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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は，感覚情報処理時の手指循環動態変動と感覚認知との関係を明らかに
し，中枢神経障害にともなう応答特性の変化についての知見を得ることであった．そこで，脳卒中片麻痺者を対
象として手指感覚識別課題（点字解読）遂行時の手指皮膚血流量の変化と手指触圧覚閾値を調査した．点字解読
時に手指皮膚血流量が減少することを確認されたが，脳卒中片麻痺者において麻痺側の反応量が著しく少なかっ
た．さらに，手指血流反応量と触圧覚閾値との間には相関関係が認められた（r = 0.44）．これらの研究成績
は，手指感覚識別時の手指血流反応量が感覚感度を反映するとともに，中枢神経障害の影響を受けることを示唆
した．

研究成果の概要（英文）：Hand function is affected by neurological disturbance such as a stroke. We 
hypothesized that the changes in blood flow of the finger during concentrated finger perception 
reflect the severity of sensory impairment. To identify this hypothesis, we measured finger skin 
blood flow (FSBF) during Braille reading performed under the blind condition and tactile-pressure 
threshold in stroke patients. The tactile-pressure threshold showed a significant difference between
 the affected and unaffected hand. FSBF was decreased during Braille reading. However, the responses
 of FSBF observed at the affected side were much greater than those seen at the unaffected side 
(affected side: -11±9%, unaffected side: -5±10%). Moreover, a significant relationship was 
observed between the change in FSBF and tactile-pressure threshold (r = -0.44). These findings 
suggest that the modulation of finger skin blood flow during a tactile discrimination task is 
related to sensory impairment after stroke.

研究分野：リハビリテーション医学
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１．研究開始当初の背景 
ヒトの手の感覚機能は運動・動作能力と極
めて密接な関係があり，リハビリテーション
医療分野においては運動機能再構築に影響
を与える因子として重要視されている．感覚
機能の評価はリハビリテーション診断およ
び治療効果の判断において極めて重要であ
るが，現在臨床で用いられている感覚検査は
対象者の主観的判断に委ねられ，客観的・定
量的に評価するのは困難である．本研究は，
交感神経性循環調節能を指標とする新しい
客観的な感覚機能評価法の開発に向けた取
り組みである．課題内容は，手指感覚情報処
理時にみられる手指循環調節能と感覚感度
との関連性についての解明，およびそれらの
反応の中枢神経障害によって受ける影響に
ついて検討することであった．本研究を通し
て，新しい客観的感覚機能評価法の臨床応用
のための基盤となる知見を得たいと考えた． 
 
２．研究の目的 
手指感覚は高位中枢の神経ネットワーク
によって認知される．感覚情報処理時の手指
循環動態は高位中枢における認知システム
の機能障害を反映して変調するかもしれな
い．そこで本研究において，手指感覚情報処
理時にみられる手指循環調節と脳卒中にと
もなう感覚障害の関連性について明らかに
することを研究目的とした． 

 
３．研究の方法 
（１）手指感覚情報処理時にみられる手指循
環調節能と感覚感度の関係について 
 研究対象は点字解読経験がなく，手指機能
に障害のない健常高齢者 46 名（平均年齢：
74.0±6.0 歳）であった．手指感覚識別課題
として，利き手示指を使用して机の裏面に設
置した点字プレート（幅 3mm，高さ 1mm の凸
を点字模様に従って配列）の解読作業を 15
秒間行った．この課題施行時にみられる手指
皮膚血流量（レーザー血流計）の変動を測定
した．このデータは，アナログ／デジタル変
換器を介してサンプリング周波数500Hzでコ
ンピュータに同時記録された．解析は
off-line 下で実施され，課題遂行前 30 秒間
のデータをベースライン値として変化率を
算出し，点字解読時にみられる手指血流量の
応答特性について検討した．また，
Semmes-Weinstein Monofilamentsによるタッ
チ法を用いて，利き手の示指先端部の触圧覚
閾値を測定した． 
 
（２）手指感覚情報処理時の手指循環調節能
と感覚感度に対する中枢神経障害の影響 
 点字解読経験のない脳卒中片麻痺者（59.3
±12.5 歳）7 名を対象として実験を行った．
（１）の研究課題同様に，机の裏面に設置し
た点字プレートの解読作業を 15 秒間実施さ
せたときの手指血流量応答と触圧覚閾値，お
よび握力の測定・分析を行った．さらに，こ

れらの課題は左右の手で繰り返し実施され，
片麻痺の影響についての検討を試みた． 
 
（３）手指感覚情報処理時の手指循環応答と
感覚障害の関連性について 
研究対象は，点字解読経験のない脳卒中片麻
痺者17名であった．（２）の研究課題同様に，
手指感覚識別時の手指皮膚血流量の変動を
計測するとともに，触圧覚閾値の測定結果に
よる感覚障害の重症度との関連性について
検討した． 
 
４．研究成果 
（１）手指感覚情報処理時にみられる手指循
環調節能と感覚感度の関係について 
 点字解読中に手指皮膚血流量は-14.7±
8.9％まで減少した．手指の触圧覚閾値の平
均値は 3.0±0.4 log・force であった．さら
に，触圧覚閾値と年齢には有意な相関関係（r 
= 0.49, p<0.01）がみられた．つまり，感覚
機能は加齢によって減弱することを示唆す
る結果で有った．また，手指感覚情報処理時
の皮膚血流反応量は触圧覚閾値との間にも
有意な関連性が認められた（r = 0.38, 
p<0.01）（図 1参照）．これらの結果は，手指
の感覚機能に対する加齢性変化は感覚識別
時の皮膚血流調節の変動に影響することを
示唆する．  

 
図 1．健常高齢者における手指感覚情報処理
時の皮膚血流反応量と触圧覚閾値と
の関連性 

 
（２）手指感覚情報処理時の手指循環調節能
と感覚感度に対する中枢神経障害の影響 
 脳卒中による麻痺の影響は，握力および触
圧覚閾値の左右差として表れていた．握力は
麻痺側で 17.4±12.8kg であり，非麻痺側の
29.1±8.5kg より低値であった．触圧覚閾値
も同様に，麻痺側 3.5±0.6log・force,非麻
痺側 3.0±0.4log・force と機能差が観察さ
れた．感覚識別時の循環応答に関して，手指
皮膚血流量は点字解読中に減少した．さらに，
その反応量の変化は非麻痺側よりも麻痺側
で少なかった（麻痺側；-2.0±8.9％，非麻
痺側；-13.0±12.9％）．この研究成績は，脳
卒中によって運動機能や感覚機能は減弱す
るが，その影響は感覚識別時の手指血流調節
にも及ぶことを示唆する． 



 
図 2．麻痺側と非麻痺側でみられた手指感覚
識別時の皮膚血流反応量の比較 

 
（３）手指感覚情報処理時の手指循環応答と
感覚障害の関連性について 
 脳卒中による麻痺の影響は，握力値と機能
触圧覚閾値の機能差として表れていた．握力
は麻痺側で 16.1±12.1kg であり，非麻痺側
の 29.2±9.3kg より低値であった．触圧覚閾
値も同様に，麻痺側 3.84±0.8log・force,
非麻痺側 3.61±0.4log・force と機能差が観
察された．手指感覚識別時の手指皮膚血流量
は点字解読中に減少した．さらに，その最大
反応量の変化は非麻痺側よりも麻痺側で少
なかった（麻痺側；-4.5±10.6％，非麻痺側；
-11.0±9.7％）．さらに，手指感覚閾値と手
指血流反応量との間には r=0.43（p<0.05）の
有意な正の相関関係が認められた．これらの
研究成績は，脳卒中によって運動機能や感覚
機能は減弱するが，その影響は手指感覚識別
時の血流調節にも及ぶとともに，感覚障害の
機能差が手指血流応答に影響することを示
唆した． 
 

図 3．脳卒中片麻痺者における手指感覚情報
処理時の皮膚血流反応量と触圧覚閾
値との関連性 
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