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１．緒言
　スポーツ選手の競技中の怪我は，スポーツ医
学の領域で大きなテーマである．そして怪我は
単に身体的な傷害を与えるだけでなく，スポー
ツ選手としての一時的なアイデンティティの
喪失へと派生していく可能性があり，選手の
心にも傷跡を残す危険因子として捉えること
ができる（上向・竹之内，1997）．また受傷し
た選手の中には，不安，緊張，抑うつのよう
な情緒的反応により，リハビリテーションに
うまく専念できず，競技に早期あるいは完全

に復帰できないこともあり，競技続行を断念
している場合さえも見受けられる．このよう
にスポーツ傷害（外傷・障害を含める）は心
身両面において大きな問題となると考えられ
る．
　また先行研究から選手は受傷した後に心
理的なダメージを受けると報告されている．
Larson et al.（1996）によると，受傷アスリー
トと接する時間の多いアスレティックトレー
ナーにアンケートを行ったところ，「怪我をし
たすべてのアスリートが心理的なトラウマを
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経験する」という報告が 47%，「アスリートが
スポーツの怪我に関して悩んでいるためカウ
ンセラーを紹介したことがある」という報告
が 24% あった．鈴木・中込（2011）によると
スポーツ選手は受傷に伴い，不安，焦り，孤
立感，失望感，抑うつを増大させるなどネガ
ティブな心理的反応を示し，そしてこれらの
反応の変容を明らかにするために受容という
概念の有効性を示唆している．受容とは怪我
の過酷さを認識しながらも，気持ちの折り合
いをつけ，状況を克服するために今やるべき
ことは何か，先にやるべきことは何であるの
かを自ら見出し，対処していこうとする心理
状態である（辰巳，2009）．そして受傷アスリー
トを扱う医師，理学療法士，アスレティック・
トレーナー，さらには活動をともにする指導
者やチームメイトが受傷アスリートの心理面
の受容を理解することにより，効果的なサポー
ト提供が可能になると考えられる．
　これまで受傷アスリートの心理適応過程を
説明するためにいくつかの段階モデルが提唱
されてきた．上向（1995）はKübler -Ross（1969）
の臨死 5 段階モデルをスポーツ選手の受傷後
の情緒回復過程期への応用を試み，「情緒回復
過程尺度」を作成したうえで調査を行ってい

る．臨死 5 段階モデルとは，死を宣告された
臨死患者の膨大なインタビュー調査に基づき，
最終的に死の受容に至るまでの心理過程を明
らかにしたものである．第 1 段階の否認は病
などの理由で，自分の余命が三か月であるな
どと知り，それが事実であると自覚していて
も，あえて死の事実を拒否し否定する段階で
ある．第 2 段階の怒りでは，死を否定しよう
としても否定しきれない事実と自覚したとき，
「なぜ私が死なねばならないのか」という死の
根拠を問いかける．しかし，その問いの答え
の不在に対し，怒りを感じ表明する段階であ
る．第 3 段階の取引は，死の宿命はどうしよ
うもないと認識するが，何かの救いがないか
と模索する段階である．例えば「自分は強欲
であったから，財産を慈善事業に寄付するの
で，延命してほしい」など条件をつけて延命
を試みる．第 4 段階の抑うつは，取引を行っ
ても死の定めが消えないことが分かると，自
分はやがて死ぬのであるという事実が感情的
にも理解され，深い憂鬱と抑鬱状態に落ち込
む段階である．第 5 段階の受容では，抑鬱の
なかで死は恐れるものではなく何か別のこと
かも知れないという心境が訪れる．そして死
は自然なことなのだという認識に達するとき，

図 1　臨死 5段階モデル（Kübler-Ross，1969）
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心にある平安が訪れ，死の受容へ至る段階で
ある．また第 1 段階の否認から第 4 段階の抑
うつは何度も往来し，第 5段階の受容に至る．
そして上向（1995）の調査の結果，怪我の程度，
経過日数による各情緒の表出と変容は示され
たが，細やかな段階を同定するには至ってい
ない．しかし，アスリートはスポーツ傷害に
より出場機会やレギュラーを失うという状況
を一時的に体験する．このような観点から受
傷後の心理反応の変容は，精神分析における
対象喪失後の悲哀の心理過程により説明が可
能とされ，このモデルを援用している研究が
いくつか認められる（e.g. Gordon, 1986; 中込
ほか , 1994）．
　ところでスポーツ傷害は軽度から重度のも
のまで程度の幅が広く，重度のスポーツ傷害
を負った選手を対象にした研究は，対象者を
確保することが難しく，これまでほとんど行
われてこなかった．また方法論的な基準を満
たすことが求められる量的アプローチでは多
くの対象者を確保する必要があるため，研究
デザインに制限がかかる可能性がある．その
ため本研究では，重度のスポーツ傷害を負っ
た選手の事例に対して，Kübler -Ross（1969）
の臨死 5 段階モデルをもとに質的アプローチ
を用いることで，受容に至るまでにどのよう
な心理適応過程を経るか，またどのような要
素が受容に影響しているのか検討することを
目的とした．

２．方法
2-1. 対象者
　調査対象者は過去2年以内に競技中のスポー
ツ傷害により 1 ヶ月以上の運動停止期間を経
験したスポーツ選手 4名とした．年齢は 21-29
歳で，競技はアメリカンフットボール 2名（左
鎖骨複雑骨折，右前十字靭帯断裂），サッカー
1名（左前十字靭帯断裂），ハンドボール 1名（両
肩関節前方脱臼）であった．またインタビュー
を通して辛い経験を想起させることの懸念か
ら，対象者の 2 名はインタビューアーとすで
にラポール（相互の信頼関係）が構築されて
いる選手を選び，また特定の種目，競技レベル，
性別に偏りがないよう残りの 2 名は多様な傷
害を抱えたアスリートと接する機会のあるア
スレティックトレーナーに研究の主旨を説明
した上で紹介された選手を採択した．
2-2. データ収集
　2014 年 10-11 月に 60 分程度の半構造化イン
タビュー 1 を実施した．また内容不足が見られ
た 2名に関しては 2週間後に再度 20 分程度の
インタビューを実施した．インタビューの場
所は大学の演習室またはホテルのラウンジで
行い，事前に研究の内容，インタビューの内容，
会話の録音及び研究で使用する旨を説明し同
意を得た．そして受傷状況，受傷当日から翌
日にかけての気持ち，受傷・診断後の衝撃度，
周囲の人間関係などの質問を中心に受傷以降
の内容を時系列に沿ってインタビューを進め

表 1　調査協力者

     
  29    
  23    
  21    
  21    

1　 事前に大まかな質問事項を決めておき，回答者の答えによってさらに詳細をたずねる質的調査法．インタビューの
内容を一言一句，文字にすること
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た．なお，本研究は，大阪体育大学倫理審査
委員会から承認（承認番号：14-33）を受けて
行われた．

2-3. データ分析
　本研究では，質的内容分析による分析を行
い，Kübler ‒Ross（1969）の臨死 5 段階モデ
ルを参考にしながらカテゴリーを生成した．は
じめに IC レコーダーに録音したインタビュー
内容をすべて逐語録 2 に起こした．数度にわた
る精読を重ね，発話を意味のまとまりで区切
り（データ化），その意味内容を捉えつつコー
ディング（言語データを分析単位に分割）を
行った．そしてコーディングされたデータの
うち，意味が同じものは削除し，同じ意味の
ものはひとまとめにしてカテゴリーを生成し
た．また質的アプローチの信頼性として研究
の目的の代表とみなされる事例を選択し，デー
タ分析はスポーツ心理学に精通し，質的研究
に携わっている複数人の研究者が個別に行い，
それぞれのコードの類似点や相違点を議論し，
同意に至ったデータをカテゴリーとしてまと
めた．また結果においてはスポーツ心理学を
専門とする研究者らによって吟味が行われた．
以上のように複数の研究者による研究の目的
とする事例の選定，スポーツ心理学に精通す
る複数の研究者によるインタビューデータの
分析，分析に関わっていない研究者による結
果の吟味の 3 点からトライアンギュレーショ
ンが確立されたと判断した．

３．結果
　4名のインタビューから怪我に関する内容を
切片化し，その意味内容を捉えつつコーディ
ングを行った．そして 55 個のコードから 6個
のカテゴリー【否認】，【怒り】，【抑うつ】，【受
容】，【獲得体験】，【ソーシャルサポート】を

生成した．【否認】とは臨死 5段階モデルの第
1段階に該当し，怪我という不測の出来事に目
の前にある事態を受け入れることができない
状態として語られた．【怒り】は臨死 5段階モ
デルの第 2 段階に該当し，怪我をした自分自
身の行動に対する腹立たしさ，また医師に対
する怒りとして語られていた．【抑うつ】は臨
死 5段階モデルの第 4段階に該当し，競技をで
きないことから競技の引退やスタッフへの転
向など自己の存在を問いただす状態として語
られた．【受容】は臨死 5段階モデルの第 5段
階に該当し，治療や復帰の見通しが立ち，新
たな役割や自分の存在意義の発見により，競
技継続の意欲が生まれた状態として語られた．
【獲得体験】は受傷という喪失体験から，同じ
境遇にあるチームメイトへの共感的な理解や
自分自身の行動や考え方が肯定的に変化した
状態として語られた．【ソーシャルサポート】
は受容に至る過程でチームメイトや家族など
他者から受けた援助行為を指す．また臨死 5
段階モデルの第 3 段階に該当する取引に適す
る語りはなかった．

４．考察
　結果に示したように本研究の分析結果から
55 個のコードを抽出し，受傷から受容に至る
までの心理的変容とその過程に影響を与える
要因について 6 つのカテゴリーを生成した．
以下では，それぞれのカテゴリーを解説する
ことでスポーツ傷害の受容モデルについて考
察する．
１）否認
　【否認】は競技中に突然起きた怪我という事
態に動揺し，現実を受け入れることができな
い状態だと考えられる．受傷直後は，不測の
衝撃的な出来事に遭遇した際の一時的な精神
崩壊（小久保，2006）の段階にあるといえる．

2　インタビューの内容を一言一句，文字にすること
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表 2　コーディング
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表 3　カテゴリーの生成
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つまり受傷による自己の精神的崩壊を回避す
る防衛本能として否認が起きたと考えられる．
競技中の受傷は突然起こることが多いため，受
傷前のアスリートが怪我により行動が制限さ
れ，試合に出場できないという事態を予期し
ている可能性は低いと考えられる．そのため
ここでは受傷アスリートが痛みや試合に出場
できないなど予期せぬストレッサーにさらさ
れることになる．ストレッサーとはある個人
の資源（Resources）に重荷を負わせるもので
ある（Lazarus，1990）．そして人はストレッサー
にさらされたときにそれに対処できるかどう
か評価を行い，その結果，対処できないと判
断した場合にストレス反応として心身に影響
が与えられる．つまり受傷というストレッサー
に対して，現実を否認するという回避型コー
ピングを行うことで心身の健康状態を保とう
としていると考えられる．コーピングとは心
理的ストレス反応の低減を目的とした行動（坂
田，1989）と定義され，1）問題や状況を解決
する問題焦点型コーピング，2）生じた問題そ
のものよりは自らの情動を調節する情動焦点
型コーピング，3）問題から逃げたりあきらめ
たりする回避型コーピングに類型化されてい
る．
２）怒り
　【怒り】では自分が競技中に受傷し，練習に
参加できない，試合に出場できないという現
実を理解し始めると同時に，自分自身に対す
るやるせなさや不甲斐なさから怒りが生じた
と考えられる．本研究では怒りの対象は自分
自身と医師の両者に向けられたが，大半が自
分自身に対するものであった．具体的には「そ
の日はスパイクで蹴るか，トレーニングシュー
ズでやるか迷って，普段練習中はスパイクで
やるんですけど，軽く蹴るくらいならトレー
ニングシューズでいいかなって思って．なん
で妥協したんやろって．」（選手B）のように受
傷の要因になるような選択をしたことに対す
る後悔から自分自身を責める発言が見られた．
豊田（2006）は受傷後の避けがたい現実に対
する嘆きに対し，感情を吐き出すことにより

心的緊張を低減し，精神的崩壊を回避しよう
と機能している可能性があると述べている．
つまりここでは受傷というストレッサーに対
して感情を表出するという情動焦点型コーピ
ングを行うことで心理面の健康を保持しよう
としたと考えられる．
３）抑うつ
　【抑うつ】では受傷というストレッサーを対
処することができず，その結果，心理的スト
レス反応として影響が出た状態だと考えられ
る．Freud（1917）は自身の心地良い状態を保
つ上で重要な存在（対象）を喪失したときに
抑うつという悲哀感情が生じるという．つま
り，プレーをしたいという理想と受傷によりプ
レーできないという現実との乖離の結果，ア
スリートとしてのアイデンティティを喪失し，
競技の引退やスタッフへの転向，また将来へ
の不安や大学に在学する意味など自己を問い
ただす状態だと考えられる．また豊田（2006）
は受傷アスリートの心理変容過程において，
避けられない現実に直面することで一旦激し
く表出された否定的感情は徐々に低減し，自
己の外界での作業（感情の表出）から受け入
れざるを得ない状態の中で，自己の有限さを
認知するような内界の作業（自己の問い直し）
へと転移することを示唆している．
４）受容
　【受容】では治療や復帰の見通しが立ち，チー
ムの中での新たな役割や自分の存在意義に気
づくことにより，競技継続の意欲が生まれ，
できることに取り組むなどの積極性を獲得し
ていると考えられる．例えば選手Aは受傷直
後，不明瞭な将来に否定的感情を抱いていた
が，手術日が決定することで復帰の見通しが
立ち，リハビリテーションやトレーニングに
取り組むようになるような発言が見受けられ
た．また選手 Cは「自分のことを思ってくれ
た同級生のある選手のためにもこのまま辞め
るのは違うかなって，やっぱり頑張らないと
いけないって思いました．」とチームメイトの
サポートをきっかけに「みんなが練習から帰っ
てくるまでに（試合の）分析作業だけはしよ
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うって決めました．自分ができることからひ
とつずつ取り組むようにしました．」とチーム
内での役割に気づき，それに取り組むことで
自己のアイデンティティの再構築に繋がった
と考えられる．辰巳・中込（1999）は怪我に
より運動停止を余儀なくされると不安や焦燥
感，葛藤などの影響により将来の見通しの持
ち方を困難にし，競技生活の再建に向けての
対処方法を不明確にすると述べている．そし
て，スポーツ傷害の受容状態を捉える軸とし
て脱執着的対処を上げている．つまりここで
は受傷により影響している事柄に対する思考
の執着から心を徐々に引き離し，現状に気持
ちの折り合いをつけながら，新たな生活を再
建しようとしていると考えられる．
　上記の４つのカテゴリーは臨死 5 段階モデ
ルの特徴と共通する点を示したが，唯一「取
引」に関するデータを抽出することができな
かった．この理由として，臨死 5 段階モデル
がよりよい生への希求をしている臨死患者を
対象にしているという点と宗教的文化の違い
が考えられる．臨死 5 段階モデルは Kübler-
Ross のアメリカでの医療活動を通じて発表さ
れた．臨死 5 段階モデルでの「取引」とは自
分が持っているものと余命を取引することで
延命しようと試みる段階である．またKübler-

Ross（1969）は取引の相手はほとんど神であ
り，たいていは秘密にするという．林（2010）
によると「現在何か宗教はお持ちですか」と
いう質問に対して「はい」と答えた人の割合は，
アメリカ，イタリア，ドイツでは 7 割以上で
あるのに対して，日本は 3 割前後である．つ
まり一神教の宗教を持つ割合が高いアメリカ
に比べて，万代の神を信じるという宗教的基
盤を持つ日本では，不安定な精神状態のため
何かにすがろうとするときに，その対象が宗
教へ向かうことは少ないと考えられる．
また臨死 5 段階モデルの他に【獲得体験】と
【ソーシャルサポート】のふたつのカテゴリー
が生成された．
５）獲得体験
　【獲得体験】は受傷から受容に至る経験から
同じような境遇にある他者への支援や理解を
示すようになり，自らも競技できる喜びを実
感しているなど肯定的な態度を獲得している．
また選手 Bは「怪我をする前は何も考えてい
ませんでした．でも怪我をする時っていうのは
自分を見つめなおさないといけない時なんや
なって考えるようになりました．怪我のおか
げで成長できたと思います．」と受傷に対する
肯定的な意味付けや受傷から復帰の経験を通
して自己の成長を実感していると考えられる．

図 2　受傷後の心理的変容過程
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Taku（2007）は容易に乗り越えられない危機
に直面した結果生じた肯定的変容体験を心的
外傷後成長（Post Traumatic Growth: PTG）
と定義している．つまり，受傷という危機に
直面しながらも，気持ちに折り合いをつけ状
況を受容していく経験から肯定的態度を獲得
しているため，心的外傷後成長が生じている
可能性が考えられる． 
６）ソーシャルサポート
　【ソーシャルサポート】は受傷から受容に至
るまでの一段階ではなく，これらの変容過程
に影響を与えるものとして導き出された．周
囲の人からリハビリテーションに関する情報
や心理面の支えを得ることで，ストレスとな
る出来事に対する問題・情動焦点型コーピン
グの役割を担っていると考えられる．Cohen 
and Wills（1985）はソーシャルサポートには
ストレスを低減させる効果があると述べてい
る，またDuda et al.（1989）はリハビリテーショ
ンアドヒアランス（積極的にリハビリテーショ
ンに取り組む姿勢）を促進する要因としてソー
シャルサポートを取り上げている．
　上記の内容を踏まえ，本研究の結果から得
られたカテゴリーの関連を概念図に示した（図
2）．そこには，受傷アスリートは否認，怒り，
抑うつといった心理的変容過程を経験し，ソー
シャルサポートの影響を受けて受容に至ると
いう可能性が示唆され，また怪我がさまざま
な心理的問題を引き起こすが故に，自己の成
長を促す可能性があるということを導き出し
た．

５．総括
　本研究では重度のスポーツ傷害を負った選
手が受容に至るまでにどのような心理的反応
を示すのか，またどのような要素が受容に影
響しているのか検討するためにKübler-Ross の
臨死 5 段階モデルをもとに質的アプローチを
行った．その結果，【否認】，【怒り】，【抑うつ】，
【受容】，【獲得体験】，【ソーシャルサポート】
の 6個のカテゴリーを導き出した．これらは，
Kübler-Ross の臨死 5段階モデルにおける各段

階の特徴と共通する点を示したものの，完全
に一致するものではなかった．この理由とし
て，臨死 5 段階モデルは死期が間近に迫った
患者を対象にしていること，また個人差を考
慮できない点が考えられる．また受傷により
自己概念の崩壊という危機に直面しながらも
気持ちに折り合いをつけ状況を受容していく
経験から肯定的態度を獲得しているため，心
的外傷後成長（Post Traumatic Growth: PTG）
が生じている可能性が考えられる．
　このように本研究の結果から，受傷アスリー
トは否認，怒り，抑うつといった心理的変容
過程を経験し，受容に至るという可能性が示
唆され，また怪我がさまざまな心理的問題を
引き起こすが故に，自己の成長を促す可能性
があるということを見出すことができた．今
後はこれらの可能性を明らかにするために，
評価基準の明確化，及び受傷アスリートの更
なる情報収集が必要だと考えられる．
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