程度＞0.50，大きい
＞0.80とした10）．なお，統計解析には IBM 社製 SPSS
ver29.0を用い，有意水準は 5％とした．

結果
2018年と比較して 2023年では，25m 走および両足連
続跳び越しでは記録が有意に低下し，また体支持持続時
間と握力では有意に低値となった．握力は中程度の効果
量，その他は小さい効果量が認められた．一方，身長，
体重，ソフトボール投げ，捕球，立ち幅跳びにおいては
有意差が認められなかった．（表 1）

考察
本研究では，2018年と 2023年に年長児（5歳児）の
体格および運動能力を比較し，25m 走，体支持持続時

保健医療学雑誌 16巻 2号, pp●-● 2025年 56



間，両足連続跳び越し，握力の 4項目で 5年前の結果と
比較して有意に低値が示された．近年，デジタル機器の
発展により子供の遊び方が変化し，戸外遊びの減少など
による体力・運動能力の低下が危惧されている11-13）．ま
た，新型コロナウイルスによる約 5週間の休園措置を経
験した幼児は，体支持持続時間において発達が阻害され
たことが報告されている14）．Sato らは15），5歳時点で新
型コロナウイルス感染症パンデミックを経験した群は，
経験していない群より KIDS 乳幼児発達スケールで発達
の遅れが顕著にみられたことを報告している．2023年
夏に調査をした本研究の対象児は，保育園での生活のう
ち 2歳～5歳をコロナ禍で過ごし，保育園での行事や遊
具遊びが制限された．運動機会の減少が幼児の運動能力
発達をさらに阻害した可能性が示唆される．スキャモン
の発達曲線によれば，幼児期のうち特にプレゴールデン
エイジ（4歳－8歳）は神経型の発達が著しく進み，6
歳までに約 80％の発達が完了する16）．この時期に十分
な運動経験を積むことは，のちの運動機能や健康に大き
な影響を及ぼし，運動能力の発達には，多様性のある運
動遊びが必要であることが報告されている12）．今回の結
果は，新型コロナウイルス感染症パンデミックが重要な
運動機会を奪い17），結果的に運動発達に負の影響を与え
た可能性が高い．
運動機会が減少した環境において，筋力や全身の協調
性を要する運動（25m 走，体支持持続時間，両足連続
跳び越し，握力）が特に影響を受けたと考えられる一方
で，捕球やソフトボール投げといった測定項目は影響を
受けにくかった．これらの運動も，近年低下傾向にある
という報告があるが18），新型コロナウイルス感染症パン
デミック下では，非接触型の遊びとして制限された遊び
の中でも実施可能であった可能性がある．また，立ち幅
跳びに関しては，中学生・小学生ともに年度ごとに平均
値が上昇・下降を繰り返しており，全体的に著しい低下
傾向は認められておらず，幼児の結果も同様であっ
た19）．スポーツ庁は，新型コロナウイルス感染症に配慮

した学校体育の工夫としてボールを使った指導方法を提
供した20）．このことは，パンデミック時の制約下でも適
応可能な運動プログラムの設計に関する示唆を提供でき
る可能性がある．
また，大久保らは21），乳幼児のデジタル機器の使用時
間が増加すると，睡眠の質の低下や身体的活動の減少を
伴い，発育に悪影響を及ぼす可能性があると報告してい
る．5歳以上の子どもを対象とした先行研究では，スク
リーンタイム（テレビ視聴やビデオゲーム利用など）と
筋力低下の関連を報告している22）．本研究ではデジタル
機器使用時間を評価していないが，環境要因の一つとし
て今後考慮する必要があると考える．
本研究の結果は，幼児期における運動能力低下が複合
的な要因により進行していることを示唆している．本研
究の限界として，今回の幼児の運動能力低下が新型コロ
ナウイルスによる活動自粛による影響であるかといった
結果の解釈は慎重に行うべきである．今後は，より広範
囲の地域を対象とした調査を行い，地域差や社会背景の
影響を検討する必要がある．また，デジタル機器使用や
家庭環境の変化が幼児の身体活動に及ぼす具体的な要因
を明らかにする研究が必要である．幼児期に保育現場や
家庭で幼児が多様な運動遊びを体験できる環境を提供
し，幼児期の発達に適した運動プログラムを開発し，提
案することが幼児の健全な運動発達を支援することにな
る．
本研究は 2018年と 2023年における幼児の体力測定結
果を比較し，新型コロナウイルス感染症パンデミックを
背景にした幼児の運動能力低下の傾向を明らかにした．
幼児の体力低下は，日本の子どもたちにおける近年の健
康課題のひとつである．体力低下が進むと，運動能力の
低下だけでなく，集中力の低下や生活習慣病のリスクと
いった生涯に渡る健康への影響も懸念されている23）．体
力測定会などでの記録データは，こうした体力低下の傾
向を把握するうえで重要である．コロナ禍は体力測定会
の中止などあったが，今後も長期的な追跡調査を継続

表 1．年次ごとの体力測定項目比較
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し，幼児期における運動能力の発達を支える支援策を強
化することが重要である．
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ABSTRACT
【Introduction】This study compared the motor abilities of five‐year‐old children between 2018 and 2023, encompassing
the period from nationwide school closures and state of emergency declarations due to the COVID‐19 pandemic in 2020 to
the reclassification of COVID‐19 as a Category V infectious disease in May 2023. This study aimed to establish baseline
data on recent trends in motor abilities among young children.
【Methods】This study was conducted at three nursery schools in Cities A and B, targeting five‐year‐old children whose
parents provided informed consent. The assessment included measurements of height and weight, along with seven motor
performance tests: a 25‐meter run, softball throw, catching, body support duration, standing long jump, continuous two‐
foot hopping and grip strength. Statistical analyses were performed using the Mann‐Whitney U test and independent t‐
test, and the effect sizes were calculated.
【Results】Significant declines in performance were observed in the 25‐meter run and continuous two‐foot hopping, while
body support duration and grip strength showed significantly lower values, with small to moderate effect sizes. In contrast,
no significant differences were observed in height, weight, softball throw, catching, and standing long jump.
【Conclusion】The findings suggest that restrictions on physical activity during the COVID‐19 pandemic may have adversely
affected motor development during early childhood. Given that early childhood is regarded as the “pre‐golden age” for
motor development, a lack of diverse physical experiences during this critical period may have long‐term consequences.
Ensuring sufficient physical activity opportunities in the post‐pandemic era is essential for supporting the healthy growth
and development of young children.

Key words: five‐year‐old child, physical fitness, COVID‐19

保健医療学雑誌 16巻 2号, pp●-● 2025年 60


