
　大人の中枢神経系は再編成をする能力があり，環境

の変化，トレーニングまたは病的な変化に適応する．

大脳皮質の内部連結の強化，パタンの再現または形態

学的・機能学的神経の性質における永続的な変化によ

る大脳皮質の可塑性を再編成ということができる．

　著者らは，頭蓋を通過する磁気刺激を用いて非観血

的に，運動習得における中枢神経系の可塑性を調べた．

　まず，健常者とパーキンソン病患者を被験者にして，

対をなす磁気コイルにより大脳皮質部を局部的に刺激

して親指運動を誘発させた．また，電気ゴニオメータ

と表面筋電図を用いて実験の様子を観測した．2～3　

Hz の磁気刺激により運動を行っている間，被験者に

はその逆の運動方向へ随意的に運動をするように努め

させた．健常者の場合，1～2 分間は磁気刺激方向への

運動を繰り返すが，やがて随意運動の方向へ親指の動

きが変わった．30 分間のテスト持続後，運動をやめて

から 60 分以上経過してもこの運動能力は持続した．

パーキンソン病患者の場合，健常者のようにスムース

な随意運動方向への転換は困難であったが，リズムの

ある音を聞かせることで，より簡単に親指運動の方向

を変えることができ，運動を止めてからでも運動能力

は持続した．

　一方，事故により，片上肢完全麻痺の被験者におい

ても，磁気による運動機能回復を試みた．さらに，磁

気刺激による運動誘発に関わる大脳皮質の位置を確か

めた．その結果，4～6 か月後には磁気刺激による上腕

二頭筋の運動誘発が可能となった．呼吸筋の活動に合

わせてしか活動できなかった筋は呼吸の周期に関係な

く運動が可能になった．さらに，運動の回復に従い，

同じ運動のための大脳皮質上の刺激すべき部位が一定

に移動することがわかった．

　中枢神経系の再編成における研究報告は数多くなさ

れており，検証されつつある． 

　本研究は下肢切断後のフォローアップサービスのタ

イプを再検討し，切断者の移動能力と機能状態に対す

る影響について検討することを目的とした．調査の対

象は 12 の急性期病院と 2 つの義肢適合センターよ

り 12 か月間で 116 名の下肢切断者から回答を得た．

第一の調査は急性期病院の理学療法士より Harold 

Wood and Stanmore 移動段階スケールを用いて下肢切

断者の移動能力を調査した．第二の調査は退院後 6 か

月間のフォローアップのタイプについて，移動能力と

フォローアップサービスに対する切断者満足度を調査

した．

　第 1 の調査の結果，退院時に移動能力レベルがグ

レードⅢに達していた切断者は，退院後 6 か月の間に

機能低下を認めた．義肢適合センターで早い時期に義

肢適合判定され再調査がない切断者や退院時に計画さ

れたリハ・プランが中間ケアでは中断したままとなっ

ている切断者は，移動能力については最適なレベルに

到達していなかった．第 2 の調査の結果，義足装着者

の 92％が家庭内自立，義肢適合不能者の 32％は介護

ケア投入を受けていた．義肢が不適合な者の 18％は車

いすを使用して ADL が自立していたが，57％は移乗

に 1 人以上の介助を必要とし，25％はリフター装置を

使用した介助移乗であった．また病院と家庭の間の中

間ケアは，切断者に対して一様に利用が可能とは限ら

なかった．

　地元住民のニーズを反映した中間ケアは，利用者を

中心としたリハ介入が自立生活を容易にする目的で広

範囲の専門職によって組織化される必要がある．切断

者とその家族の自立した QOL の向上に寄与するに

は，切断者へのリハ・サービスの標準化と調整された

組織的介入（リハ病院，中間ケア，専門的なセンター

と地域の間で連携された介入）が行われるべきである．
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　上腕骨外側上顆炎（テニス肘）に対する治療法とし

て，患者指導やステロイドの局所注入，装具使用や外

科的処置，数々の理学療法など非侵襲的な方法が行わ

れてきた．手関節のマニピュレーションも以前より行

われているがその効果についての報告は少ない．この

研究の目的は上腕骨外側上顆炎に対する 2 つの治療

法の効果を比較することである．

　対象は上腕骨外側上顆炎の症状が 6 週から 6 か月

内で継続している 31 名で，ランダムに 2 つの治療グ

ループに分けた．3 名が途中離脱し，28 名が実験を終

えた．グループ 1 は手関節のマニピュレーションを，

週 2 回，6 週の間で訴えがなくなるまで最大 9 セッ

ション実施した．手関節を中間位から最大伸展位へ矯

正する thrust 法を用いた．グループ 2 には超音波，

マッサージ，筋ストレッチング，筋力強化トレーニン

グといった慣習的な治療を，1 週目 3 回，2 週目 2 回，

残り 4 週は週 1 回の計 9 セッション行った．

　治療開始前・後 3 週と 6 週の時点で評価を行った．

対象者自身に症状の改善度を 1（完全に回復）～6（さら

に悪化）までの尺度で総合的に評価してもらい，1 と 2 

を治療の成功とした．さらに主訴，治療中の疼痛や一

日を通しての疼痛，日常生活上の不便さの重症度を 0

（訴えなし）～10（非常に重度な訴え）の 11 段階でラン

ク付けした．握力や外側上顆部の圧痛，手関節の ROM 

も評価し，2 グループ間で比較・検討した．

　結果，2 つの測定結果で有意差が認められた．3 週

間後のグループ 1 の成功率 62％はグループ 2 の 20％

に対し有意に高く，また 6 週間後，一日中の疼痛の減

少度について，グループ 1 の 5.2（SD＝2.4）はグルー

プ 2 の 3.2（SD＝2.1）に対し有意に大きかった．

　手関節のマニピュレーションは短期間の治療の場

合，慣習的な治療に比べより効果的であると思われる．

今後，対照群との比較，中期・長期間の治療成果，セ

ラピストの熟練度による違い，さらには徒手療法の大

きな利点である費用効果の検討を含め，検証していく

必要がある． 

　理学療法教育において，学生の認知領域・精神運動

領域を学内あるいは臨床場面で評価することは容易だ

が，情意領域について評価することは難しい．この研

究の目的は，過去に報告された専門職としての態度に

関するモデルの構成概念妥当性を調べることである．

　2 つの大学に在学する理学療法学生 183 名（男性 

24 名，女性 159 名）を対象とし，臨床実習経験の違い

により 3 つの群に分類した（全く経験していない群；

60％，一部終了した群；16％，すべて終了した群；

24％）．被験者に対して，152 の行動をどのくらい頻回

に行っているかについて，7 段階リッカード尺度を用

いて自己評価する質問紙調査を行った．因子分析にて

バリマックス回転を行った結果，7 つの因子：「専門職

気質」，「批評的思考力」，「専門的発展性」，「コミュニ

ケーション処理能力」，「個人的均衡」，「対人関係技術」，

「業務的関係性」が抽出された（因子寄与率 52％）．ま

た，各因子の各項目の因子得点を算出し，3 つの群間

の違いを調べるために一元配置分散分析を行い，Post 

hoc test は Tukey 法を用いた（有意水準 5％）．その結

果，上記因子のうち「批評的思考力」，「専門的発展性」，

「コミュニケーション処理能力」，「個人的均衡」は，

臨床実習経験の違いにより差が認められ，臨床実習経

験により得点が高くなった．他の 3 つの因子について

は差が認められなかった．

　今回の解析結果より，われわれの抽出した因子（7 因

子）は過去の報告（10 因子）に比べ，少なくなったが，

内容的にはほぼ一致した内容であり，構成概念妥当性

に関しての根拠を提供したといえる．今後の課題とし

て，各因子の能力が，どのような教育プログラムに影

響され，経時的にどう変化するかを調査することであ

ろう．つまり，卒後変化も含めた縦断的調査が必要で

ある．そして教育行為を確かめ，情意面の発展に関す

る評価項目を確かめる必要がある．今回の結果で変化

しなかった因子は，入学試験時に確認できるものかも

しれない．
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