
 

 

拡散型圧力波(ショックマスター)を用いた外傷等へのアプローチ 
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はじめに 

圧力波とは変性細胞を破壊し、細胞を新し

く再生させる治療法である。普段の施術で

難儀する慢性の変性症状などにかなり有用

な効果を認められている。 

 

代表的な適応例として、 

・石灰沈着性腱板炎 ・拘縮肩 ・上腕骨内、

外側上顆炎 ・ジャンパー膝 ・オスグッド

シュラッター病 ・シンスプリント（MTSS

（Medial tibia stress syndrome） ・アキレ

ス腱炎 ・ランナー膝 ・足底腱膜炎 ・弾

発指 等や最近では ED 治療に使用される

事もある。 

 

さらに圧力波の効果として、疼痛コントロ

ール・血液循環・筋緊張緩和・筋疲労回復・

パフォーマンスアップ・早期回復などがあ

る。 

 

まず機械的刺激により、ゲートコントロー

ル理論が作用し痛覚神経線維のインパルス

が抑制され痛みが軽減されると考えられる。 

 

圧力波と振動を同時に出力するため微小循 

 

 

 

 

環が改善される。触圧覚受容器への刺激に

よってアルファ運動ニューロンに作用し筋

緊張を低下させる。 

 

これらのことに着目し報告する。 

 

考察 

昼休み時、長女の自転車の補助輪を外しス

タンドを取り付ける作業を行った際に左第

４指に打撲を負った。 

 

午後の施術時に疼痛は特になかったが皮下

血腫と腫脹、屈曲制限があった。特に問題だ

ったものは手技時の指の違和感だった。 

 

午後の業務に支障があったため超音波(コ

ンビネーション)やハイボルト(高圧電流)

微弱電流よりも効果がありそうな気がした

ため圧力波を用いてみようと考えた。 

 

使用マニュアルでは特に急性期の打撲や外

傷に関しては、禁忌の記載がなかったため

自分自身で試みた。 

 



 

 

スタンダードに使用するベーシックアプリ

ケータ―(スチール)では比較的痛みが伴う

ため、フォーカスアプリケーター(プラステ

ィックヘッド)を用い、出力を 1.0BAR(バー

ル)  速度６Hz（ヘルツ） 2000 回行っ

た。 

 

直後に、腫脹と運動制限、違和感に関しては

ほぼ消失したため良好となった。 

翌日には、皮下血腫もなくなり全く問題な

く日常生活をすごせた。 

この為、打撲等にも圧力波は有用ではない

かと考えるに至った。 

 

圧力波の治療機序として、 

◉神経にたいしては現象として、自由神経

終末の変異、麻痺が起こり効果として短期

疼痛緩和 

 

◉腱に対しては現象として、炎症部周辺組

織への微小損傷・組織崩壊、そして組織代謝

の増加・血管新生が起こり効果として長期

疼痛緩和・消炎・機能回復 

 

◉筋肉・筋膜にたいしては現象として細胞

核・細胞質・コラーゲンの圧縮、整列そして

筋膜トリガー治療それにより効果として短

期疼痛緩和・筋緊張抑制 

 

これを考察としていくつかの使用例を発表

する。 

 

症例１ 画像 1 中学生男子 硬式野球 

左上腕部のデッドボールによる打撲 

2 日前に整形外科受診 

X-P 湿布 痛み止めの処方 を受けた。 

運動制限、疼痛が残存し 4 日後試合がある

ため当院受診 

 

自発痛(＋)NRS６ 腫脹(＋)熱感(＋)皮下

血腫(＋)やや ROM(＋)回内・回外及び屈

曲伸展 

 

電療・罨法をした後(変化は然程見られず)、

ショックマスターを施した。 

 

D-ACTOR Φ20mm を用い 

出力 1.5BAR 速度８Hz 1000 回 

後  

出力 2.0BAR 速度８Hz 2000 回 

計 3000SHOT 

施術後 腫脹の減少 NRS２ ROM 屈

曲伸展の週末運動時の制限が残る程度に改

善された。 

翌日より電療、罨法、手技、固定を続け軽快

したため試合は問題なく出場できた。 

 

症例２ 画像 2 高校生女子 ハンドボー

ル部 練習時に相手と接触し膝が右大腿部

に入った (いわゆるモモカン チャーリ

ーホース) 

当日受傷し来院 片足歩行 

NRS8 自発痛(＋＋) 腫脹(+) 熱感(+) 

皮下血腫(-) ROM(＋) 屈曲伸展 

これも同様に電療・罨法をしたがそれ程改

善がみられないため、ショックマスターを

施した。 

 

D-ACTOR Φ20mm を用い  

出力 1.5BAR 速度８Hz 2000 回 

後  

出力 2.0BAR 速度８Hz 2600 回 



 

 

施術後  腫脹と疼痛の減少がみられた 

NRS３  右足荷重時と屈曲時に痛みはあ

るものの来院時と比較し症状がかなり改善

したため帰宅。 

1 週間後来院 2 日後より然程、症状が気に

ならなかったためその日より練習は普通の

メニューで部活動に参加できたと報告をう

けた。 

 

症例３ 大学生女性 高校時代より左顎関

節部に関節雑音、開口障害が気になり 最

近食事中に咀嚼している際に筋の疼痛が

度々起こると相談された。 

触診等をしⅠ型(筋肉の障害)とⅡ型(関節

包と靭帯の障害)のものと考え施術をおこ

なった。 

 

顔面部のため痛みをあまり感じさせないよ

うに、フォーカスアプリケータ―(先端がプ

ラスティックのもの)を用い施術 

出力 1.2BAR 速度６Hz 500 回 

関節雑音と開口障害消失   

 

1 週間経過後症状良好のまま維持  

１ヶ月経過後も良好 ２ヶ月目の経過後も

良好であるためこの 1 度のみで施術を終え

た。 

半年経過後も特に問題なく生活できている

と報告を受けた。 

 

まとめ 

圧力波は、近年国内に入ってきた物理療法

機器であり外傷・スポーツ障害・難治性慢性

疼痛等においての論文や臨床がまだ少なく、

実用例も他の物理療法機と比べわずかであ

るため今後は更に安全且つ有効な使い方を

模索していきたい。 

その為にもエコーなども用い、より的確で

再現性の高い施術ができるよう努めていき

たいと考えている。 

 

 

 

画像資料提供 

酒井医療株式会社 

   

 



拡散型圧力波を用いた
外傷、障害等へのアプローチ

山梨県 大房整骨院

大房一宏



拡散型圧力波
(ショックマスター)

・変性細胞の破壊と再生
・疼痛コントロール
・血液循環改善
・筋緊張緩和
・筋疲労回復
・パフォーマンスアップ
・早期回復



疼痛コントロール、血液循環、
筋緊張緩和について



筋・筋膜に対するショックマスターの現象

圧力波のエネルギーに細胞核・細胞質・コラーゲンを整える

自身でショックマスターを照射



高校生女子 ハンドボール部
右大腿部 相手の膝が当たった打撲

中学生男子 硬式野球部

左上腕部 死球による打撲



顎関節症へのアプローチ

照射前 照射中 照射後



まとめ
圧力波は、外傷・スポーツ障害・難治性慢性疼痛等
において論文や臨床がまだ少なく、実用例も他の物
理療法機よりもわずかであるため今後は更に安全且
つ有効な使い方を模索していきたい。
そのためにも、エコーなども用いより的確で再現性の
ある施術ができるよう努めたいと考えています。

ご清聴ありがとうございました


