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研究成果の概要（和文）：不安症状を有するパーキンソン病（PD）患者32例に対して、waiting list方式による
比較試験を実施した。2人が同意撤回、2人が抑うつの悪化により中止となり、28人が遂行し得た。CBT介入によ
り不安スケール（HAM-A）は変化なかったが、うつスケール（HAM-D）と生活の質（PDQ-39）は有意に改善した。
重度な有害事象は認められなかった。この検討により、オンライングループCBTの実行可能性と、PDの抑うつや
生活の質に対する有効性を示すことができた。

研究成果の概要（英文）：We conducted a waiting-list comparative study of 32 PD patients with anxiety
 symptoms: 2 withdrew consent, 2 discontinued due to worsening depression, and 28 patients completed
 the study.
The CBT intervention did not change the anxiety scale (HAM-A), but significantly improved the 
depression scale (HAM-D) and quality of life (PDQ-39). No serious adverse events were observed. This
 study demonstrated the feasibility of online group CBT and the effectiveness of PD on depression 
and quality of life.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
パーキンソン病（PD）では非運動症状として精神症状を伴う頻度は高く、抑うつや不安はPD患者の生活の質や疾
患予後にも影響する。しかしPD患者の精神症状に対して薬物治療は十分奏功しておらず、また患者の抗うつ薬や
抗不安薬を内服することへの抵抗感も強い。今回、非薬物治療である認知行動療法がPDの精神症状や生活の質の
改善に有効であることを示した。これにより、患者に有用でかつ受け入れやすい認知行動療法が、PD治療の選択
肢の一つとなり得るため、有意義であるといえる。

※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、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
 

パーキンソン病（PD）では精神症状を伴いやすく、特に抑うつ、不安症状を伴う頻度は高い。
PD における不安障害の有病率は 25-40％と言われ、パニック発作, 全般性不安障害，社会恐怖
などである(1)。実臨床では、不安症の有病率は既報告よりも多いと思われ、不安により医学的
に適切な治療や提案に拒否反応を示し、診療や薬物治療が阻害されることが多々ある。また、進
行期PDではオフ症状への不安からドパミン薬への依存傾向が高まりDopamine Dysregulation 
Syndrome (DDS)を発症することもある。 

不安の治療として,抗うつ薬、抗不安薬などの薬物療法は治療介入への不安もあり治療忍容性
が低い。一方、非薬物療法には認知行動療法（Cognitive Behavioral Therapy: CBT）がある(2)。
CBT は、うつ病等の気分障害、強迫性障害、 社交不安障害、パニック障害、心的外傷後ストレ
ス障害又は神経性過食症の患者に対して、認知の偏りを修正し、問題解決を手助けすることによ
って治療することを目的とした精神療法で上記疾患において保険適用となっているが、PD のう
つに対しては保険未収載の治療である。 

PD のうつに対する CBT の効果は randomized controlled trial で有効性が示されているが、
まだその報告は少なく本邦からはまだない(3-5)。また、CBT を web based で実施する取り組み
も注目されており、対面式 CBT と比べても遜色のない結果が得られている(6)。 
 
 
２．研究の目的 
我々は、不安症状を有する PD 患者を対象に不安軽減を目指した CBT の有効性を検討する。 

 
 
３．研究の方法 
以下の２つの研究を実施した。 
(1) 国立精神・神経医療研究センター病院において、入院患者を対象に対面式の CBT の有効

性について、オープンラベルの探索的な試験で探索する。 
 (2) 順天堂大学において、PD の不安に対して、オンライン式小グループでの CBT の有効性を
ランダム化比較試験（RCT）で検証する。 
  
主要評価項目は不安（Hamilton Rating Scale for Anxiety: HAM-A）, 副次評価項目を不安
（Generalized Anxiety Disroder-7: GAD-7）, うつ（Hamilton Rating Scale for depression: 
HAM-D, Patient Health Questionaire-9: PHQ-9）, Quality of Life : QOL（Parkinson's Disease 
Questionnaire-39: PDQ-39）とした. 
 
 
４．研究成果 
 
(1) 探索試験 

19 症例（男性 9 名、女性 10 名）, 年齢＝72.3 (SD＝8.8), 罹病期間＝6.5 年（SD＝5.6）, 
Hoehn-Yahr＝2.6 (SD＝0.6) で実施した。１回 60 分の CBT を８回実施した。CBT 実施前
後において, HAM-A：18.1→11.2（p＜0.0001), HAM-D：13.4→8.9（p＜0.0001)に有意な
症状改善を確認した.GAD-7, PHQ－９においては, 有意差はなかった. 脱落者は皆無であ
った.また有害事象はみられなかった。この研究では、従来の構造化 CBT ではなく, 実施者
がそれぞれの PD 患者に柔軟に対応したテーラーメード CBT を実施し、これが PD の不安
削減に有用であった。 

 
(2) 検証試験 

COVID-19 流行下にて対面式の認知行動療法（CBT）を実施することが困難であったため 
オンライン式の CBT で、かつ、グループ CBT を計画し、不安症状を有する PD 患者 32
例（男性 12 名）に対して、waiting list 方式による比較試験を実施した。4 名ずつの 8 つ
の小グループに無作為に分け、オンライン zoom を用いて 60 分のセッションを 8 回実施
した。2 人が同意撤回、2 人が抑うつの悪化により中止となり、28 人が遂行し得た。CBT
介入により Hamilton Anxiety Scale（HAM-A）は変化なかったが、Hamilton Depression 
Scale（HAM-D）と Parkinson's Disease Questionnaire-39（PDQ-39）は有意に改善し
た。重度な有害事象は認められなかった。この検討により、オンライングループ CBT の
実行可能性と、PD の抑うつや生活の質に対する有効性を示すことができた。 
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