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研究成果の概要（和文）：パーキンソン病者に対して足底感覚を用いて動作指導を行う手法を検討している。本
研究では先行研究で開発した知覚入力型インソールを用いて、パーキンソン病者の歩行および起立動作について
検討した。先行研究で開発した知覚入力型インソールを用いた動作練習を行った結果、パーキンソン病者の歩幅
や足関節背屈角度が改善し、歩容の改善につながった。また起立動作においても離殿時の体幹の傾斜角度や重心
の前方移動能力が改善し、円滑な立ち上がり動作が可能となった。以上の結果から知覚入力型インソールを用い
た荷重位置の指導がパーキンソン病者の姿勢制御能力に影響を与える可能性が示唆された。

研究成果の概要（英文）：We investigated the use of plantar sensory input for movement guidance in 
individuals with Parkinson's disease by employing perceptual stimulus insoles developed in prior 
research. This study focused on the gait and standing-up movements of individuals with Parkinson's 
disease. The movement practice utilizing the perceptual stimulus insoles resulted in notable 
improvements in stride length and ankle dorsiflexion angle, contributing to an enhanced gait 
pattern. Furthermore, during the standing-up movement, there were improvements in the trunk 
inclination angle and the ability to shift the center of gravity forward at the moment of seat-off, 
enabling a smoother standing-up process. These findings suggest that instructing load position using
 perceptual stimulus insoles can positively affect the postural control capabilities of individuals 
with Parkinson's disease.

研究分野：リハビリテーション
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究では知覚入力型インソールを用いた動作指導がパーキンソン病者の歩行および起立動作に与える影響につ
いて検討した。結果、インソールの使用により歩幅と足関節背屈角度が改善し、歩行パターンが向上した。ま
た、起立動作では体幹の傾斜角度と重心の前方移動能力が改善し、円滑な立ち上がりが可能となった。以上の結
果から、知覚入力型インソールを用いた動作指導の有効性が示唆された。インソールを用いた介入は非侵襲的か
つ簡便なアプローチであるため､対象者に対する負担が少なく、新たなリハビリテーション介入手法につながる
可能性が期待される。

※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。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
 
2013年度からの挑戦的萌芽研究にて「知覚入力型インソール」を開発し､知覚入力型インソール
を用いた荷重位置の指導が姿勢や動作、下肢関節アライメントに影響する事を報告した。また、
2016年度からの若手研究Bにて同インソールを用いた変形性膝関節症者に対する介入効果を検
証し､外部膝関節内反モーメントや疼痛の軽減につながる事を報告した。知覚入力型インソール
の特徴として、言語指導や視聴覚指導と比較し、動作課題を体性感覚にて理解する事が可能なた
め、着用者に動作課題が伝わりやすく、能動的な荷重制御につながる事が確認されている。 
 次にパーキンソン病は大脳基底核に病巣をもつ神経変性疾患であり、高齢期になると発症率
が増加し、症状が進行すると加齢に相まって歩行障害や姿勢調節障害が顕著となる。すくみ足
（Freezing of Gait：以下、FOG）はパーキンソン病者の 50％に発現する特徴的な歩行障害であ
り、歩行の開始時、方向転換、目標物への近接時、狭小環境の通過時などで発現しやすく、日常
生活動作能力の低下に直結することから、リハビリテーション場面において FOGに対する効果
的な治療介入手法が求められている。臨床では FOG が外的 Cue により一過性に回復する『逆
説歩行』が知られており、介入手法として用いられている。外的 Cue を与えた状態では歩幅や
重複歩長、ケイデンス、歩行速度の改善を認めるものの、非介入時における保持効果や実際の日
常生活動作に与える影響、個々の患者における適応については課題が残る。 
 
２．研究の目的 
 
本研究の目的は従前の知覚入力型インソールの特性を活かし、パーキンソン病者を対象とした
「知覚入力型インソール」の活用方法および体性感覚入力を用いたアプローチ手法を検討する。
（※なお、コロナ禍の影響にて１年目～３年目は健常者および生活期脳卒中例を対象とした検
討を随時実施した。） 
 
３．研究の方法 
 
本研究では３つの課題を設定した。第 1は健常者に対して知覚入力型インソール（図１）を用い
た介入を実施し動的姿勢制御能力に対する影響を調査した。第２に生活期における脳卒中例に
対して知覚入力型インソールを用いた介入を実施し動的姿勢制御能力に与える影響について調
査した。第３としてパーキンソン病者に対する知覚入力型インソールを用いた介入および体性
感覚を用いたエクササイズを実施し、動的姿勢制御能力に与える影響について調査した。 
 
＜研究１＞知覚入力型インソールが動的姿勢制御能力に及ぼす影響 
対象は、健常者 40 名とし、対照群 20 名および知覚入力型インソールを用いた荷重位置の事前教
示を行う知覚入力型インソール群 20 名に振り分けた。実験方法として、6 方向（右前、左前、
右、左、右後、左後）にリーチ動作を行わせ、リーチ距離およびリーチ動作中の重心動揺計測を
行った。対照群では何も指示を行わずリーチ練習を行い、知覚入力型インソール群では知覚入力
型インソールを用いた荷重位置の事前教示とリーチ練習を行った。なお、個人がリーチに困難感
をおぼえる方向に突起を設定した知覚入力型インソールを作製した。その後、両群とも 3回の再
計測を行った。なお、計測および解析方法として、まず、リーチ距離の計測にはテープメジャー
を用いて 6方向のリーチ距離を 3回計測し、最大値を採用した。また、得られた距離を身長で除
し正規化した。リーチ動作中の重心動揺計測には Anima 社製 GP-6000 を用い、リーチ動作中の
前後左右の重心移動距離、最大振幅、重心可動面積を抽出した。なお、被験者に対して荷重やリ
ーチの困難感とその変化についてインタビューを実施したのち、逐語録を作成しテキストマイ
ニングによる質的検討を行った。 
 
＜研究２＞知覚入力型インソールが脳卒中者の麻痺側荷重量に及ぼす影響 
 対象は、生活期における脳卒中者 16 名とし、知覚入力型インソールを用いた介入を実施した。
介入前に各被験者の麻痺側の感覚の有無や荷重特性に応じた知覚入力型インソールを作製し練
習に利用した。計測には足底圧計測器を使用し、非麻痺側から麻痺側、麻痺側から非麻痺側に荷
重を繰り返し、その際の非麻痺側、麻痺側の荷重比率を求めた。 
 
＜研究３＞知覚入力型インソールがパーキンソン病者の動的姿勢制御能力に及ぼす影響 
 対象は、パーキンソン病者 15 名とし、体性感覚を用いた動作指導および知覚入力型インソー
ルを用いた介入を実施した。介入期間は約 1か月とし、セラピストによる個別指導および動画視
聴によるホームエクササイズ（図２）を実施した。計測には三次元動作解析装置（鑑－AKIRA）
およびビデオカメラによる二次元撮影を行い、立ち上がり動作時の体幹傾斜角度および頭部お
よび足部の水平距離を求めた。また、歩行時の歩幅および足関節背屈角度を求めた。 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 1実験で使用した知覚入力型インソール（特願 2024-078636） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図２ホームエクササイズに用いた動画 
 

 
 
 
 
 
 
４．研究成果 
 
＜研究１＞知覚入力型インソールが動的姿勢制御に及ぼす影響 
 対象群と比較し知覚入力型インソール群ではリーチ距離および重心移動距離の延長、重心可
動面積の増大が確認された（図３）。また、主観に関する質的分析を要約すると、介入前には「止
まる感じ」「抜ける感じ」や「違和感」「痛み」などの「荷重のしにくさ」が報告された。一方、
知覚入力型インソールを用いた介入後には「荷重部位がわかりやすく」「左右差が消失」し、「支
えやすい」「荷重しやすい」といった内省が報告された（図４）。そのため、知覚入力型インソー
ルの使用により動的姿勢制御能力および動作の安楽性が改善する可能性が示唆された。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 3 リーチ距離および重心可動面積の差分 
 
 
 

知覚入力型インソールには可変式の突起が設置されており、着用者の特性や目的とする動作

に応じて任意の部位に突起を移動する事が可能である。この突起を用いて、各種動作中の荷

重位置や着地位置、蹴りだし位置などを、足底感覚を通じて教示することが可能である。 

ホームエクササイズ用の動画の一例を示す。左：座位での練習、中：立位での練習、右：歩

行による練習。被験者の身体機能に応じて練習を実施していただいた。なお、立位および

歩行動作時には各自に作製した知覚入力型インソールを着用していただいた。 

主に知覚入力型インソールの突起を設置した方向への距離および面積の拡大が確認できる。 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 4 動作時の主観 
 
 
 
 
＜研究２＞知覚入力型インソールが脳卒中者の麻痺側荷重量に及ぼす影響 
 介入前と比較し、介入中および介入後の麻痺側荷重量が増加した（図 5）。また、全例におい
て知覚入力型インソールの使用による荷重のしやすさが改善するとの内省の報告を認めた。ま
た、コロナ禍の影響で少数例ではあるが歩行時における荷重量について検討を実施した。歩行時
の麻痺側荷重量が増加するケースを認めた（図 6） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図５ 立位時における麻痺側荷重量の変化 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図６ 歩行時における麻痺側荷重量の変化 
 
 
 
＜研究３＞知覚入力型インソールがパーキンソン病者の動的姿勢制御能力に及ぼす影響 
 起立時における体幹傾斜角度は介入前 33.8±2.9 度、介入後 41.8±1.9 度となった。また、踵
部から頭部の水平面距離は介入前 15.4±5.9 ㎝、介入後 27.6±7.0 ㎝となった。起立時における
前足部の浮き上がりや離殿の失敗回数が減少し、円滑な起立動作が可能となった（図 7）。 
次に歩行時における歩幅は介入前 24.0±13.1 ㎝、介入後 34.9±14.9 ㎝となった。また、足関節
背屈角度は介入前 11.0±9.2 度、介入後 24.0±7.4 度となった。初期接地時における踵からの着
地が確認され、歩行時におけるすり足やすくみ足が減少し、片脚起立時間の延長が確認された。
なお、本研究結果はコロナ禍の影響を受けパーキンソン病者 15 名のみの結果かつ Hoehn-Yahr の
重症度分類Ⅰ度～Ⅲ度の対象に限られており、今後継続した検証が必要である（図 8）。 

左；介入前 右：介入後 

左；介入前 右：介入後 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 7 起立時における体幹傾斜角度および頭部-踵部間の水平距離  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

図 8 歩行時における歩幅および足関節背屈角度  
 

 
 
 
 
 

介入前と比較し介入後には体幹前傾角度が増加し、十分な足部荷重を行った後に離殿するた

め起立の失敗回数や前足部の浮き上がりが減少し円滑な立ち上がり動作が可能となった。 

介入前と比較し介入後には歩幅が延長し、足関節背屈角度が増加した。いわゆる「すり足」

や「すくみ足」歩行が減少し、踵からの初期接地が可能となる被験者が多かった。 
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