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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は，聴覚ニューロフィードバックトレーニングを用いた運動イメージト
レーニングが脳卒中患者の麻痺側上肢機能と運動イメージ能力に及ぼす効果を検証することである．対象者は通
常のリハビリテーションに加え，運動イメージを用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングを実施した．
その結果，麻痺側上肢機能と運動イメージ能力のスコアはトレーニング後に改善を示した．本研究により，運動
イメージを用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングは，脳卒中患者の麻痺側上肢機能と運動イメージ能
力の改善に貢献することが示唆された．

研究成果の概要（英文）：This study aimed to investigate the effect of auditory neurofeedback 
training with motor imagery on upper extremity function and motor imagery ability in a stroke 
patient. The participant performed auditory neurofeedback training with motor imagery in addition to
 standard rehabilitation during the intervention period. The scores of upper extremity function and 
motor imagery ability improved after the intervention. This study suggests that auditory 
neurofeedback training with motor imagery contributes to improving upper extremity function and 
motor imagery ability in stroke patients.

研究分野：ニューロリハビリテーション
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究により，運動イメージを用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングは，脳卒中患者の麻痺側上肢機
能と運動イメージ能力の改善に貢献することが示唆された．本研究成果は，脳卒中後のリハビリテーション，特
に随意運動が困難な脳卒中患者の麻痺側上肢機能ならびに運動イメージ能力を改善させるツールとして広く臨床
応用できると考える．

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。
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１．研究開始当初の背景 
 
 脳卒中は世界で毎年約 1,700 万人が発症し[1]，発症後の運動機能障害が残存しやすい疾患の
一つである[2]．脳卒中後の麻痺肢の運動機能が自立レベルまで回復する割合は，下肢機能が約
60%であるのに対し，上肢機能は約 20%と低い値を示すことがわかっている[3]．脳卒中後の上肢
機能障害は生活の質（quality of life）を大きく低下させることから[4]，脳卒中後の上肢機能
を改善させることは重要な課題である． 
 脳卒中後の上肢機能を改善させる効果的な治療法の一つに運動イメージを用いたメンタルプ
ラクティスがある[5]．運動イメージとは，実際の運動を伴わない運動の心的シミュレーション
のことを意味する[6]．この運動イメージは，実運動と類似した脳領域を賦活させることが明ら
かにされている[7]．また，運動イメージは，運動スキルの向上[8]や筋出力の増加[9]に効果的
であることが報告されており，脳卒中後のリハビリテーションで広く応用されている[10-14]．  
 しかしながら，運動イメージは実施しているイメージの良否が対象者にフィードバックされ
ず[15]，運動イメージで得られる効果には個人差があることが指摘されている[16]．この問題を
解決する方法として，運動イメージ中の脳活動を対象者にフィードバックする技術（ニューロフ
ィードバック）が開発され，それを用いたトレーニングは脳卒中後の上肢機能の改善に効果的で
あることが報告されている[17-19]．Prasad らは，脳波計を用いた運動イメージの視覚ニューロ
フィードバックが慢性期脳卒中患者の上肢機能を改善させることを明らかにしている[17]．ま
た，Mihara らは，機能的近赤外分光法を用いた運動イメージの視覚ニューロフィードバックが
慢性期脳卒中患者の上肢機能を改善させることを報告している[18]．同様に，Zich らは，在宅
における脳波計を用いた運動イメージの視覚ニューロフィードバックが慢性期脳卒中患者の上
肢機能と皮質脊髄路の統合性を改善させることを明らかにしている[19]．これらの報告から，運
動イメージ中の脳活動を視覚フィードバックさせるトレーニングは，脳卒中後の上肢機能を改
善させることがわかる． 
 一方，フィードバックを用いた運動学習には感覚モダリティ依存性があることが明らかにさ
れている[20]．Ronsse らは，フィードバックありの運動技能獲得は，聴覚フィードバック群よ
りも視覚フィードバック群で速いが，フィードバックなしの獲得した運動技能の再現は，視覚フ
ィードバック群より聴覚フィードバック群で高いことを報告している[20]．この研究から，運動
イメージ中の脳活動を聴覚フィードバックさせるトレーニングは，脳卒中後の上肢機能改善に
効果的であることが考えられるが，その点に関してはまだ十分に明らかにされていない． 
 
２．研究の目的 
 
 本研究の目的は，運動イメージを用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングが脳卒中
患者の上肢機能と運動イメージ能力に及ぼす効果について検証することである． 
 
３．研究の方法 
 
 対象は，本研究への参加の同意を得た脳卒中患者とした．対象者は一般的なリハビリテーショ
ンに加え，運動イメージを用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングを実施した．一般的
なリハビリテーションは理学療法 60分と作業療法 60分で構成され，1日 1回，週 7回，計 4週
間実施された．一方，聴覚ニューロフィードバックトレーニングは 1日 1回，週 3回，計 4週間
実施された． 
 聴覚ニューロフィードバックトレーニングでは，肘関節と手指の運動イメージ課題[18]を実
施した．その際，運動イメージ課題中に測定された脳波活動のリアルタイムな聴覚フィードバッ
クを対象者に実施した．まず，対象者は背もたれと肘掛けがある椅子上に安楽な座位姿勢をとっ
た．次に，対象者は麻痺側肘関節の屈伸運動のイメージを実施した．その後，対象者は麻痺側の
手指運動のイメージを実施した．手指運動は母指から順に小指まで屈曲させ，その後，小指から
順に母指まで伸展させる運動とした．肘関節と手指の運動イメージは各々30 秒間とし，連続し
て 5回実施した．上記に加え，対象者が肘関節と手指の運動のイメージを実施している際に脳波
活動を測定した．脳波の測定には脳波計を用い，国際 10-20 法に基づいた 2ch（C3，C4），サン
プリング周波数 256Hz で測定した．リファレンス電極は両側の乳様突起に装着した．測定した脳
波データは，専用のソフトウェアを用いて周波数解析し，運動イメージに関連したμ帯域（8-
13Hz）[21]の事象関連脱同期（event-related desynchronization，以下 ERD）の程度をリアル
タイムで症例に聴覚フィードバックした．具体的に，運動イメージ課題中に mu-ERD が出現した
場合，それは対象者が実施している運動イメージが良好であることを意味するため，聴覚刺激が
対象者にフィードバックされた．一方，mu-ERD が出現しなかった場合，聴覚刺激は対象者にフ
ィードバックされなかった．この方法を用いることにより，対象者は自身が実施している運動イ
メージの良否を適切に知ることができた． 
 本研究では，トレーニング前後に上肢機能と運動イメージ能力を測定し，トレーニングの効果
を判定した．上肢機能の客観的指標として Fugl-Meyer Assessment（以下，FMA），主観的指標と
して Motor Activity Log（以下，MAL），運動イメージ能力の客観的指標として Hand Laterality 
Judgement Task（以下，HLJT），主観的指標として Kinesthetic and Visual Imagery 



Questionnaire-10（以下，KVIQ-10）を測定した． 
 
４．研究成果 
 
 本研究では，FMA の肩／肘／前腕，MAL の使用頻度と動作の質，HLJT の正答率と反応時間，
KVIQ-10 の視覚と筋感覚は，トレーニング後に改善を示した．以上のことから，運動イメージを
用いた聴覚ニューロフィードバックトレーニングは脳卒中後の上肢機能と運動イメージ能力の
改善に効果的であることが示唆された． 
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