
着地スコア（ゼロポジション）

膝は90度屈曲。 膝は前⾜部より前。

体幹は股関節からまっすぐ前傾。

膝は内外反、動揺しない。 上半⾝重⼼は⾜部の直上。
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芦屋式投球フォーム評価法 ver.3
正⾯ 側⾯

1.ストライド 体幹と下腿は前傾かつ平⾏ 体幹は後傾
2.トップ 踏み込みは本塁⽅向にまっすぐ。 右肩は90度外転、肘は屈曲

体幹の前⾯は⾒えない。 左肩は内旋
体幹、膝、⾜部が⼀直線上

3.コッキング 右肩は90度外転、肘は屈曲 胸の下から右⼤腿までまっすぐ
体幹と左⼤腿は９０度以下

4.リリース 右肩は90度外転 体幹から右上肢までまっすぐ
左肘、⼿関節屈曲

5.フィニッシュ 体幹右側が地⾯に対して平⾏。

2018.9.29改訂
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芦屋式HCスコア 名前 ⽇付

total      /76点下肢 /24点
A B C D E

22-24 18-21 14-17 11-13 8-10

SZP

A B C D E

17-18 15-16 12-14 9-11 6-8

筋⼒ /34点
A B C D E

32-34 26-31 20-25 14-19 8-13

A B C D E

66-76 55-65 44-54 33-43 22-32

/
/
/
/

/

上肢 /18点

/

/

/

/

SLR

Thomas

HIR

FABER

HFT

CAT

体幹回旋

/

/

/
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