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研究成果の概要（和文）：機能的 MRI を用いて、健常者が意味のある日本語の文章を読むときの

脳活動を記録した。それによって、1 次視覚皮質（V1）のどこが活動するのか、また、その活

動は次の視線の移動先に従って動的に調節されるのか、それとも、中心視野付近の一定の位置

に固定されているのかを、1 人 1 人について検討した。脳活動は左大脳 V1 の中心視野付近に相

当する領域に起こり、次の視線のゴールまでの距離によっては変わらず、注視点から右へ視角

約 4.5°に相当する脳領域に固定されていた。 

 
研究成果の概要（英文）： Using functional magnetic resonance imaging (fMRI), we 
investigated brain when healthy participants read meaningful Japanese sentences. We 
attempted to determine the exact location of activation in the primary visual cortex and 
tried to find out whether the activation was dynamically controlled in accordance with 
the location of next saccade or was fixed at some location in the parafovea, for each 
participant. The activation occurs in the parafoveal V1 of the left hemisphere, and did 
not change with the distance to the next goal of saccade but was fixed on the area 
representing about 4.5° of eccentricity. 
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１．研究開始当初の背景 

脳卒中患者の 20％に同名性半盲が生じる
が、それにともなう障害には通常のロービジ
ョンに対するリハビリテーションなどは無
効で、大きな未開拓領域である。半盲性難読
は、同名性半盲の回避が 5°より狭いときに
高頻度に生じる読みの障害で、読む際の衝動
性眼球運動の標的決定に必要な傍中心窩の

情報が視野欠損により取得できないための
障害と考えられている。障害の本質を理解す
るためには、半盲性難読患者が文章を読んで
いるときにどのような脳活動が生じている
のかを知ることが有用と思われる。その前提
として、健常者が文章を読んでいるときの脳
活動が明らかになっていなければならない。
健常者が文章を読んでいるときに左の 1次視
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覚皮質（V1）で傍中心窩に対応する領域が活
動することが見いだされ、読み進むための衝
動性眼球運動の標的を決めるためにその領
域に注意を向けることによる脳活動の調節
を反映したものと解釈されている。語と語の
間の空白を手がかりに衝動性眼球運動の標
的が決まるローマ字語と異なり、日本語では
漢字単語が標的となることが多い。 
２．研究の目的 
本研究の目的は、健常者各個人の V1 内に

おいてこの活動調節の行われている場所を
正確に決定する方法を確立し、半盲性難読患
者に対する研究に繋げることである。また、
調節の行われる場所が次の漢字がどこに現
れると期待されるかで変わるのか（予測的調
節）、あるいは、V1 内の特定の領域に固定さ
れているのか（固定調節）を検討し、活動調
節の本態の理解を深めることである。 
３．研究の方法 

6人の健常対象者に対し、機能的 MRI（fMRI）
を用いて、各対象者の V1 内で視野の水平子
午線上、各偏心度に相当する領域を決定した。
その後、隣り合う漢字単語の始めの間隔がい
つも視角 3°になるよう調整した文章（3°
文）と、この間隔が 5°になるように調整し
た文章（5°文）とを読ませ、その間の脳活
動を検査した。それらの結果から，各偏心度
に相当する領域の賦活を個々の対象者につ
いて入手した。また、アイカメラを用いて、
文読みの fMRI 施行中の衝動性眼球運動を記
録した。 
４．研究成果 
（1）6 人の対象者の平均で、左の V1 に再現
された水平子午線上の賦活のアンプリチュ
ードには、3°文を読んでいるときと 5°文を
読んでいるときとで本質的な違いはみられ
なかった。いずれの条件でも偏心度 4.5°に
最大の頂点があった。また、偏心度 2°で上
昇していた。右の V1 では、3°文を読む際の
賦活に目立った頂点はなく、中心視野に近づ
く偏心度 2°で上昇がみられた。5°文を読む
際の賦活には 5.5°と 3.7°に頂点があり、
偏心度 2°で上昇がみられた（図 1）。 
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右半球 3°文     5°文 
図 1 左右半球 V1 各偏心度における 3°文、
5°文黙読時の対象者全員の信号変化率の Zs
スコアの平均 
 
（2）各対象者の左 V1 の賦活も、3°文を読
んでいるときと 5°文を読んでいるときとで
本質的な違いはみられなかった。対象者全員
において、いずれの条件でも偏心度 4°から
5°の間に最大の頂点があった。6人中 4名に
は偏心度 2 度で上昇がみられた。右 V1 にお
いては 6 人中 5 名に偏心度 2°で上昇がみら
れた、それ以外には共通の賦活パターンはみ
られなかった（図 2）。 
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図 2 左右半球 V1 各偏心度における 3°文、
5°文黙読時の対象者各人の信号変化率 
 
（3）文読みの衝動性眼球運動は漢字単語の
初めから次の漢字単語のはじめへと起こる
ことが多かった。3°文を読んでいるときの
振幅の平均は視角約 3°、5°文を読んでいる
ときの振幅の平均は約 5°であった。 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 3 文読みの衝動性眼球運動の例。矢印は
固視点 
 
（4）以上より、日本語を読むときの活動調
節は各個人の左 V1 傍中心窩領域に認められ
た。調節は予測的にではなく、偏心度約 4.5°
の領域に固定して行われていた。本研究によ
り日本語文を読むときの健常者 V1 における
注意による活動調節の特徴が明らかになっ
た。開発した方法は個々の半盲性難読患者に
適用可能であり、半盲性難読の V1 内におけ
る神経基盤を明らかにするために利用でき
るものと思われた。本研究の最終結果は
Brain Research 誌に掲載予定である。 
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