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研究成果の概要（和文）：運動課題では利き手であるか否かにより大脳活動は異なり、非利き手の動作では個人差が、
特に複雑動作で著明となったが、感覚入力課題に対しては利き手と非利き手で明らかな違いはなく、リハビリテーショ
ンにおいて運動課題では利き手を考慮する必要があり、感覚入力課題では考慮する必要がない可能性が示唆された。
　tDCSは運動課題遂行能力ならびに運動イメージ能力を向上させ、感覚能力も向上させる可能性があることが示唆され
た。ミラーセラピーは運動課題に対しては有効であることが脳科学的に裏付けられたが、感覚入力課題に対しての有効
性は確認できなかった。

研究成果の概要（英文）：The brain activity during motion exercise varied depending on the handedness. 
There was an individual difference in the movement of the non-dominant hand and the difference became 
particularly remarkable in complexity movement. However, there was no clear difference in the brain 
activity between dominant and non-dominant hand during the sensory input exercise. It was necessary to 
consider handedness during motion exercise, but not to consider it during the sensory input exercise.
 tDCS improved the ability of motion exercise and motion imagery, and it was suggested that it might also 
improve the ability for sense. As for the mirror therapy, its effectiveness for the motion exercise was 
supported by the measurement of brain activation, however, it was not able to confirm its efficacy for 
the sensory input exercise.

研究分野：リハビリテーション
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１．研究開始当初の背景 

 これまでの障害四肢に対するリハビリテ
ーションでは経験に基づいた理論的根拠の
ない方法が、また上肢に限れば利き手・非利
き手を考慮しない方法が漫然と行なわれ、社
会復帰まで 3ヵ月から 1年を必要としている
のが現状である。 
 研究代表者は過去 20 年にわたり手・肘関
節疾患の治療を行ない、手術的治療の開発を
中心に研究を行ってきた。しかし、患者によ
ってはリハビリテーションが進行せず良好
な機能回復が得られず（効果に個人差が大き
い）、そのとき患者には、対象関節を動かす
イメージがわかない、関節運動の主動筋のみ
ならず拮抗筋に筋活動が発生する、近接関節
との連携運動ができない（運動連鎖の破綻）
というような問題があり、また非利き手は利
き手と比較し、リハビリテーション開始当初
に自動運動を行なうことが困難で治療に長
期間を要しかつ機能回復が劣ることがある、
ということが経験されており、これは運動中
枢である大脳活動の個人差あるいは異常が
大きく関与していることは明らかであるが、
これを詳細に検討しリハビリテーションに
応用した研究報告はない。 
 一方、脳血管障害に対するリハビリテーシ
ョンに対しては経頭蓋磁気あるいは直流電
気刺激を併用し、その有効性の報告が散見さ
れるようになったが、これを四肢、特に上肢
の障害に応用した基礎的あるいは臨床的報
告はない。 
 

２．研究の目的 

 上肢運動中の大脳活動を詳細に調査、検討、
分類し、課題動作の違い、動作の組み合わせ
の違い、経頭蓋電気刺激の影響を調査するこ
とで、脳科学的根拠のある新しいリハビリテ
ーション法の開発、構築を行うことを目的に
以下の研究を実施した。 

 

３．研究の方法 

(1)利き手・非利き手別課題動作中の脳活動
の調査 
①同一利き手群での利き手、非利き手運動時
の脳活動の特徴を調査する目的で、右利き健
常成人 30 名を対象に、腱のグライディング
エクササイズを利き手、非利き手および両手
で行った際の左右大脳皮質運動野領域の脳
活動を近赤外分光法（fNIRS）を使用して測
定した。 
②課題が単純または複雑動作（リハビリテー
ション課題）時の脳活動が動作手の違い（利
き手あるいは非利き手）により変化するのか
を明らかにする目的で、動作中の脳活動を

fNIRS で計測した。 
(2)利き手・非利き手別感覚入力に対する脳
活動の調査 
①刺激の違い及び利き手、非利き手の違いで、
感覚入力に対する脳活動に違いがあるかな
いかを確認する目的で、示指と小指に触覚あ
るいは痛覚刺激を両側別々に行ない、脳磁図
（MEG）を使用して脳活動を計測した。 
(3) 経頭蓋直流電気刺激 (tDCS)が大脳活動
とパフォーマンスに与える影響の調査 
①tDCS の至適刺激強度を検討するために右
利き健常成人 17 名を対象に前頭前野を 1 又
は 2mA で 10 分間電気刺激し，ワーキングメ
モリー課題を実施した。 
②運動関連領域への tDCS が運動イメージに
与える影響について明らかにするために以
下の研究を行った。右利き健常成人 19 名を
対象に、tDCS は脳の活動性を促進させる 陽
極刺激 (刺激強度 1mA) と sham 刺激の 2 
条件とし、左運動野を 10 分間刺激した。運動
イメージ課題として手のメンタルローテー
ション課題 (MR 課題) を用い、MR 課題の反
応時間と誤答数を tDCS の刺激前後および
刺激条件間で比較した。 
③tDCS が刺激側と非刺激側の一次体性感覚
野に与える影響を右利き健常成人を対象に
MEG を用いて調査した。 
(4)鏡像観察（ミラーセラピー）が大脳活動
に与える影響の調査 
①ミラーセラピーは手あるいは上肢のリハ
ビリテーション課題として用いられる方法
で、健常人を対象にミラーセラピーを手の運
動課題として行なう際のより効果的な条件
設定を脳科学的に調査した。 
②触覚刺激の鏡像観察が体性感覚野の活動
および利き手、非利き手による活動に差があ
るかを MEG を用いて検討した。 
(5)日常生活活動での利き手・非利き手別関
節運動角度の違いの調査 
①各種日常生活動作で、利き手、非利き手別
で手関節運動角度に差があるか否かを検討
する目的で、健常成人を対象に片手で日常生
活活動課題をモーションセンサーを装着し
て遂行し、手関節の運動範囲を計測した。 
(6)上肢の廃用性または固定が運動イメージ
に与える影響の調査 
①全型腕神経叢麻痺患者 5名（全例非利き手
罹患、受傷後 3 年以上）を対象に MR 課題を
実施し、健常成人と比較した。 
②外傷により手関節を 3 週間固定した患者 5
名を対象に MR 課題を実施し、健常成人と比
較した。尚、手関節固定中も手指を含め非固
定関節のリハビリテーションは積極的に行
なった。 
 
 



４．研究成果 
(1)①課題遂行開始に伴い利き手・非利き
手・両手課題全てにおいて、一次運動野で
Oxy-Hb 濃度の増加がみられた。右手課題時は
左運動野領域での活性化はより広範囲で、左
手・両手課題時には両側に賦活が見られたが、
右半球においてより広範囲であった。一次運
動野の Oxy-Hb 濃度変化量を比較した結果、
利き手課題では対側の賦活が有意であった
（ｐ＜0.01）。非利き手課題・両手課題時に
は左右で有意差はなかった。Oxy-Hb 濃度変化
量を同一被験者内で比較した結果、利き手課
題では 30 名中 28 名において、対側の賦活が
同側と比較して有意に認められ（ｐ＜0.01）、
非利き手課題・両手課題時にも有意差のある
被験者が存在した。利き手課題時のみ有意差
あり群（n=15）、利き手・非利き手課題時に
有意差あり群（n=7）、利き手・両手課題時に
有意差あり群（n=3）、利き手・非利き手・両
手課題時に有意差あり群（n=3）、どの課題時
にも有意差なし群（n=2）の５つに分類され
た。以上より、腱のグライディングエクササ
イズを利き手・非利き手・両手で行う際その
中枢制御は一定ではなく、リハビリテーショ
ンの効果、進行状況に影響を及ぼす一因とし
て考えられた。つまり、障害手が利き手か非
利き手であるか、また個人によってリハビリ
テーションの効果、進行状況が異なる可能性
が示唆された。 
②利き手動作時には、両動作ともに左半球が
賦活したが、複雑動作時のみ小さい領域で右
半球が賦活した。非利き手動作時には、両動
作ともに両半球で賦活があり、賦活領域は単
純動作より複雑動作の方が大きい傾向があ
り、同じリハビリテーション課題でも利き手
と非利き手では脳活動に違いがあることが
判明した。 
(2)①いずれの刺激でも一次体性感覚野の賦
活部位は同じであり、利き手、非利き手別で
も明らかな差異は認めなかった。感覚入力に
対しては利き手を考慮する必要はないと考
えられた。 
(3)①1mA、10 分間刺激することで有意に課題
遂行能力が向上することが判明した
(p<0.05)が、1mA と 2mA 間には有意差はなか
った。課題遂行能力向上のためのtDCSは1mA、
10 分間刺激が適当であることが判明した。       
②陽極刺激後の反応時間は刺激前と比較し
て有意に短くなった (p<0.01) が、sham 刺
激で差はなかった。また、刺激後の反応時間
は陽極刺激で sham 刺激より有意に短くなっ
た (p<0.05)。誤答数は陽極、sham 刺激とも
に有意差はなかった。以上より、運動関連領
域への陽極刺激は同領域の活動性を促進す
ることで運動イメージ能力を向上させ、tDCS
がより効率的で対象者に優しいリハビリテ

ーション法開発の一助になる可能性のある
ことが判明した。 
③陽極刺激時に刺激側の一次体性感覚野の
神経活動が刺激前と比較し有意に増加する
こと、非刺激側の一次体性感覚野には影響が
ないことが明らかとなった。 
(4)①鏡像観察する際には動作手を隠し鏡像
のみ観察させることで、非動作側が動作して
いるように錯覚することが自覚的および脳
活動的に証明された。 
②触覚刺激の鏡像観察が体性感覚野の活動
を高めることを脳科学的に示すことはでき
ず、利き手・非利き手で活動に差がないこと
が明らかとなった。 
(5)①巧緻運動課題では非利き手の手関節可
動域が有意に大きく、単純動作では利き手の
方が大きい傾向があった。利き手と非利き手
では動作の違いにより動作戦略が異なるこ
とが示唆された。 
(6)①患者群では罹患側のMR課題遂行能力が
有意に低下していた。 
②患者群と正常群の間に有意差は認めなか
った。 
(7)まとめ 
①運動課題では利き手であるか否かにより
大脳活動は異なり、非利き手の動作では個人
差が存在し、特に複雑動作では著明となった。
感覚入力課題に対しては利き手と非利き手
で明らかな違いはなかった。 
②tDCS は運動課題遂行能力ならびに運動イ
メージ能力を向上させ、感覚能力も向上させ
る可能性があることが示唆された。 
③ミラーセラピーは運動課題に対しては有
効であることが脳科学的に裏付けられたが、
感覚入力課題に対しては有効性が証明でき
なかった。 
④同じ運動課題でも利き手と非利き手では
動作戦略が異なることが判明した。 
⑤リハビリテーションにおいて運動課題で
は利き手を考慮する必要があり、感覚入力課
題では考慮する必要がない可能性が示唆さ
れた。 
⑥罹患肢の長期不使用は罹患側の運動イメ
ージ能力が有意に低下することが明らかと
なった。 
(8)今後の展望 
 研究期間中に正常人における利き手と非
利き手での運動あるいは感覚入力に対する
差が脳科学的に明らかとなり、またリハビリ
テーション課題、tDCS の有効性あるいは無香
性が同様に証明された。現在、運動課題の組
み合わせ、同様の運動課題と tDCS の組み合
わせ、あるいは運動イメージが運動パフォー
マンスに与える影響について、脳科学的、運
動学的に検討中である。 
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