
特集

　小脳病変では四肢・体幹の協調運動障害に対する理学療法を中心に進められてきたが，認知，情動や学習
の遅延など多彩な症状によって長期にわたる治療介入が必要な場合もある．本特集では，小脳構造と機能，
運動，認知にかかわる最新のトピックスを踏まえて，臨床実践での理学療法の評価の視点と治療戦略につい
て詳細に解説いただくこととした．

小脳の構造と機能　杉原　泉
　ヒト小脳の独特の外形が示す後葉半球部（第 I脚，第 II脚小葉）と前葉虫部・傍虫部の発達は，それぞれ，
ヒトに備わった高度・巧緻な認知・言語・思考能力と，動物のなかで唯一 2本脚起立姿勢で安定して活動で
きる運動能力を反映していると思われる．ヒトのさまざまな活動において，苔状線維から小脳に提供される
身体情報や中枢情報に対して小脳の各モジュール（異なる機能を担当する領域）が並行して最適な応答パタ
ン（小脳出力）をつくり出す．それが状況に適応した活動を発現させるための中枢神経系の活動を支えている．

小脳型運動失調の症候学　福武敏夫
　歴史的には，運動失調は後索性として登場し，その後に小脳性が加わった．小脳由来ではない非小脳性運
動失調は感覚性運動失調と称されてきた．しかし，大脳病変などで小脳性と区別しにくい運動失調が現れる
ので，小脳性運動失調を含めて「小脳型運動失調」と呼ぶことが提唱された．本稿では小脳型運動失調を概
観するが，なかでもMiller Fisher症候群の運動失調が国際的コンセンサスにて臨床‒生理学的に通常の感覚
性ではなく小脳型とされたことを強調したい．

小脳と認知機能　森本千恵，他
　小脳は大脳と連関し，運動制御だけでなく，認知・情動にも重要な役割を果たす．小脳の各領域の機能
は，大脳との連関の態様を反映すると考えられている．高次の脳機能に関与する大脳-小脳ネットワークの
破綻は，社会生活機能全般に広く影響する障害をもたらす可能性がある．本稿では，小脳の認知・情動にか
かわる神経基盤を踏まえ，精神医学からみた小脳病変について，近時の見解を紹介する．

小脳　update
運動と認知
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EOI : essences of the issue 

小脳ならびに小脳脳幹病変に伴う運動失調に対する
評価と理学療法　廣谷和香

　小脳および小脳脳幹は大脳・脊髄と関連し複雑な脳内ネットワークシステムを形成する．そのため，運動
失調だけでなく脳神経症状や学習への関与，非運動性機能など多様な病態を呈し，臨床症状の解釈に難渋す
ることも多い．本稿では運動失調の病態を整理しながら，症例を通じた評価・治療戦略の一考を示す．

小脳・脳幹の多彩な臨床症状の評価と理学療法
―脊髄小脳変性症　近藤夕騎

　脊髄小脳変性症では，小脳性運動失調だけでなく，多様な臨床症状が原因となって活動および参加に制限
が生じる．本稿では，脊髄小脳変性症の疫学について概説し，小脳性運動失調に対する理学療法，そして，
小脳性運動失調以外の臨床症状，特に自律神経障害，めまいに焦点を当て，理学療法士の視点からのアプ
ローチを解説する．

小脳機能の低下を伴う他疾患症例に対する理学療法
―下肢骨折　中谷知生

　小脳機能の低下を伴う疾患ではさまざまな要因で転倒による下肢骨折受傷のリスクが高い状況にある場
合が多い．小脳の機能低下後に下肢骨折を受傷するなど，疾患が複合した状況では明確な診療の指針がな
く，臨床判断に悩む場合が多い．近年の研究では小脳疾患，ならびに大腿骨近位部骨折ともに積極的な立位
歩行トレーニングの実施がより効率的な動作能力向上につながるという報告が多く，適切な難易度調整によ
る積極的な立位歩行トレーニングにより効率的な能力向上が期待できる．
　本稿では小脳機能の低下，ならびに大腿骨近位部骨折の理学療法の問題点を整理し，これらが複合した場
合の基本的な方向性について提示する．
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