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第二章　序論

I.研究の背景

1. USN患者の生活鎗面における行動異常について

右大脳半球損傷後に左半側空間無視(Unilateral Spatial Neglect ; USN)が起こる事があ

る. USNは「原因を感覚や運動の障害に帰す事ができないが,損傷半球と対側の新規もし

くは意味のある刺激に対し報告,反応,定位する事の失敗(Heilman,2003)」である.

UsN患者の日常生活場面では,例えば食事であれば左側の食べ物を残したり,整容では

顔の左半分だけ拭き残したり,建物の中の十字路では常に右側の通路へと移動するなど左

側の空間に対して不注意な行動を示す.ただし, USN　は全くか無かではなく

(Robertson,2004),症状が軽減すれば在宅生活を送るUSN患者もいる・

しかし, DeouellらはUSNの症状が改善し復職も果たレたある患者が,車の運転中に左

側-の不注意により九回事故を起こした事を報告している(Deouell,2005).他に, USN患

者の在宅生活における危険に関しては, KatzがParsonal Computerの画面を視空間とし

た模擬的な環境中で被験者自身を投影した人物が横断歩道を渡る際の注意深さを調べてい

る.分析では左側から来る車に衝突する回数を指標とし, USNのない右半球損傷患者の衝

突が平均3.8回であったのに対しUSN患者は7.9回であったと報告している(Katz,2005).

これらの報告からUSN患者は街の中の移動のように視覚的情報が次々に出現する場面

において,視空間の左側にある情報に気付くのが遅く安全に行動するための判断が間に合

わない事が考えられる.そのため, USN患者の安全な生活を支えるためには症状の有無の

評価だけでなく,空間認知の状態を量的に調べる方法が必要になると考えた.

2. USNの機序を説明する空間性注意の障害説について

UsNの機序は完全に解明されていないが, USN患者には空間性注意の障草があるとす

る説がある(Mesulam,1999).空間性注意とはr意識の焦点を移動する能力で選択的な注意

の一側面(Mesulam,2000)」と云われ(図1・1左),右半球損傷後にUSNが起こるのは「右

半球は空間全体に注意を配分するが,左半球は主に右空間に注意を配分するため

(Weintraub and Mesulam,1987)」としている(図1-1右).

空間性注意障害説では右利き者では視覚的情報を統合する際に必要な,身体外側の左右

空間にある視覚刺激に対.して反応する神経細胞が右半球に多くあると考えるが(図1・1左),

この事はUSNの発症率,重症度,持続期間が左半球損傷者よりも右半球損傷者で高い事

(Bowen,19991 Ringman,2004)を説明しやすいため有力な理論と思われる・

oOi
k蟯蟯A
oo0--a*^aォe--<45

A-i!a^JサL^^」fc^」6賢司

図1-1 USNに関する空間性注意の障害説

注釈) △は左半球, ○は右半球で身体外側の視覚刺激に対して反応する神経細胞・
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この説に基づいて生活場面におけるUSN患者の危険な行動の原因を考えると, USN患

者は左空間-の注意配分が少ないために刺激人の反応が遅い事が考えられる.

加えて,行動の結果に影響する注意の働きには少なくとも刺激の現れに素早く反応する

事があるといわれている(Bear,2007).これらの事から反応時間(ReactionTime ; RT)を指

標にする事で, USN患者の注意に関する能力を調べる事ができると考えた・

Ⅱ.反応時間を指標にUSN患者の空間性注意を調べた研究の概要

RTとは「感覚の受容器が刺激を受けてから,効果器を動かして反応するまでの時間」

として定義されている(横溝,1987).

注意の働きは舞台でスポットライトが移動する様子に聴えられるが(Brehzynski,1999),

空間性注意を調べる際はPC画面を視覚的認知の対象空間として複数の象限に区分し,標

的となる視覚刺激を-試行に一つだけ表示する方法が多く用いられていた(Posner,1984;

Rafal,1987; Ladavas,1990; Karnath,1991; Ladavas,1994; Egly,1994; Godefroy,1994;

Pollmaim,1996; Gitelman,1999; Arguin,20GO; Vuilleumier,2000; Barthelemy,2002;

Tale畠,2002; Schurmann,2003; Deouell,2004; Vandenberghe,2005).

被験者は課題遂行において素早い反応が求められるが,何れの象限に刺激が現れるか分

からないため,視空間内で注意のスポットライトを素早く移動して標的を探さなければな

らないと考える.このような空間探索的な課題で測定された各象限の平均RTは,注意の

配分を表す指標として仮定されている(Schendel,2002)(図1-2).

左象限の平均RT

左空間-の注意配分

屈ftleS間隔ヨ^^El

どこに現れるか分からない

右象限の平均RT

右空間-の注意配分

注意のスポットライトを
移動して空間を探索

図1・2　平均RTを指標とした空間探索的な課題と注意配分

usN患者を対象とした研究では, Karnathらが左象限か右象限に視覚刺激が現れた際

に眼球が向けられるまでのRTを測定していた.結果, USN患者では0.05秒(以下畠)の左

右差(左>右)が認められた(Karnath,1991)- Vuiilleumierは左右象限に視覚刺激が現れた際,

その位置を「左,右」と言葉で報告するまでのRTを測定した.結果,USN患者では0.13s(左

>右)の左右差が藤められていた(Vuilleumier,2000). Schiirmannらは左右象限に視覚刺激

が現れた際,右手示指でボタンを押すまでのRTを測定したところ, USN患者では約18

の左右差(左>右)が認められていた(Schiirmann,2003).このようにUSN患者に空間探索

的な課題を用いると,右象限よりも左象限の平均RTが遅いと報告されている・

これらの研究の結果からUSN患者は左側に対する注意配分が右側よりも低く,空間性
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注意に低下をきたしている事が考えられる.しかし, USN患者の空間探索的な課題では左

空間の平均RTが右空間よりも遅い事は確かめ~られていても,平均RTとUSNが関連する

かどうかは確かめられていなかった(図1-3).

加えて,課題の遂行過程に空間探索的な要素を持つRT検査は市販されていないため,

平均RTとUSNに関連があるか確かめるには方法を開発する必要がある・

図1・3　空間探索的な課題における注意配分と空間性注意の低下

班.レビューのまとめと研究の目的

UsN患者の生活場面では左側空間の情掛こ気付くのが遅く安全に行動するための判断

が間に合わない事が考えられる.この危険な行動の原因を空間性注意の障害説に基づいて考

えると, USN患者は視空間内に次々と視覚刺激が現れる状況において左空間-の注意配分が

少ないために,刺激-の反応が遅くなる事が考えられる.

この事からRTを指標に空間探索的な課題を用いた研究をレビューしたところ, USN患

者では左空間の平均RTが右空間よりも遅いとされていた.しかし,左空間における平均

RTがUSNと関連するかどうかまでは確かめられていなかった.

加えて, USN患者の空間性注意を検討した研究で用いられたRT検査は市販されていな

い.そのため, USNと関連する空間性注意の低下を測定する方法を開発できれば,今後の

USNの研究に役立つと考えた.

本研究の目的は新しく開発した空間性注意測定方法(方法の詳細は小研究1で述べる)の

信頼性と妥当性を検討し,視覚的な空間探索を行う課題の平均RTがUSNの評価による

症状有無の判定と関連するかどうか確かめる事であった.

Ⅳ.倫理的な手続き

本研究は広島大学大学院保健学研究科心身機能生活制御科学講座倫理審査委員会(承認

番号0780), A校倫理審査委員会(受付番号128), B病院倫理審査委員会(受付番号09-22 ;

受付番号09-84)より承認を得て実施した.

C病院では施設の代表者より,書面にて研究協力-の同意を得た.データ収集前には各

被験者よりインフォームドコンセントを得た.
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算三軍本玲∴ _小研究1 :圃畢した筆問性準皐q)測軍方埠と圃軍健の信頓挫_　_ …

I.はじめに

小研究1の目的は開発した空間性注意測定方法における測定値の信頼性について,検査

・再検査間の一致度から確かめる事であった.研究疑問はr二回の測定機会の平均RTに相

関関係はあるか」であった. -回目と二回目の平均RTに直線的な相祖が認められれば,

測定値に信頼性がある事を確かめられると考えた.

Ⅱ.方法

1.対象と被験者

対象は右手が利き手の健常者とした.被験者はA校の学生と職員の中から募集した.刺

き手の確認では被験者に直接質問し,左利きか利き手交換の経験がある場合は被験者から

除外した.集まった被験者は16名(女性8名,男性8名),平均年齢22.5歳j:標準偏差4.1

であった.以下,標準偏差; StanderdDeviationをSDとする.

2.開発した空間性注意の測定方法

1)測定用機器とソフトウェア,測定療境

視覚刺激の表示にはノート型Personal Computer(以下PCX富士通, FMV-BIBLO

NB50G)と,専用のソフトウェア(プログラミングの依頼先:サンエイ株式会社, Response

TimeTesterProto・TypeII)を使用した.画面は15型,解像度10乞4×768ピクセルであっ

た.応答反応の入力機器にはマウス(富士通　CP154021-01)を使用した.

ソウトウェアは視覚刺激の表示から被験者がマウスのボタンを押すまでのRTを測定す

るように作られたものである.プログラムのフローは図2・1に示した.

図2・1　プログラムのフロー
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RTは1/1000s単位で測定する.被験者が最初の視覚刺激に応答してボタンを押した後,

次の視覚刺激はl-2s間隔の無作為なタイミングで表示する・測定開始を知らせるプログ

ラムは備えておらず,測定開始の合図は検査者が「始めますj　と告げる事で行った・

pcとマウスは机上に設置した.マウスはPC本体の右側で被験者が操作し易いと判断し

た位置に置いた(図2-2).被験者は画面上の中心凝視点佃2・3)に身体正中矢状面を合わせ,

画面と頭部前額面を50cmの距離を置いて着座した(座面高40cm).開始時に視線を中心凝

視点に移す以外に視線や頭部は固定しなかった.

図2甘測定用機器と洲定環境　図2-3　PC画面と中心凝視点

2)課唐の条件

(1)祝覚刺激を表示するPC画面

pc画面は中心凝視点を通る垂線を基準に左象限か右象限に区分した.視覚刺激は-読

行につき片側の空間に一つ表示した.表示位置の中心は中心凝視点から水平に左側か右側

にそれぞれ7cm(視角約0.5。)であり,中心凝視点は黒色,大きさ横6×縦5mmであった・

(2)空間の参腺枠組

usNは身体中心の空間の参照枠組(L良davas,1987; Beschin,1997)か,対象中心の空間の

参照枠組(Young, 1992; Doricchi, 2000)もしくは,両方の枠組で同時に認められるとされ

ている(Ota.20011 Hillis,2005; Kleinman,2007)(図2-4).この事より身体中心,対象中心・

および両方の要素を備えた空間の枠組を用いてRTを測定した.

身体中心の枠組は行為者の身体正中矢状面を,対象中心の枠組は視覚刺激の正中矢状面

を中心とした空間の枠組である.

==≒ =享=
監> 1監事　mm

図214　身体中心と対象中心の枠組におけるUSN
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(3)視覚刺激の種類

身体中心の枠組の視覚刺激にはアステリス~ク(Posner,1984; Fan,2007)を使用した(横

3cmX縦3cm(視覚1-)).

アステリスクは視覚刺激が表示される側に関して特定の情報を示唆しないため, PC画

面を視覚刺激の表示空間とした空間探索的な課題を作る事ができると考えた・

対象中心の枠組における視覚刺激には, USNのタイプ分類(Ota,2001)で使用されている

左向きランドルト環と右向きランドルト環(横3cmx縦3cm(視覚r),横幅と切れ目の長さ

の比5 : 1(村岡,2005))を用いた(図2-5).

この二種類のランドルト環は左側か右側の空白の部分が特徴的な部分となるため,刺激

図形そのものを視空間とした空間探索的な課題を作る事ができると考えた・

*
アステリスク　　　　ランドルト環

図2・5　視覚刺激の種類

(4)身体中心と対象中心の枠組における空間の区分と,空間の指定

身体中心の枠組では中心凝視点を境にPC画面の左象限の空間(左空間)と右象限の空間

(右空間)に区分した.対象中心の枠組ではランドルト環の中心を境に刺激図形の左象限の

空間(左向きランドルト環)と右象限の空間(右向きランドルト環)に区分した(図2-6).

なお,対象中心の枠組ではPC画面を祝空間とした探索を行わない課題を作るために,

視覚刺激をPC画面の左空間か右空間のどちらか一方に示す事を予め指定した.

視覚刺激が表示されるPC画面の片側空間を指定する際は,検査者が被験者に「画面の

左(もしくは右)に標的が現れます」と告げた.指定しない条件では教示を前もって与えな

かった.このPC画面の空間の指定は身体中心と対象中心の枠組のそれぞれで行った・

左象限(左空間)右象限(着空間)

身体中心の枠組

左象限　　　　　　　右象限
(左向きランドルト環) (右向きランドルト輝き

対象中心の枠組.

図2・6　身体中心と対象中心の枠組における空間の区分
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(5)応答方法

応答用のマウスは利き手である右手で操作した.身体中心の枠組では左空間のアステリ

スクには左ボタンを示指で,右空間のアステリスクには右ボタンを中指で押す事とした・

対象中心の枠組では左向きランドルト環には左ボタンを示指で,右向きランドルト環に

は右ボタンを中指で押す事としたく図2-7).このようにする事で,身体中心と対象中心の枠

組を用いた空間探索的な課題を同じ応答ルールで遂行する条件を作った・測定開始時の指

の姿位はマウスに乗せた状態とし,被験者には出来る限り素早くボタンを押す事を求めた.

身体中心の枠組 対象中心の枠組

図2・7　応答方法の例

(6)課題の条件と試行回数

空間の枠組(身体中心と対象中心の枠組),空間の指定(有と無),空間の区分(身体中心の

枠組では左空間と右空間,対象中心の枠組では左向きランドルト環と右向きランドルト環)

の組み合わせによる十二条件を衷2-1に示した.

身体中心の枠組で指定有の場合はアステリスクを続けて25臥PC画面の左空間か右空

間にまとめて表示した.指定無の場合はアステリスクを左空間か右空間に無作為に50回

表示した.対象中心の枠組で指定無の場合(条件5と条件6,条件7と条件8)は各25回と

した.これは予め指定したPC画面の片側空間に左向きランドルト環か右向きランドルト

環を無作為に表示するためであった.条件9-条件12は50回とした・これはPC画面の

左空間か右空間-二種類のランドルト環を無作為に表示するためであった・視覚刺激が義

示された際のPC画面の例を図2・8に示した.

表か1課題の条件と試行回数

裸題の条件になる事

匹敵ESzJE回　田MMM

_ll壁、l
Y:; ::ii

条件3

条ism

ma児

条件6

条件ヮ

IW23翌

条件9

尭USE

条件ll
条件12

身体・*蝣」・

対象中心

空間の区分

星空璽
右空間

星星墾
右空間

左空間

左空間

左向きランドルト療

右向きランドルト療

左向きランドルト環

右向きランドルト療

左向きランドルト寮

右向きランドルト環

左向きランドルト療

右向きランドルト額

50回
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図2・8　視覚刺激を表示した際の画面の変化

注釈1)左図はアステリスク(条件3-4)を,右図はランドルト環(条件9-12)を表示.

注釈且)それぞれの図では開始時の画面(上段)から,最初の刺激の表示(中段),次の刺激の

表示(下段)までの画面の変化を示す.

(7)課題の種類と実施順序

身体中心の枠組で空間の指定有の場合,視覚刺激を探索する必要がないためコントロー

ル課題とした.この裸題はアステリスクが出現した際にボタンを押すのみの課題であった・

・空間の指定無の場合はPC画面を視覚刺激の表示空間として探索するため空間探索課題と

した.これはアステリスクの位置が左空間か右空間かを判断する課題であった.

対象中心の枠組で空間の指定有の場合,刺激図形内の特徴的な部分が位置する側を探索

するため特徴探索課類とした.これは図形そのものを視空間として特徴的な部分を探索し,

ランドルト環が左向きか右向きかを判断する課題であった.空間の指定無の場合, PC画

面を視覚刺激の表示空間として探索すると同時に,刺激図形内の特徴的な部分も探索する

ため同時探索裸馬とした.これもランドルト環の向きを判断する課題であった(図2-9).こ

れら四種類のRT課題は順序効果を相殺するため無作為に実施した.

左空肝i右空間

空間の探索はなく
ボタンを押すaJみ

コン＼U-)7,戟
く身体中心の枠範l

空間奉撫察し
位置を判断

空間探索銀扇
(身体Ip'iの搾取)

左可宥向　　　左可右

図2・9　四種類の課題における-試行の例

3.分析方法

1)平均RTの算出

各被験者の平均RTを算出する際,以下に説明する見込み押し,見逃し,ボタンの押し

間違の三種類の誤反応によるRTは除外した.見込み押しとは被験者が,標的が現れるタ

イミングを推測してボタンを押す誤反応の事である.判断基準は本邦で標準化されている

RTを指標とした検査方法Continues Reaction Time Tests(以下CRTX日本高次脳機能障

害学会BrainFunction委員会,2006)に倣い0.11s以下のRTとした.
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見逃しとは一回の試行において何らかの理由で,ボタンを押すまでのRTがかか-りすぎ

ている誤反応の事である.判断基準はCRTにおける視覚刺激の表示時間に合わせて18を

超えるRTとした.ボタンの押し間違いとは見込み押しによる測定値を除いた1S以下の

RTで例えば,左空間のアステリスクもしくは左向きランドルト環に対して,右ボタンを

押す誤反応の事である.右空間のアステリスクや右向きランドルト環の場合も同様である.

2) [Nil二iと∴lul目の測定における・均ltTの祁mm係

最初に, -回目と二回目の平均RTの相関関係が直線的か判断するため,全被験者の平

均RTを用いて散布図を描き目視で確認した.次に,全被験者の二回の平均RTの相関係

数が有意かピアソンの積率相関係数による分析で確認した.最後に,各被験者の二回の平

均RTの相関係数が有意かピアソンの積率相関係数による分析で確認した.これらの統計

的仮説検定では有意水準を5%とした.

III.結米

二回の測定機会の実施間隔は平均67白土SD32であった.各被験者の平均RTを表2・之

に,測定結果を要約したグラフを図2-10に,全被験者16名の-回目と二回目の平均RT

を用いた散布図を図2-11に示した.

表2-2　各被験者の平均RT(s)と相関係数

アステLIスク　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ランドルト環

空間の指定あり　　　空間の指定なし　　　　　　　空間の指定あり　　　　　　　　　　　空間の指定なし

左空間　　右空間　　左空間　　右空間　　　　左空間　　　　　右空間　　　　　左空間　　　　　右空間

lDI

IDS

7D3

ID4

iD5

roe

Ⅱ)7

ID8

ID9

IDIO

IDll

lDl3

mia

ID14

IDIB

ID 16

-回目　　0.221

二回日　　0.223

-回目　　0.249

二回自　　0.319

-回目　　0,257

二回目　　0.5治0

-回目　　0.228

二回日　　0.277

-回目　　0.261

二回日　　0.払5

-回目　　0.298

二回a 0,255

-回13　　0.259

二桓=1　0.205

-恒柑　　0. 269

二回日　　0.241

-回目　　0.271

ニ回目　　0.218

-回目　　0.302

二回目　　0.207

-回目　　0.256

二回日　　0.173

-回目　　0.257
二回目　　0.222

-回目　　0,台14

二回日　　0.280

-回目　　0.241

二国包　　0.186

1回8　　0.219

二回目　　0.186

-回目　　0.216

ニ回目　　0.176

平均　　　0.26

-回目　　SD

SB

平均　　　0.23

二回R SD 0.04

SE o.01

0.畠　　　　　　　　　　0. 299　　0. 857　　0. 372　　0. 3糾　　0.857　　0.珊　　0. 477　　0.466　　0. 403

0. 236　　　0. 291　　0. 284　　0. 316　　0. 386　　0.313　　　糾4　　0.420　　0. 444　　0. 402　　0. 4X6

0. 304　　　0. 387　　　　　　　　0. 377　　0. 37望　　0. 360　　0.油3　　0. 386　　0. 444　　0. 451　　0. 388

0. 2 10　　　0. 307　　　0. 284　　0. 404　　0.409　　0. 358　　0. 340　　0.447　　0. 498　　0. 460　　0. 482

0. 28盆　　0. 3 13　　0. 294　　0. 880　　0. 324　　0. 302　　0.367　　0.408　　0.436　　0. 423　　0. 35a

0. 224　　0. 282　　0. 2 75　　　創始　　0. 304　　0. 800　　0. 338　　0. 341　0. 892　　0. 835　　0. 321

0. 22　　　　　　　　　　　　　　　0. 298　　0. 370　　0. 400　　0. 406　　. 554　　0. 586　　0.474　　0.492

0. 207　　0. 330　　0. 271　　0. 333　　0. 388　　0. 360　　0.410　　0. 471　0. 525　　0. 5:会7　　0. 880

0.343　　　0. 318　　0. 368　　0. 345　　0. 341　　0. 345　　0. 460　　0. 466　　0. 467　　0. 44 1

0. 201　　0. 298　　　0. 292　　0. 327　　0.サ朋　　0. 332　　0. 316　　0. 433　　0. 460　　0. 476　　0. 427

0. 368　　0. 622　　0. 442　　0.463　　0. 603　　0.623　　0. 498　　0.488　　0. 548

0. 266　　　0. 361　　0. 334　　0.4 15　　　　台　　0. 426　　0.423　　0.495　　0.499　　0. 606　　0. 466

0. 244　　　0. 32紹　　　0. 292　　　0. 378　　0.401　　0. 410　　0. 366　　0. 481　　0. 438　　0. 437　　0. 434

0.300　　0.3由　　　　　　　0.386　　0.371　0.384　0.386　　0.461　0.407　　0.487

0. 281　　0. 361　　0. 324　　0. 366　　0. 869　　0. 41 7　　0. 387　　0. 603　　0.485　　0. 456　　0. 472

0. 202　　　0. 309　　　0. 263　　0. 287　　0. 327　　0. 283　　0.畠195　　0. 404　　0, 427　　0.385　　0. 368

0. 299　　0. 86　　　0. 366　　　　　　　　　　　　0. 378　　0. 377　　0.4糾　　0.482　　0.485　　0. 451

0. 218　　　0..　　　　0.377　　　0. 332　　0. 350　　0.387　　0. 365　　0. 444　　0, 4!捻　　0.442　　0. 39Q

0. 265　　　　　　　　0. 830　　0. 476　　0,, 520　　0.482　　0.447　　0. 618　　0. 486　　0. 5〔略　　0. 666

0. 344　　0. 337　　0.420　　0. 863　　0.404　　0.489　　0. 447　　0. 422

0. 240　　　0.288　　　0. 326　　0. 872　　0. 379　　0.379　　0.360　　0. 466　　0. 4 72　　0.427　　0. 433

0. 240　　　0. 389　　　0. 265　　0. 324　　0. 317　　0. 318　　0. 322　　0. 460　　0. 473　　0.403　　0. 436

0.293　　　0.315　　　　　　　　　0. 483　　0.533　　,418　　0. 686　　0. 383　　0. 442　　0. 405　　0. 848

0.224　　　　　　　　0. 278　　0. 348　　0.820　　0. 303　　0. 827　　0.3B4　　0. 442　　0. 407　　0. 376

0.分　　　　0. 318　　　0. 293　　0. 338　　0. 373　　0. 359　　0. 366　　0. 390　　0.E49　　0. 437　　0.403

0. 229　　　0.260　　　0. 247　　0. 361　0. 366　　0.301　　0.281　　0. 323　　0. 373　　0.336　　0. 378

0.210　　　0.272　　　　　　　　0. 348　　0.糾8　　0. 84 1　0. 316　　0. 393　　0.392　　0. 392　　0. 332

0. 2*9　　　0.311望　　　0.包　　　　0. 358　　0. 322　　0.S18　　0.S19　　0. 37包　　0. 430　　0.枇　　0. 379

0. 267　　0. 306　　0. 802　　0. 362　　0.366　　0. S46　　0. 368　　0.403　　0.464　　0.382　　0. 389

0.330　　　0. 305　　0. 430　　0. 342　　0.313　　0.336　　0. 386　　0. 404　　0.40:念　　0. 864

0. 374　　0. 842　　0. 844　　0. 381　　0.479　　0.423　　0. 443　　0. 404

0, 183　　.318　　0. 264　　0. 829　　0.347　　0. 362　　0. 385　　0.365　　0. 388　　0. 393　　0. 384

0.26　　　0. 3a 0. 32　　　0. 3B 0. 39　　0. 38　　　0. 39　　0. 45　　0.4?　　0.46　　0. 48

0.03　　　0. 03　　　　　　　　　　　　　　0. 06　　　0.04　　　0. 07　　　0.06　　　0.05　　　0.03　　　0.07

0. 01　　0.01　　0.02　　　0.01　　0. 02　　　0. 01　　,01　　0.01　　0.02

0. 22　　　0. 81　　　0.望　　　　0. 35　　　0. 36　　　0.84　　　0. 34　　　0. 41　　0. 44　　　0. 4:曽　　　0. 40

0.03　　　0. 03　　　0.06　　　0.04　　　0.03　　　0.04　　　0.04　　　　　　　　　　　　　0.05

0.01　　　0. 0 1　　　.01　　0.01　　0. 01　　0.01　　0. 01　　0.01　　0.01　　0.0 1　　0.01

相恩imi^^Mi旧

O.B31　　0.000 (***)

0. 808　　0.002 (*サ)

0.910　　0.C伽("*)

0.896　　0.000 (帥り

0.000 (*・詛)

0.920　　0.000 (*榊)

0.799　　0.(刃12 (**

0.913　　0.0的(かおり

0.906　　0.㈱ (ナナ')

0. 814　　0.002 (*詛*)

0.945　　0.000 0如*)

0.167 1m)

0. 739　　0..006 (")

0.890　　0.000 (・*・)

0.881　.000 (詛**)

0.875　　　脚(***)

注釈) **はP<0.01,　はP<0.001, nsはnot significantを表す.
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箭　0.40
3

琶　0.30
哲
餅　0.20

図2-10　-回目と二回日の平均RT(n=16)

注釈) 「左向き」は左向きランドルト環, 「右向きは」は右向きランドルト環・

分析の結果,全被験者の-回目と二回目の平均RTの相関係数0.804は有意であった(図

2-ll).更に, 16名中15名の相関係数0.739-0.980は有意であった(表2-2). ID12の被

験者では,二回の平均RTの相関係数は有意でなかった(表2-2).この疲験者の二回の平均

RTによる散布図を図2-12に示した.

rヽ
U)

己芦15

Fl
ォ
哲
辞
e
行頭

回

り

0.0　　　0.2　　　0.4　　　0.6　　　0.8

-回日の平均KT(s)

図2 11平均RTの散布図(n-16)

/`ヽ
tO

ヽ　J

E■

聖1
醍
叶
e
i嘩

包

り

0.0　　　0.2　　　0.4　　　0.6　　　0.8

-回日の平均CRT (s)

図2-12　王D12の平均RTによる散布図

Ⅳ.考察

散布図の目視から16名の被験者による二回の測定機会の平均RTには直線的な関係があ

ると考えられ(図2-ll),相関係数0.804は有意であった.そして, 16名中15名の相関係

数0.739-0.980は有意であらた.これらの事より開発した空間性注意の測定方法におけ

る平均RTは検査・再検査間で概ね一致する事が考えられた.
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pc画面の中央にアルファベット文字Bが現れた際にボタンを押す課題と,文字Aや文

字Bの応答用に割り振られたボタンを選択する課題を用いた研究(Lemay,2004)では,二回

の平均RTの相関係数は標的の出現を検出する場合が0.82,文字AとBの違いを識別する

場合が0.80と高い相関係数が認められていた.

標的が現れた際にボタンを押す課題と四種類のアルファベット文字を二つのカテゴリ

ーに選別する課題を用いた研究(Godefroy,1994)では,四回の測定機会の平均RTの一致係

数は標的を検出するだけの課題が0.827,選別する課輝が0.623で何れも有意であった・

このように二つの先行研究では0.8以上の高い相関係数か有意な一致係数が認められて

いた.しかし,標的を表示する空間は区分しておらず, RTの測定方法に空間探索的な要

素は含まれていなかった.

机上に半円形に並んだ五つのボタンの中で光る一つを選択する課題を用いた研究

(Kalra,1993)では,二回の平均RTの相関係数が0.9と高い値を示していた・この課題の

遂行過程には空間探索が含まれていたが,表示空間は左右の二区分ではなかった・

これらの事から表示空間を左右象限に区分し,なおかつ身体中心と対象中心の二つの枠

組を使用してRTを測定した本研究の結果は,平均RTを指標として注意能力を測定した

一連の研究に新たな知見を加える事ができると考える.

ただし, ID12の被験者では二回の平均RTによる相関係数は有意でなかった.この被験

者の散布図の目視からは(図2-12),黒丸で囲った四点の測定値が遅い事が考えられた・こ

の四点を表2-1のデータと照合すると標的がランドルト環で,空間の指定有の-回目の平

均RTであった.この事からID12の被験者では十二ある条件の一部において-回目の平

均RTが遅い事が考えられたが,その原因までは確かめられなかった.

なお,図2-10からは二回の測定機会の平均RTともに,右空間の平均RTが速くなる事

が考えられ,開発した方法においては健常者でも表示空間の違いが平均RTの差に影響す

るかどうか確かめる必要があると考えた.

Ⅴ.まとめ

小研究1では開発した空間性注意の測定方法における測定噂の信頼性について検討する

ために,検査・再検査における平均RTの相関関係を確かめた.

分析の結果,全被験者の平均RTによる散布図からは二回の平均RTに直線的な相関関

係が認められた.この事から開発した方法を若年健常成人に用いた場合の平均RTは,検

査一再検査間で信頼性がある事が示唆されたと考た,

ll



少研究_串_:開畢t,皐空間埠注意の測定方法における耕定俵の畢当性. ,　　‥　=

I.はじめに

開発した空間性注意の測定方法にはPC画面に視覚刺激が現れたらボタンを押すだけの

課題, PC画面を視覚刺激の表示空間として探索し刺激の位置を判断する課鰭,刺激図形

を視空間として特徴を探索し刺激の向きを判断する課題,刺激図形の表示空間と刺激図形

内の特徴を同時に探索し刺激の向きを判断する課題(図3・1参照)の四つが含まれる・

小研究2では四種類のRT課堰を健常者に用いた場合の平均反応時間(Reaction Time ;

RT)の推計値を求め,他の研究の平均RTと比べて妥当かどうか検討する事を目的とした・

研究疑問は「四種類の課題の遂行に必要な平均RTの推計値は幾らか」であった・

なおこの検討を行う前に,健常者を対象に空間探索的なRT課題を用いた場合でも右側

の空間の平均RTが速いとする報告(Pollmann,1996; Sch丘rmann,2003)があるため,開発

した方法でも平均RTに左右差が生じるかどうか確かめた.研究疑問は「健常者では視覚

刺激の衷示空間や視覚刺激の向きの違いが平均RTの差に影響するか」であった・

ll.方法

1.対象と被験者

対象は右手が利き手の健常者とした.被験者はA校で募集した.利き手の確認では被験

者に直接質問し,左利きか過去に利き手交換の経験がある場合は被験者から除外した・

集まった被験者は20名(女性11名,男性9名),年齢の範囲は18-35歳,平均年齢乞3・7

歳土標準偏差5.2であった.以下,標準偏差; StandardDiviationをSDとする・

乳　空間性注意の測定方法

開発した方法の詳細は小研究1で述べた.この方法には図3・1に示す四種類の課題が含

まれる.コントロール課題はPC画面にアステリスクが現れたらボタンを押すだけの課題

である.空間探索課題はPC画面を視覚刺激の表示空間として探索しアステリスクの位置

を判断する課題である.特徴探索課題は刺激図形を視空間として特徴を探索しランドルト

環の向きを判断する課題である.同時探索課題は刺激図形の表示空間と刺激図形内の特徴

を同時に探索しランドルト環の向きを判断する課題である. (図3-1).

;-vim
.rJin-11ニー;!.蝣'!

空間の搾掛孟なく
ボタンを押す6,)み

コントロー7t,辞卵

tB,体中心の枠組l

章r中・…号　　f.-1間

空問を招辞し
・2畳を判断

平間探弔辞顛
SrE3ヨpsk;四日

左空間l右空間
l

¥¥n恒-:

≡∃KC
図3・1四種類の課題における-試行の例
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3. 6}Qr)j払

1)各被験者の平均RT

各被験者の平均RTを算出する際に除外する誤反応の定義は小研究1で述べた・

望)課題条件の違いが平均RTの差に及ぼす影響

課題の種類の違いにより平均RTに差があるか確かめるため,以下の手順で分析を行っ

た.以下,全ての統計的仮説検定では有意水準を5%とした.

(1)身体中心の枠組の表示空間の違いが平均RTの差に及ぼす影響

身体中心の枠組においてアステリスクの表示空間の違いが平均RTの差に影響するか確

かめるため,被験者と表示空間(左空間と右空間)を独立変数,各被験者の平均RTを従属

変数とした分散分析を行った.この分析は空間の指定有の条件と,空間の指定無の条件で

行った.

(乞)対象中心の枠組の表示空臥　ランドルト環の向きの違いが平均RTの差に及ぼす影響

対象中心の枠組においてランドルト環の表示空間およびランドルト環の向きの違いが

平均RTに影響するか確かめるため,被験者と表示空間(左空間と右空間)およびランドル

ト環の向き(左向きと右向き)を独立変数,各被験者の平均RTを従属変数とした分散分析

を行った.この分析は空間の指定有の条件と,空間の指定無の条件で行った・

(3)課題の種類の違いが平均RTの差に及ぼす影響

課題の違いが平均Rでの差に影響するか確かめるため,被験者と課題の違いを独立変数,

各被験者の平均RTを従属変数とした分散分析を行った.分析を行う課題の組み合わせは,

四種類の課鰐が総当たりとなるように組んだ.

なお,この分析を行う際, (1)と(2)の分析において視覚刺激の表示空間やランドルト環の

向きの違いが平均RTの差に影響していない場合は,それらの水準の測定値を被験者ごと

に平均する事とした.表示空間やランドルト環の向きの違いによる平均RTの差が有意な

場合は,それらの水準における測定値を平均せずに(3)の分散分析を行う事とした・

4.平均RTの推計値

分散分析の結果,視覚刺激の表示空間やランドルト環の向きの違いが平均RTの差に影

響していない場合は,それらの水準の測定値を平均して平均RTを推計する事とした.形

響している場合は,それらの水準の測定値を平均せずに平均RTを推計する事とした・

なお,平均RTの値を推計する際の信頼区間は統計的仮説検定における有意水準5%に合

わせて95%とし,標準誤差(StandardError ; SE)に1.96を掛けて求めた.

llI. &粧

1.各被験者の平均RT

被験者20名の平均RTとSD, SI弓を表3・1に,測定結果を要約したグラフを図3・2に

示した.

13



表3・1各被験者の平均RT(s)
アステリスク

治定有　　　　　指定無

左中間　1.LせtUl ft一空間　イi'-ti網

ランドルト辞

左3=1U|　　　　　　ti*W!

左向き　右向き　左向き　右向き

左空間　　　　　　右空間

左向き　右向き　左向き　右向き

IDI 0.221　0.盟21

ID2　0.249　　0.304

ID3　0.257　　0,282

ID4　0.228　0.224

1D5　0.261　0.243

ID6　0.2B8　　0.299

ID7　0.269　　0.244

ID8　0.269　　0.281

ID9　0.分71　0.299

IDIO 0.302　　0.265

IDl1　0.2S6　　0.240

ID:2　0.267　　0.298

IDIS 0.274　　0.283

ID14　0.糾　　0.210

ID16　0.219　　0.257

ID16　0.215　　0.214

ID17　0.台92　　0.301

ID18　0.801　0.283

ID19　0.240　　0.274

ID20　0.279　0.295

0.336　0.299

0. 387　　　328

0.313　　0.294

0.338　0.317

0. 343　　0. 318

0. 393　　0. 858

0. 822　　0. 292

0. 361　0. 324

0.359　0.856

0.866　0.330

0.288　0.826

0.315　0.368

0. 318　　0.2S3

0.27畠　0.262

0. 306　　0.302

0.285　0.293

0.896　0.389

0.461　0.396

0.846　0.345

0. 361　0. 38告

0. 367　　0.372

0.877　0.372

0. 330　　0. 824

0. 296　　0. 370

0. 368　　0.845

0.52会　　0.442

0.378　　0.401

0.366　0.369

0. 398　　0. 395

0. 476　　0. 620

0. 372　　0.879

0. 483　　0. 633

0. 338　　0. 373

0.348　0.348

0. 862　　0. 366

0.374　　0. 842

0.401　0. 427

0.612　0.531

0.892　0.395

0. 887　　0. 438

0.364　　0. 387

0.860　0.388

0.至り2　0.S67

0.400　0.406

0. 341　0.845

0. 453　　0.603

0.410　0.865

0, 4 17　　0. 387

0.373　0.377

0.482　0.447

0. 379　　0. 360

0. 418　　0. 686

0.3B9　0.356

0.341　0.316

0.34B 0.368

0. 844　　0. 331

0.415　0.4盟

0.643　0.533

0.852　0.406

0.392　0.476

0. 389　　0.477

0. 886　　0. 444

0. 408　　0.438

0.654　　0.586

0. 460　　0. 465

0,523　0.499

0. 48 1　0.488

0.603　0.486

0.4糾　0.482

0.618　　0. 486

0. 466　　0. 472

0.883　0.442

0.390　0.549

0.393　0.392

0.403　0.464

0. 479　　0. 423

0.482　0.467

0.562　0.600

0.435　0.449

0.49怠　0.5豊6

0.468　0.403

0.461　0.888

0.428　0.363

0. 474　　0. 492

0. 467　　0.441

0, 488　　0. 548

0. 437　　0. 434

0.466　0.472

0.485　0.451

0.508　0.B66

0AS　　0.433

0. 405　　0. 848

0.437　0.403

0.392　0.832

0.382　0.889

0.443　0.404

0.571　0.491

0.669　0.578

0. 477　　0. 438

0.糾1　0.635

平均　0.26　　0.27　　0.34　0.89　　0.40　0.40　　0.39　0.40 0.46　　0.48　　　0. 47　　0.44

sD 0.03　　0.03　　0.04　0.04　　0.07　0.06　　　　　0.07　　0.06　0.OB 0.07　0,′og

SE 0.01　　.01 0.02　　0.01　　0.02　　0. 0台 0.01　0. 01　　0. 01　0.也

注釈) 「左向き」は左向ランドルト環, r右向き」は右向きランドルト環.

0.40

+I

苫0.30
P弓

貰0.20

図3・2　健常者の平均RT(s)(n=20)

注釈　「左向き」は左向きランドルト界, 「右向き」は右向きランドルト環・

2.諌題条件の違いが平均RTの差に及ぼす影響

1)身体中心の枠組の表示空間の違いが平均RTの差に及ぼす影響

空間の指定有では,アステリスクの表示空間(左空間と右空間)と被験者(20名)を独立変数,

各被験者の平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間

の違いは平均RTの差に影響していなかった.分散比はF(l, 19)=0.95(P=0.341)であった・

空間の指定無では,アステリスクの表示空間(左空間と右空間)と被験者(20名)を独立変

敬,各被験者の平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示

空間の違いは平均RTの差に影響していなかった.分散比はF(l, 19)=3.28(P=0.086)であ

った(表3-2).
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2)対象中心の枠組の表示空間とランドルト環の向きの違いが平均RTの差に及ぼす影響

空間の指定有では,ランドルト環の表示空間(左空間と右空間),ランドルト環の向き(左

向きと右向き)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分析の

結果,表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった.分散比はF(l, 38)=0.03(P=

0.870)であった.ランドルト環の向きの違いも平均RTの差に影響していなかった.分散

比はF(l, 38)=0.19(P=0.669)であった.

空間の指定無で臥　ランドルト環の表示空間(左空間と右空間),ランドルト環の向き(左

向と右向き)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分析の結

果,表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった.分散比はF(l,38)=1.57(P=

0.218)であった.ランドルト環の向きの違いも平均RTの差に影響していなかった.分散

比はF(l, 38)=0.00(P=0.944)であった(表3-2).

表3・2　分散分析表

変動要因　　偏差平方和　　自由度　　分散比　　　P値

コントロール課題

空間探索課題

特徴探索課題

同時探索製糧

全変動　　　　0.033

被験者　　　　0.027

表示空間　　　　0.000

誤差変動　　　　0.006

4.26　　　Q.OOH**)

0.95　　　0. 341(ns)

全変動　　　　　0.063

被験者　　　　0.054

表示空間　　　　0.001

誤差変動　　　　0.008

7. 14　　　O. OOOC**)

3. 28　　　0. 086(ns)

全変動　　　　　0.369

向き　　　　　0.002

被験者　　　　0.341

表示空間　　　　0.000

交互作用　　　　0.000

誤差変動　　　　0.026

1

1

38

0. 19　　　0.669(ns)

0. 03　　　0. 870(ds)

0. 52　　　0. 474(ns)

全変動　　　　0.306

向き　　　　　0.000

被験者　　　　0.240

表示空間　　　　0.002

交互作用　　　　0.012

誤差変動　　　　0.052

79

1

38

1

1

38

0. 00　　　0.944(ns)

1.57　　　　0.218(ns)

8. 68　　　　0. 005(**)

注釈)以下の分散分析表で会はP<0.05, **はP<0.01, nsはnotsignificantを表す.

3)課顔の違いが平均RTの差に及ぼす影響

課題の違い(コントロール諌題と空間探索課題)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを

従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,コントロール課題0.26sと空間

探索課題0.33sの差0.07畠は有意であった.分散比はF(l, 19)=165.00(P=0.000)であった,

課題の違い(特徴探索課題と同時探索課題)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを従属

変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,特徴探索課題0.40sと同時探索課題

0.46sの差0.06sは有意であった.分散比はF(l, 19)=30.56(P=0.000)であった.
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課題の違い(コントロール課題と特徴探索課潜)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを

従属変数とした繰り返しのない分散分析の結果,コントロール課題0.26sと特徴探索課題

0,40Sの差0.14sは有意であった.分散比はF(l, 19)=135.32(P=0.000)であった・

課題の違い(コントロール課題と同時探索課題)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを

従属変数とした繰り返しのない分散分析の結果,コントロール醜題0.26sと同時探索課題

0.46sの差0.20sは有意であった.分散比はF(l, 19)=338.71(P=0.000)であった・

課接の違い(空間探索課題と特徴探索課嬉)と被験者(20名)を独立変数・平均RTを従属

変数とした繰り返しのない分散分析の結果,空間探索課題0.33sと特徴探索課題0.40sの

差0.07sは有意であった.分散比はF(l, 19)=49.84(P=0.000)であった・

課題の違い(空間探索課題と同時探索課題)と被験者(20名)を独立変数,平均RTを従属

変数とした繰り返しのない分散分析の結果,空間探索課題0.33sと同時探索課題0.46sの

差0.13sは有意であった.分散比はF(l, 19)=291.59(P=0.000)であった(表3-3).

表3・3　分散分析表

変動要因　　偏差平方和　　自由度 分散比　　　　P値

課題の組み合わせ

コントロール課題と

空間探索課題

特徴探索課題と

同時探索課題

コントロール課題と

特徴探索課題

コントロール課題と

同時探索課題

空間探索課題と

特徴探索現題

空間探索課題と

同時探索課題

全変動　　　　0.092

被験者　　　　0.034

課題　　　　　0.051

誤菱変動　　　　0.006

5. 79　　　0.000(**)

165.00　　　0.000(**)

全変動　　　　　0. 175

被験者　　　　0. 110

悪果層　　　　　0.040

誤差変動　　　　0.025

4.40　　　0.001(**)

30.56　　　O.000C**)

全変動　　　　0.277

被験者　　　　0.065

課額　　　　　0. 186

誤差変動　　　　0.026

2. 49　　　0. 027(ns)

135. 32　　　0.OOOC**)

全変動　　　　　0.468

被敗者　　　　0.048

課題　　　　　0. 398

誤差変動　　　　0.022

2. 14　　　0.053(ns)

338. 71　　0.OOOC★★)

全変動　　　　　0. 146

被験者　　　　0.089

課題　　　　　0. 042

誤差変動　　　　0.016

5. 67　　　0.000(**)

49.84　　　0.OOK**)

全変動　　　　　0.247

被験者　　　　0.073

課題　　　　　0. 164

誤差変動　　　　0.011

6.85　　　0.000(軸)

291.59　　　0.000(**)

3.平均RTの推計値(95%信頼区間)

分散分析結果より,表3・1は表3・4のようにまとめられた・表3・12より,平均RTの推

計値はコントロール課題0.26s±SEO.01, 95%信頼区間0.25-0.27s.空間探索課題0.33s

±sEO.01, 95%信頼区間0.31-0.35s.特徴探索課題0.40s±SEO.01, 95%信頼区間0.37

・0.43s.同時探索課題0.46s±SEO.01, 95%信頼区間0.44-0.48sであった・これのら四

種類のRT課題の95%信頼区間を図3・3に示した・
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表3・4　碑種類のRT課題における平均RT(s)

アステリスク

指定有　　　　　担定無

(コントロール放鳥) (空間探索課題)

ランドルト環

措定有　　　　指定時
(特徴探索汲閤) (同時探索教潜)

IDI 0.221

ID2　　　　　　　371

ID3　　　　　　0. 270

ID4　　　　　　　　326

工D5　　　　　　　0. 252

ID6　　　　　　　0. 299

ID7　　　　　　　0. 252

ID8　　　　　　　　乞75

059　　　　　　　0. 286

ro w 0. 279

ro n 0. 248

ID 12　　　　　　0. 275

H) 13　　　　　　. 279

ID14　　　　　　0. 225

ID 15　　　　　　0. 238

ID16　　　　　　0. 214

ID17　　　　　　　　乞97

ID18　　　　　　0. 292

row　　　　　　. 257

ID20　　　　　　0. 287

0. 317　　　　　　　0. 360

0. 332　　　　　　　0. 373

0. 304　　　　　　　0. 331

0.327　　　　　　　0. 368

0, 331　　　　　　　0. 360

0. 373　　　　　　　0. 480

0. 307　　　　　　　0. 388

0.338　　　　　　　0.385

0. 358　　　　　　　0. 386

0. 348　　　　　　　0. 469

0. 307　　　　　　　0. 373

0. 842　　　　　　　0. 505

0. 305　　　　　　　0. 356

0. 267　　　　　　　0. 339

0. 303　　　　　　　0. 358

0. 348

0. 39:告　　　　　　　0. 418

0.428　　　　　　　0. 580

0. 345　　　　　　　0. 386

0. 387　　　　　　　0. 423

平均　　　　　　0.26

SD 0. 03

0. 01

95%信頼区間　　　　0. 01

0.33　　　　　　　　0.40

0.04　　　　　　　0.06

0. 01　　　　　　　0. 01

0. 02　　　　　　　　0. 03

40

蘭

i I

L

を

e

1
rL

、ご

i盛

0.2　　　0.3

-コントロール瀬越
0.26s± SEO.01

r-　した空間探索課題

0.33s±SEO.QI

-特徴探帯課題
0.40s± SEO.01

-同時探索課題
0.46g± SEO.01

0.4　　　0.5　　　0.6

平均RT伝) ± SE

0.7　　　0.8

図3・3　四課題における平均RTの推計値(95%信頼区間)(n=20)

注釈)白抜きの部分が95%倍額区間

Ⅳ.考察

1.平均RTの推計値(95%信頼区間)について

1)コントロール課唐の平均RTについて

コントロール課潜の平均RTは0.26s, 95%信頼区間0.25-0.27sと推計された.本研究

と同様にボタンを押すだけの単純なRT課嶺を健常者(n=U;平均67.4歳)に用いた研究で

札　平均RTは0.28s±SDO.46, SEO.12であった(Lemy,2004).この研究の平均RTの推

計値は高齢健常者のものであったが,本研究の平均RTの95%信頼区間と重なっていた・

これらの事からボタンを押すだけの課題の平均RTは健常者の場合0.2秒台後半と考え

られ,コントロール課題における平均RTの95%信頼区間はほぼ妥当と思われた・
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2)空間探索課題の平均RTについて

空間探索課題の平均RTは0.33s, 95%信頼区間0.31-0.35sと推計された.本研究と同

様に,空間を探索して刺激の位置を判断する課題を用いた研究(Barthelemy,2002)では,

健常着(n=24,年齢の範囲18歳～38歳)の平均RTは0.27s±SDO.02であった・この研究

の平均RTは本研究の0.33sより0.06s速いが,これは先行研究では標的の出現を予告す

る手掛かり刺激が使用されていた事が考えられる.

ちなみにJaffardらの研究では身体の左側か右側に視覚刺激が現れた際にボタンを押す

課題が使用され,手掛かり刺激の有無を条件として平均RT　が測定されていた

(Jaffard,2007).手掛かり有りと無とでは約0.7sの差があった事から, Barthelemyらが

報告した平均RTO.27sに手掛かり刺激による平均RT-の効果0.7sを足すと,ちょうど

本研究の平均RTO.33の95%信頼区間に収まる.更にJaffardらの行った課旗のうち手掛

かり刺激がない条件では視覚的な探索が求められるため,本研究の空間探索課題と同様と

考えられる∴Jaぬrdらの課題では健常者(n=12, 21歳～36歳)の平均RTは0.31sと,本

研究の平均RTO.338の95%信頼区間に収まっていた.

加えて,高齢・障害者雇用支援機構が開発した空間性注意検査(PC画面の注視点から放

射状の16箇所に現れる視覚刺激にボタンを押して反応する課題)では, 20歳代健常者の平

均RTは0.31s±SDO.0.3と本研究の平均RTの95%信頼区間に収まっていた(高齢・障害

者雇用支援機構,2005).

これらの事から身体中心の枠組において刺激の位置関係を判断する課題の平均RTは,

若年健常成人の場合0.3秒台前半と考えられ,空間探索課題における平均RTの推計値0.31

・0.35sはほぼ妥当と思われた.

3)特徴探索課塔の平均RTについて

特徴探索課題の平均RTは0.40s, 95%信頼区間0.37-0.43sと推計された.アルファベ

ット文字Aと文字Bの違いを判断する課層を健常者(n=37, 52歳～80歳,平均67.35歳

±sD7.82)に用いた研究(Lemay,2004)では,平均RTは0.45s±SDO.65, SEO.11と本研究

の特徴探索観題よりも平均で0.05s遅い値を示していた. Lemayらの結果は本研究の平均

RTの95%信頼区間より遅かったが,これは被験者の平均年齢が高かった事が考えられる.

他に,四種類のアルファベット文字が現れた際に,二つのカテゴリーに分類する課題を

用いた研究(Godefroy,1994)では,健常暑(n=7,平均42歳±SD6)の平均RTは0.45s±

SDO.12,SEO.05であった.Godefroyらが報告した平均RTの推計値と特徴探索課題の95%

信頼区間は重なっていた.平均RTは本研究の95%信頼区間を超えていたが,これは識別

する刺激が本研究よりも多く,カテゴリー化を行う課題であった事が考えられる.

LaBergeらは文字ではなく言葉が現れた際にボタンを押す課題を健常者(n=75)に用い

ており平均RTは0.47sであった(LaBerge,1983).特徴探索課題の95%信頼区間を超えて

いたが,この理由はLaBergeらの課題が1個の刺激図形でなく,言葉を認知するものであ

った事が考えられる.

これらの事から,文字や記号の特徴の違いを判断する類いの平均RTは,若年健常成人

の場合0.4s台前半と考えられ,特徴探索課題における平均RTの推計値0.37-0.43sはほ

ぼ妥当と思われた.
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4)同時課題の平均RTについて

同時探索課題の平均RTは0.46s, 95%信頼区間0.44-0.48sと推計された. Gitelman

らは本研究の同時探索課題と同様に,身体中Lbの枠組で左右の空間に区分された表示空間

内の視覚刺激を探索しつつ,二種類の図形の違いを判断する課題を用いて平均RTを求め

ている(Gitehnan,1999).この研究では健常者(n=10,平均32.5歳±SD7.2)の平均RTは

0.47s±SDO.66と,同時探索課題の平均RTO.46Sの95%信頼区間の中に収まっていた,

この事より,視覚刺激が表示される空間と視覚刺激となる回形の両方について探索する

課題の平均RTは,若年健常成人の場合0.4秒台後半と考えられ,同時探索課題の平均RT

の推計値0.44-0.48sはほぼ妥当と思われた.

2.表示空間およびランドルト衆の向きの違いが平均RTの差に及ぼす影響について

分析の結果,視覚刺激の表示空間およびランドルト環の向きの違吋ま平均RTの差に影

響していなかった.健常者に空間探索的な課題を用いた場合,平均RTに左右差が生じな

い事はBarthelemyらの報告(Barthelemy,2002)と同様であった・しかし,空間探索課題で

はP値が0.086と健常者でも表示空間の違いにより平均RTに差が生じる傾向があり(左右

差0.01畠,表3・1と衷3-3),右空間で平均RTが速い事が考えられた・

schかmaimらが健常者を対象に行った空間探索的なRT課題でも,右空間の平均RTが

速かったと報告されている(Schurmann,2003).このような傾向が生じる原因の一つとし

て,応答反応に右手だけを使用しているたれ左半球の運動に関連した皮質額域の活動が

左半球全体を活性化させ,右空間に対する注意の配分が増す事が考えられる.

他に,左空間の刺激には左手示指を右空間の刺激には右手示指を応答に用いた

pollmann　ら　RT課題では,健常者でも右空間の平均RTが速いと報告されていた

(Pollmann,1996).この事より刺激の位置を選択するRT課唐では,標的と同時に干渉刺激

がある条件でも右空間の平均RTが速くなる事が考えられる.

健常者においても空間探索的な状況において,刺激に反応するまでの時間に左右差ある

なら行動の結果に影響する事も考えられる.そのため今後,空間探索的なRT課旗を用い

た研究では,応答に使用する手の側や干渉刺激の有無の達により平均RTに左右差が生じ

るかどうかや,何秒の左右差があるのか検討する必要があると考える.

Ⅴ.まとめ

小研究2では開発した空間性注意の測定方法の測定値が妥当かどうか検討するために,

四種類の課題の平均RTの95%信頼区間を求め,先行研究の結果と比較した,

分析の結果,空間探索課題,同時探索課題の平均RTの95%信頼区間には先行研究の平

均RTが収まっており,コントロール課題や特徴探索課鴇の95%倍額区間は先行研究の平

均Rでの推計値と重なっていた.

これらの事より若年健常成人を対象とした場合,開発した方法に含まれる四種類の課題

における平均RTの推計値は妥当である事が示唆されたと考えた.
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小研究3 :視覚性の空間探索的な深層としての妥当性　　　　　　　…

L　はじめに

1.小研究3の背景と仮説

開発した空間性注意の測定方法では四種類のRT課題を用いて平均反応時間(Reaction

Time;以下RT)を求める.コントロール課題はアステリスクが現れた際にボタンを押すだ

けの課題である.空間探索課題はPC画面を視覚刺激表示空間として探索しアステリスク

の位置を判断する課題である.特徴探索課題は刺激図形を視空間として特徴的な部分を探

索しランドルト環の向きを判断する課題である.同時探索課頴は視覚刺激の表示空間と刺

激図形内の特徴の両方を探索しランドルト環の向きを判断する課題である(図4-1).

xpf-S　　二　　主:了!:';・周

空間の・孫帯はなく

ボタンを辞すLT:み

「ント・-)1,茸廼
(易′体中心の枠組;

空間を採窮し
位碧を判断

空間賓帯辞題
(身体中心の辞退IL

左空隈1a空間

左Il'.l・'=「J=

E玉蝣*- -
図4・1四種類の課題における-試行の例

既存の注意に関する検査のうち課題遂行に空間探索的な要素が含まれる方法にはTrail

Maikng Test(以下, TMT)がある(Lezak,2004). TMTは縦型A4用紙に複数の視覚刺激が

不規則に配置されておりA試行とB試行がある. A試行は1-25までの丸数字を順番に

ペンで線を引き, B試行は丸数字とアルファベットを交互に順番に線を引いて結ぶ・検査

結果は各試行の所要時間で表される. B試行では数字と文字を交互に順番に探索するため

課題の遂行過程で概念の転換を要し,空間探索能力に加え遂行機能に関する能力も同時に

表すと考えられている(林梅香,2006).他方, A試行は数字のみが標的になるため, B試行

と比べてより単純に空間探索を行う課題であると考える.

そこで,もし開発した方法の空間探索課題や特徴探索課題,同時探索課題が空間探索的

な能力が必要になる課題であるなら, TMT・Aとの間に相関関係を持つ事が考えられる・

2.小研究3の目的と意義,研究疑問

小研究3はTMT-Aと開発した空間性注意の測定方法との相関関係を確かめる事を目的

とした.研究疑問は「TMT-Aと四種類のRT課題の測定値には相関があるか」であった・

コントロール課題には空間探索的な要素がないためTMT-Aとは相関が無いと考えるが,

空間探索課題や特徴探索課渚,同時探索課旗とTMT-Aの結果に相関があれば,三つの課

題の平均RTがTMT-Aの結果と同様に被験者の空間探索的な能力を表すと考える事がで

きる.I
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狂.方法

1.対象と被験者

対象は右手が利き手の健常者とした.被験者はA校の学生と職員の中から募集した・利

き手の確認に際しては被験者に直接質問し,左利きか過去に利き手交換の経験がある場合

は被験者から除外した.被験者は小研究2と同じ20名(女性11名,男性9名)で,平均23.7

歳士標準偏差5.2であった.以下,標準偏差; StandardDiviationをSI)とする・

2. TMT-Aと空間性注意の湘定方法

TMT-Aでは縦型A4用紙に1-25までの丸数字が記入されており,被験者は検者が用紙

を机上に出した事を機に,紙面上の丸数字1-25までを出来る限り早く探索して順番に線

で結ぶ佃4・2).測定結果は1-25まで線で引き終えるまでの所要時間(畠)で表される・

なお,空間性注意の測定方法では視覚刺激一個あたりの平均RTがデータとなるため,

TMT-Aの結果を表す際も視覚刺激一個当たりの平均所要時間を求めた.この値は, 「課題

全体の所要時間/総刺激数(25個)」の計算で求めた.開発した空間性注意測定方法について

は小研究1で述べた.

図4-2　TMTAの模式図

3.分折方汝

TMT-Aの平均所要時間と四種類の課題における平均RTとの相関関係の確認には,ピア

ソンの積率相関係数の有意性換定を用いた.有意水準は5%とした・

Ⅲ.締果

各被験者のTMT-A,および四種類のRT課塔の測定結果を表4-1に示した・ピアソンの

積率相関係数の有意性検定の結果, TMT-Aの平均所要時間と,コントロール課題の平均

RTとの相関係数0.298は有意でなかった.

空間探索課題との相関係数0.478,および特徴探索課題との相関係数0.571は有意であ

った.同時探索課題との相関係数0.362は有意でなかった. TMT-Aの平均所要時間と四種

類の課旗の平均RTによる散布図を図4・3に示した.
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図4・3　四種類のRT課題とTMT-Aによる散布図(n=20)
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Ⅳ.考察

1. TMTAと空間性注意測定方法の相関関係について

TMT-Aの平均所要時間と,空間探索課題および特徴探索課題の平均RTに相関関係が認

められ,二つのRT課題にはTMT-Aと同様の空間探索能力が必要な事が考えられた・

なお,若年健常成人におけるTMT-Aの所要時間は, 20.2s±SD6.1(n-41,男性平均28.8

歳±SD7.8,女性平均25.6歳±SD4.6,年齢範囲22-49歳XShibuya-Tayoshi, 2007),

22.57s±SD5.09(n=59,男性平均19.8歳±SD1.2,女性平均19.3歳±SDl.29)(Onate, 2000),

22.93s±SD6.87(n=155,平均年齢20.17歳±SDl.48,年齢範囲18-24歳XTombaugh,

2004)と20秒台前半である事が報告されている.これらの報告と本研究のTMT-Aの薪要

時間23.23s±SD8.46は近似していると思われた.

空間探索課題の平均RTO.33sは刺激と身体の位置関係を判断する課題を用いた研究の

平均RTO.27s(Barthelemy,2002)や0.31s(Jaffard,2007)と近似していた・特徴探索課題の

平均　RTO.40s　は,刺激の特徴に関する判断を行う課題を用いた研究の平均

RTO.45s(Lemay,2004)や, 0.45s(Godefroyl994)と近似していた・これらの事から′ト研究3

におけるTMT-Aの所要時間と,二つのRT課題の平均RTはほぼ妥当と思われた・

2.空間性注意測定方法の空間探索的な課題としての妥当性について

コントロール課題および同時探索課題とTMT-Aの平均所要時間には相関関係がなかっ

た.これについてはコントロール課題では視覚刺激が現れる空間が予め指定されるため,

課題の遂行過程に空間探索的な要素が含まれない事が考えられた・

同時探索課題に関しては,遂行過程において視覚刺激の表示空間に関する判断と,特徴

的な部分が位置する側に関する判断を同時に行う事が求められる.そのため例えば,視覚

刺激の衷示位置が左空間(もしくは右空間)で視覚刺激の特徴的な部分が右側(もしくは左

側)であれば,被験者は右側(もしくは左側)を意味するボタンを選択するというケース1と,

表示位置が左空間(もしくは右空間)で特徴的な部分が左空間(もしくは右空間)で被験者が

左側(もしくは右側)のボタンを選択するケース2がある(図4-4).

ケース2:表示空間と向きが同じ

図4-4　同時探索課唐における視覚刺激の表示パターンの例
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ケース1の場合は視覚刺激の表示位置から特徴が位置する側-と,視覚的な探索に関す

る概念の転換が必要になる事が考えられる.も~し,同時探索課潜では視覚的な探索だけで

なく概念の転換による平均RTへの影響が強いなら, TMT-Bのような遂行機能を反映した

視覚的な探索課題と相関関係を持つ事が考えられる.そのため,今後の研究では同時探索

課題と,TMT-Bのように空間探索と遂行機能の両方の要素を持つ課題との相関関係につい

て調査する必要があると考えた.

Ⅴ.まとめ

/ト研究3では開発した空間性注意の測定方法が空間探索的な課題として妥当かどうか検

討するた釧こ,この方法に含まれる凶種類の課題の平均RTとTMT-Aの平均所要時間に

相関関係があるか確かめた.

分析の結果,TMT-Aと空間探索課題および特徴探索課嬢との間で相関関係が認められた.

この事から若年健常成人を対象とした場合の空間探索課題と特徴探索課題は, TMT・Aと同

様の,空間探索能力が必要な課題として妥当である事が示唆されたと考えた.
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小研究4 :奉空間の不準革な尿晦を奉す方法としての妥当性‥

i. aじめに

1.小研究4の背景と仮説

右大脳半球損傷後に左半側空間無視(Unilateral Spatial Neglect ; USN)を呈する患者の

左空間に対する注意能力を調べるために,空間探索的な課題を用いて反応時間(R.eaetion

Time ; RT)を測定する方法を開発した.

従来, USNと左側不注意との関係は紙とペンを使用する空間探索的な課題や,日常生活

における行動観察の結果から検討されている. Willsonらによると右半球損傷患者では日

常生活を想定した模擬的な行動課題における見落としと,線分抹消試験や文字抹消試験の

見落としには正の相関関係があるとしている(Wilson,1987).しかし,この研究では祝空間

を左右象限に区分していない.

それに対して, Azouviらは右半球損傷患者の日常生活場面における左空間-の不注意な

行動と,抹消試験,模写試験,描画試験,文章の読み課題における左空間の見落としには

正の相関関係があると報告している(Azouvi.,2002).

なお,抹消試験には視覚刺激の種類や配置の違いにより多くのバリエーションがあるが,

UsN評価による症状有無の判定に対して最も感度が高いのは,星印抹消試験であると報告

されている(Jehkonen,1998).

これらの事から開発した方法が右半球損傷患者の左空間に対する注意能力の低下を表

すなら,その見落とし率と星印抹消試験の左空間における見落とし率や日常生活場面にお

ける左空間-の不注意な行動との間に正の相関関係がある事が考えられる・

2.小研究4の目的と意義,研究疑問

小研究4の目的は,右半球損傷患者の日常生活場面における行動観察の結果ないしは星

印抹消試験の左象限における見落とし率と,開発した方法の左象限における見落とし率に

相関関係があるか確かめる事であった.

もし,相関があれば開発した方法における見落とし率が既存の試験や行動観療法と同様

に,右半球損傷患者の左空間に対する不注意を表すと考える事ができる.

なお,これらの相関関係を確かめる前に,星印抹消試験や空間性注意測定方法では見落

とし率に左右差があるか確かめた.研究疑問は「星印抹消試験と空間性注意測定方法では,

見落とし率に左右差があるか」, 「日常生活における左空間-の不注意な行動,ないしは星

印抹消試験の見落とし率と,空間性注意測定方法の見落とし率に相関関係はあるか」であ

った.

lI. JjU三

1.対象と被験者

対象は右手が利き手の右半球損傷患者とした.被験者は二箇所の研究協力病院で募集し

た.利き手の確課では被験者に直接質問し,左利きか利き手交換のある方は除外した.集

まった被験者は35名,平均年齢71.0歳土樽準偏差8.3であった.以下,標準偏差;Standard

DeviationをSDと略す.
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2. USNの判定方陰と不注意な反応の指標

1)空間性注意測定方法における.不注意
空間性注意測定方法の詳細は小研究1で述べた.この方法にはコントロ-ル課題,空間

探索課額,特徴探索課題,同時探索課居がある(図5-1).不注意な反応の指標は左空間と右

空間のアステリスク,左向きランドルト環,右向きランドルト環の見落とし率とした・見

落とし率は「(見逃しによる反応数/(試行回数一見込み押しによる反応数一押し間違いによ

る反応数))×100」の計算で求めた(誤反応の定義は小研究1の方法を参照).

・ミ.ド;i巨・f:i;:i

左空間:右空間
-　wi'

叫。?:桝,ロ

;　r　'

i掛.i

図5・1空間性注意の測定方法の模式図

2)星印抹消試験における不注意

星印抹消試験(石合,1999)は横型A4用紙に大小二種類の星軌　かな文字,有意味綴りの

ことばからなる視覚刺激が不規則に配置されている.用紙は被験者の身体の正面に置かれ,

被験者は小さい星印にペンで丸印を記入する.標的数は左右各27軌計54個である(図

5-2).不注意な反応の指標は左空間と右空間の見落とし率とした.見落とし率は左空間と

右空間で「(見落とした標的の個数/片側空間の標的数27個)×100」の計算で求めた.

図5・2　星印抹消試験の模式図

3)日常生活場面における左空間-の不注意

日常生活場面における左空間-の不注意な行動の指標にはCatherine Bergego Scale(以

下CBS)(Azouvi,2003)を用いた(第四章資料参照).

cBSでは観察者が10項目の生活場面における患者の不注意を一項日当り0-3点で採点

する(図5-3).合計得点が大きい程,左空間に対する不注意な行動が多い事を表す.

cBSは被験者の日常の様子を知っている担当理学療法士,担当言語聴覚士,看蔑師,家

族の何れか一名が採点した.
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図5・3　CBSの一例(左から項目1, 3, 9)

4.分折方払

1)視覚刺激の表示空間,ランドルト環の向きの違いが不注意な反応の差に及ぼす影響

星印抹消試験や空間性注意の測定方法において,視覚刺激の表示空間やランドルト環の

向きの違いが見落とし率の差に影響しているか確かめるために次の分析を行った.以下の

統計的仮説検定では,有意水準を5%とした.

最初に,星印抹消試験では被験者と小さい星印の表示空間(左空間と右空間)を独立変数,

見落とし率を従属変数とした分散分析を行った.

次に空間性注意測定方法の身体中心の枠組(コントロール課旗,空間探索課題)では,被

験者とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数,見落とし率を従属変数とし

た分散分析を行った.そして,対象中心の枠組(特徴探索諌麿と同時探索課窟)では,被験

者とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドルト環の向き(左向と右向き)を独

立変数,見落とし率を従属変数とした分散分析を行った.

2)空間性注意測定方陰と,星印抹消試験および日常生活場面における不注意の相関関係

まず,空間性注意測定方法と星印抹消試験の不注意な反応に相関関係があるか確かめる

ため,空間性注意測定方法において見落とし率に左右差がある課題と星印抹消試験の結果

を用いてスピアマンの順位相関係数の分析を行った.

最後に,空間性注意測定方法と日常生活場面における左側-の不注意な行動に相関関係

があるか確かめるため,空間性注意測定方法において落とし率に左右差がある課潜とCBS

の結果を用いてスピアマンの順位相関係数の分析を行った.

班.結果

1.空間性注意測定方法と星印抹消試験における見落とし率, CBSの結果

cBSによる左空間-の不注意な行動の観察結果,星印抹消試験および空間性注測定方法

における四種類の課題の結果を表5・1に示した.
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表5-1 CBS,星印抹消試験,空間性注意測定方法の結果
年齢　　CBS　　　　象印抹消試験　　　　　コントロール提留　　　空間探索課庖 特徴撫素裸塚　　　　　　　　　　　　同時抜索放題

見落とし率(A)　　　見落とし率(%) 見落とし'ォ(*>

h.9.間　も空間　1'.;*榊　　も9;同　　左吏喝　　ォ;S開

見落とし率(%) 見落とし率(S)

」.&間　　　　　　　tl.半開　　　　　　A判ォI i;蝣?.問

牢申‥右向　　左向　右向　　左向　_右向　_　左向__　右向
0 0　　　0.0　　　　0.0　　　0.0　　　15,4　　　0.0　　　　0,0　　　0.0

10.0　　18.2　　　40.0　　1 1. 1　　33.3　　41.7　　　65.6　　20.0

16.7　　23. 1　　16.7　　23. 1　　46.台　　40.0　　　26.0　　53.8

1D 1　　　66　　　1　　　51　　　7.4　　　　3.7

12
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inn

ll)7

3.7

0.0

3_7

3.7

0_0

0,0

工D8　　　7 1　　　0　　　　50　　　　0.0
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IDIO

roil 81　　　　0　　　　54

ID12　　　鋭3　　　　0　　　　52　　　　0.0

IDIS　　　64　　　　0　　　　54　　　　0.0

ID 14　　　76　　　　0　　　　51　　　7.4

ID15　　　7G　　　　1　　　　54　　　　0.0

ID16

D17

70　　　　0　　　　53

G1　　　　0　　　　54

IDI8　　　80　　　　0　　　　51　　　8.7

ID19　　　51　　　　2　　　　54　　　　0.0

1D20　　　8 1　　15　　　47　　　18.. 5

ID2 1 100. 0

1D22　　　74　　　　3　　　　4 1　　　29. 6

1D23　　　61　　　6　　　　47　　　22. 2

ID24

1D-1れ

ID2S

ID27

ID28

ID29

1王)30

68　　　　7　　　　42
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72　　　　4　　　　49

ffl　　　　山　　　　配E

2B.6

25.9

1.1

22-2

ll.1

ll.1

'111.ll

JD3 1　　63　　　1　　　44　　　22. 2

1D32　　　60　　　　3　　　　54　　　　0..0

14.8

ID34　　　81　　1 1　　19　　　100. 0

B535 100.0

0.0

3.7

3.7

0.0

0.0

7.4

14.B

0_0

0, 0　　　　0, 0　　　　8.0

4. 0　　　　0. 0　　　　　0.,0

4.0　　　　4.0　　　　　4. 0

0.0　　　　0.0　　　　　4.0

0_ 0　　　〔I・. 0　　　　　0. 0
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0.0　　　　0,0　　　　　4.0
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00

9.1

i2

0.0

!H

4.2

0.0

30.0　　　51. 1

0. 0　　　　0.0

1(3.7　　　0.0

0.0　　　　0,0

0.0　　　　0.0　　10. 0

16.0　　　　0. 0　　　0.0

0. 0　　　　0. 0　　　　0.0　　　　0. 0　　　　0.0

0. 0　　　　0. 0　　　0. 0 S.0　　　0.0

7. 4　　　　4. 0　　　0. 0　　　　0.0　　　0, 0

0.0　　　　0.0　　　　0.0　　　　　0.0

3. 7　　　　20. 0　　　19. 0　　　　16.0

0. 0　　　　0.0　　　　0.0　　　　　4,. 0

3.7　　　　　0.0　　　　8.0　　　　　4.2

0.0　　　　0.0　　　　0. 0　　　　　8. 3
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n o o,0　　　　5.6　　　　0.0
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0.0　　　0.0
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0.0

58. 8　　18.2

18. 2　　　30.8

0.0　　　　11. 1　　　0.0

33. 3　　　　50.0　　　48. 2

0.0　　　　0.0　　　　4. 2　　　　36. 0　　　8.0

7. 4　　　　44.0　　　　8. 0　　　　65. 2

33.3　　　　4.3　　　　0.0　　　　　4.'乞

14.8　　　12.0　　　　0.0　　　　　8.0

0.0　　　　0. 0　　　　0.0　　　　4.0

7. 4　　　　68. 0　　　84. 0　　　　48.0

皇9. 6　　　96.0　　　84. 0　　　　95. 8

44. 4　　　　5乳0　　　24.0　　　　88.0

4B.2　　　16.7

4. 2　　　　69. 2　　　33. 3

0. 0　　　　16.7　　　38. 5
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9. 1　　8.3　　　15.4　　12.5　　　IS..2　　　8.3

0. 0　　　0.0 SO, 0　　　5汚, 3　　　27. 3　　1 6. 7

0.0　　　0.0　　　　7.7　　　8.3　　　　36.4　　　7.7

0.0　　　0.0　　　　0.0　　】 6. 7　　　　7. 7　　　8, 3

0.0　　　0.0　　　　0.0　　　0.0　　　16..7　　　0.0

0.0　　　0.0　　　　0. 0　　　0. 0　　　　7. 7　　　0.. 0

3.0

8. 3　　　8. 3　　　　& 3　　　30. 0　　　40.. 0　　　6.7

0. 0　　　0.0　　　38.5　　88. 4　　　27.8　　16. 4

28_ I　　　9. 1　　　41.7　　　30.8　　　72.7　　　25.0

16.7　　　0.0　　　　8.3　　　0.0　　　　0.0　　　15.4

0.0　　　0.0　　　　23. 1　　　8.3　　　　0.0　　　0.0

15.4

7. 7　　　0..0　　　　30. 8　　　4 1. 7　　　　0.0　　　0. 0

1G.7　　15.4　　　33.3　　　68.7　　　4&2　　　41.7

0.0　　　0.0　　　　0.0　　　0.0　　　　0.0　　　0.0

4 1. 7　　　38. 5　　　80.0　　　60. 0　　　68. 7　　　7. 7

25. 0　　　0.,0　　　　46.2　　　68.7　　　　83. 6　　　25.0

33.3　　　8.1　　　38.4　　16.7　　　　0.0　　　0.0

50. 0　　　　　富　　　40.0　　　4 1. 7　　　46. 2

25. 0　　15. 4　　　66. 7　　　66. 7　　　　60. 0　　　0.0

84. 8　　　8. 3　　　83. 3　　53.8　　　68. 3　　23. 1

33.3　　　80..8　　　30.8　　　50,0　　　10.7　　　7. 7

8.0　　　　0.0　　　33.8　　　41.7　　　8.3　　　55.6　　fil.5　　　50.0　　41.7

0.0　　　　9. 1　　50.0　　　9. 1　　30.8

46. 8　　　76.9　　9 1. 7　　　92. 3　　田.3

ea. 7　　　48,2　　4 1.7　　100.0　　91. 7

7告　　　　100.0　　76.9

69. 2　　　7:2. 7　　　　60.0　　　83. 3

61. 5　　　9 1. 7　　　69. 2　　　75.0

91.7　　100. 0　　　66. 7

100.0　　100.0

8.8　　　　11.4　　　　9.2　　　　22.6

1 2.4　　　　22. 4　　　20. 5　　　　29. 8

9.6　　　17.6　　18.3　　　23.3　　16.7

17. 8　　　25. 8　　24. 2　　　SO. 1　　25. 7

5.1

34.6　　　37. 3　　　32.0　　　20. 5

28. 1　　29. 9　　　27. 0　　　24. 8

4.7　　　5. 1　　　　4.6　　　4.2

2.視覚刺激の表示空間,ランドルト環の向きの違いが見落とし率の差に及ぼす影響(表5-2)

星印抹消試験では被験者(35名)と小さい星印の表示空間(左空間と右空間)を独立変数,

見落とし率を従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結界,左空間16.3%と右

空間　8.8%の見落とし率の差　7.5%は有意であった(図　5・4).分散比は　F(l,

34)-6.13(P=0.018)であった.

コントロール課題では被験者(35名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立

変数,見落とし率を従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間の

違いは見落とし率の差に影響していなかった.分散比はF(l, 34)=1.57(P=0.219)であった.

空間探索課題では被験者(35名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数,

見落とし率を従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,左空間22,6%と右

空間　9.6%の見落とし率の差13.0%は有意であった(図　5-4),分散比は　F(l,

34)=12.28(P=0.001)であった.

特徴探索課題では被験者(35名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドル

ト頻の向き(左向と右向き)を独立変数,見落とし率を従属変数とした重複測定分散分析の

結果,表示空間の違いは見落とし率の差に影響していなかった.分散比はF(l,

68)=1.31(P=0.257)であった.向きの違いによる見落とし率に差は認められなかった.分散

比はF(l, 68)=0.23(P=0.633)であっ鞍・

同時探索課題では被験者(35名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドル

上聞の向き(左向と右向き)を独立変数,見落とし率を従属変数とした重複測定分散分析の
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結果,左空間36.0%と右空間26.3%の見落とし率の差9.7%は有意であった(図5-4).分散

比はF(l,68)=16.89(P=0.000)であった.向きの違いによる見落とし率に差はなかった.分

散比はF(l, 68)=0.51(P=0.478)であった.

表5・2　分散分析表

変動要因　　　偏差平方和　　自由度　　分散比　　　P値
試験とI押課居

星印抹消試験

コントロール裸購

空間探索裸題

特徴挟索課題

同時探索課穎

全変動　　　　32436.02

被験者　　　　25968.25

表示空間　　　　987.85

執差変動　　　　5479.91

69

34

1

34

4. 74　　　0. 000(**

6. 13　　　0.018(*>

全変動　　　　31458. 55
被験者　　　　29522. 46

表示空間　　　　85.40

誤革変軌　　‥羊卿.70
全変動　　　　44031.55
被験者　　　　32886. 72

表示空間　　　　2957.54
誤差変動　　　　8187.28

69

34

1

31

69

34

1

34

15, 95

1.57

0. 000(**)

0, 2 19(ns)

4.02

12.28

0. 000(**)

o.ooK**)

全変動　　　　96656.64
向き　　　　　　299.6之
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表示空間　　　　141.82

交互作用　　　　464.37

誤差変動　　　　7377.22

139

1

68

1

1

68

0. 23　　　0. 633(ns)

1. 31　　0. 257(ns)

4.28　　　0.042¢)

全変動　　　108745.96　　139

向き　　　　　　671.61

被験者　　　　89694.9 1

表示空間　　　　3307.74

交互作用　　　　1753.88

誤差変動　　　13317.83

1

68

1

1

68

0. 51　　0.478(ns)

16.89　　0.0001**)

8. 96　　, 004(**)

注釈)求はPO.05,　はP<0.01, nsはnotsignificanttを表す.
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図5-4　表示空間の違いによる見落とし率の差(n=35)
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3.空間性注意測定方法と星印抹消試験およびCBSの相関関係

分散分析の結果より,視覚刺激の表示空間やランドルト環の向きの違いが平均RTの差

に影響していない条件のデータをまとめ表5・3に示した・

表5-3　USNの評価,星印抹消試験,空間性注意測定方法の結果

同時探索課題(%)星印抹消試験(%)　コントロール課麿(%)

左空間　右空間
7.4　　　　3.7

空間探索課題(%)　特徴探索課題(%)
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分析の結果,星印抹消試験と空間探索課旗の相関係数は左空間0.77が有意で(図5・5左

上),右空間は有意でなかった.星印抹消試験と同時探索課題の相関係数は,左空間0.44

が有意で(図5・5左下),右空間は有意でなかった.

cBSと空間探索課額の相関係数は左空間0.63が有意で(図5・5右上),右空間は有意でな

かった. CBSと同時探索課題の相関係数は左空間0.46が有意で(図5・5右下),右空間は有

意でなかった.
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図5・5　空間探索課唐と同時探索課藩,星印抹消試験の左空間の見落とし率,

およびCBSによる散布図

注釈1) ◇はCBSでUSN無の患者i.n-14),櫨はUSN有の患者(n=21).

注釈2) ◇のデータは一部重なってプロットされている・

Ⅳ.考療

1.表示空間の違いが見落とし率の差に及ぼす影響ついて

分析の結果,星印抹消試験の平均見落とし率は左空間16.3%±SE4・7,右空間8.8%±

sE2.1と表示空間の違いにより7.5%の差が認められた.右半球損傷患者の抹消試験では,

右空間よりも左空間で見落としが多い事は先行研究の結果と同様であった(Albert,1973;

Weintrab, 1987; Cassidy, 1998; Koch,2008, Sarri,2009,'Wojciulik,2004).

空間探索課題の平均見落とし率は左空間22.6%±SE5.0,右空間9.6%±SE3.0と表示空

間の違いにより13.0%の差が認められた.同時探索課題の平均見落とし率も左空間弧0%

±sE4.7,右空間26.3%±SE4.0と9.7%の差が認められた・これは右半球損傷患者のRT

を指標とした身体中心の枠組みによる空間探索的な課題では,右空間よりも左空間で見落

とし率が高いとした報告と同様であった(Deouell,2005).

なお,コントロール課題は平均見落とし率に左右差がなく,この課題の結果は左側-の

不注意と関連しない事が考えられた.他方,特徴探索課席や同時探索課題では,ランドル

ト環の向きの違いによる平均見落とし率の差は認められなかった・そのため対象中心の枠
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組では不注意な反応の左右差を確認する事ができなかった.これらの事から右半球損傷患

者の皇印抹消試験やRTを指標とした空間探索課題では,身体中心の枠組の左空間におい

て右空間よりも1割ほど不注意な反応が多い事が考えられた(図5-6).

図5・6　身体中心の枠組を用いた空間探索的な課題における見落とし率の左右差

2.開発した方法と,星印抹消試験の見落とし率およびCBSの相関関係について

分析の結果,空間探索課厚と同時探索課題の左空間における見落とし率と,星印抹消試

験の左空間の見落とし率,およびCBSとの閏に正の相関関係が認められた・

この事から空間探索課題と同時探索課題の左空間における見落とし率は,右半球損傷患

者の左空間に対する不注意な反応と関係する事が考えられた・

右空間における見落とし率とは相関関係が認められなかったが,左空間と右空間に対す

る不注意な反応とでは機序が異なるとする説がある(Gainoti,1989). Gainotiiらは損傷半

球と同側で不注意な反応を示す患者では言語性の記憶検査の得点に低下があるが,同側で

不注意な反応を示さず対側のみ不注意な患者では言語性記憶検査に低下は認められなかっ

たと報告している.この事より右半球損傷患者の右空間の不注意な反応を捉える場合は視

覚的な探索だけでなく,言語と記憶に関する能力も加味した課題や条件について事前調査

する事で,不注意を表す指標の妥当性について更に検討できるのではないかと考える・

Ⅴ.まとめ

小研究4では開発した空間性注意の測定方法が右半球損傷患者の左空間に対する不注意

な反応を表す方法として妥当かどうか検討するた釧こ,四種類のRT課題の見落とし率と

星印抹消試験の見落とし率, CBSでみる左空間-の不注意な行動に相関があるか確かめた・

,分析の結果,空間探索課題の左空間における見落とし率と星印抹消試験の左空間におけ

る見落とし率,およびCBSとの間に相関関係が認められた・加えて,同時探索課題の左

空間における見落とし率と星印抹消試験の左空間における見落とし率,およびCBSとの

間にも相関関係が静められた.

これらの事から空間探索課題と同時探索課題は,星印抹消試験やCBSと同様に,右半

球損傷患者の左空間に対する不注意な反応を表す方絵として妥当である事が示唆されたと

考えた.
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/h研-9t 5己l鱒UT鎚.SJLS吐検Hi*吐b USN融w虹による判定ゥMl　　一一一一・

I.はじめに

1.小研究5の背景

右大脳半球損傷後に起こる左半側空間無視(Unilateral SpatialNeglect ; USN)はr損傷

半球の対側にある刺激に対して報告,反応,定位する事の失敗(Heilman,2003)」として定

義されている.このUSN患者の在宅生活では安全に行動するための判断が間に合わず危

険にあう事が考えられる.そのため, USN患者の安全な生活を支えるためには・空間認知

能力を量的に調べる方法が必要と考えた・

UsNの機序は解明されていないが, USNには空間性注意の障害があると考えられてい

る(Mesulam,1999).空間性注意とは意識が焦点を当てる位置を移動する能力と云われ

(Mesulam,2000), USN患者は視空間の左側に対する注意配分が少なくなっていると説明

されている(Weintraub and Mesulam,1987).この説に基づいて危険な行動の原因を考える

と, USN患者は視空間内に次々と視覚刺激が現れる状況において左側-の注意配分が少ない

ために反応が凄くなっている事が考えられる・この事から反応時間(Reaction Time ; RT)を

指標にする事で, USN患者の空間性注意を調べる事ができると考えた.

2.平均RTを指癖とした空間性注意の測定方法

視空間を複数の象限に区分して視覚刺激を表示する課題のRTは注意の配分を表すと塚

定されている(Shendel,2002).このような空間探索的な課嶺をUSN患者に用いた研究

(Karnath,1991; Vuilleumier,2000; Schurmann,2003)では・左空間の平均RTが右空間よ

りも遅い事が認められていた.しかし,空間探索的な要素を持つ課題の平均RTが, USN

と関連するかどうかは確かめられていなかった・加えて, RTを指標にUSN患者の空間性

注意を検討した先行研究で使用された空間探索的なRT課韓は市販されていない・そのた

め, USNと関連した空間性注意の低下を測定する方法があれば,今後のUSNの研究に役

立つと考え新たな方法を開発した.

この方法には身体中心の枠組としてコントロール課題と空間探索課題が,対象中心の枠

組では特徴探索課題と同時探索課題がある(図6・1)・そして,もし開発した方法で表した平

均RTがUSNと関連するなら,左象限の平均RTより右半球損傷患者の中のUSN患者を

検出できると考えた.
左空隙　f右空間

-I.こ・:ニーこ.i : i'V'潤　-v:llsm　吊::二:I.r　　主*.!**
‥`1　、 ち

空間の探索はなく
ボタンを押すのみ

コントロール護摩
(身体中心の枠組)

空間を探帯し
位置を判断

空間探棚
(a,休中心の枠組)

′

＼、針
t

図6・1空間性注意の測定方法の模式図
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3.小研究5の目的と研究疑問,意義

小研究6の目的は平均RTから設定したUSN検出基準が,本邦で標準化されたUSNの

評価による症状有無の判定と関連するか確かめる事であった.研究疑問はrusNの検出基

準を条件とした場合, USN発現状況に違いはあるか」であった・

usN検出基準を条件とした際にUSN有無の人数に違いがあれば,開発した方法の平均

RTで表した空間性注意の能力低下がUSNと関連すると考える事ができる.

なお,この事を確かめる前に以下の分析を行った.まず,視覚刺激の表示空間やランド

ルト環の向きの違いが平均RTの差に影響しているか健常者, USNの無い患者, USN患

者で確かめた.

次に, USNの無い患者の平均RTの95%信頼区間上限値を, USN検出基準として求め

た.この際, USN検出基準がUSN有の判定をどの程度正確に予測するか調べるために,

usN患者が検出基準以上の平均RTを示す確率も算出した.

そして, USN患者やUSNの無い患者の平均RTが異常なものか判断する参考として,

健常者が示す平均RTの95%信頼区間の上限値を求め,これを健常者の平均RTによる基

準値としてUSNの無い患者およびUSN患者がこれ以上の平均RTを示す確率も算出した

(1*16-2).

図6・2　小研究5における分析のつながり

rI.方法

1.対象と被験者

対象は右手が利き手の右大脳半球損傷患者のうち,USNの症状を持つ患者と持たない患

者,および年齢の一致した健常者とした. USNの診断方法は次の段で述べた.

脳損傷患者は二つの研究協力病院で募集した,病巣はCTもしくはMR工画像をみて確認

した.健常者は一つの研究協力病院で下肢の整形外科疾患で入院中の患者の中から募集し

た.利き手の確認では被験者に直接質問し左利きか利き手交換がある方は除外した・

集まった被験者は健常者9名(平均72.2歳±標準偏差8.48X以下,標準偏差; Standard

DeiviationをSDとする), USNの症状が無い患者12名(平均73.0歳±SD8.1), USN患

者9名(平均70.7歳±SD8.5)であった.
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2. USNの診断方法と空間性注意の測定方法

UsNの診断は,以下の手順で行った.まず, ①右大脳半球に損傷があり(脳幹・橋は除(

く),意識レベルがJapanComaScale(以下JCS)I-1以上.この際,左同名半盲がある,

左大脳半球にも損傷がある,発症日が特定できない,端座位保持が自立して困難,四種棟

の課題の何れかで有効な試行がなく平均RTの算出が困難な被験者は除外した・

次に, ②日常生活場面で左空間に対する不注意な行動があるか,行動観察法のCatherine

Bergego Scale(以下CBS)(Azouvi,2003)を用いて確かめた. CBSは10項目の生活行為に

おける左空間への不注意な行動を0-3の4段階で観察者が採点し,得点が高い程USNが

頻繁にみられる事を表す(第四章の資料参照).

このCBSは被験者の生活の様子を知っている担当理学療法士,担当言語聴覚士,看護

節,家族の何れかが行った.ただし, CBSにはUSNの有無を判定するカットオフ値がな

いため,左半身の随意性や感覚,筋力のようにバランスに関連した能力の低下により,偶

然,左空間に対して不注意な行動を示す被験者に対しても得点が付く可能性がある・

そこで, ③USNと言える程度の左側不注意があるかどうか,念のために机上の空間探索

的な課題でも確課した.このスクリーニングによるUSNの検査には星印抹消試験を用い,

左右空間における見落とし率の差がModified Laterality Index(以下MLI)で-0.06以下

(-1.00-　-0.06)の場合にUSN有とした(井上,2010).

これらの診断手順によるUSN患者とUSNの無い患者の条件を,図6・3に示した・空間

性注意の測定方法に含まれる四種類のRT課題は小研究1で述べた・

鰯畔i*・酬 ①右半球損傷脳幹Ⅰ靖は除く). 意戯レペJt/がJOS ."I以上

; 1
留 …㊥ 心 心 除外

.′

m

良

fr'蝣ri*賦

⑧生拝場面a=I行動にU SNが
よぞ小 ∵E S t詩情 J.v.d D f *=サ<*・-rしSs」rU∴

ー 上

∴′i/-iTVTĴ 1feStLLJClL一f
J機 "¥ I ' -̂ .t-JK lĴ JfrtfJOEStt

* *蝣・
i 米 さ

i中小光

in
L㊨
㊨.かき

母屋印抹消拭願によるU SNのカット
オフ催竜使ってU SN を確諦

i

↓ ↓

U SN 患者 U SN の無い愚者 J

図6-3　USNの診断手順

3.分析方法

1)視覚刺激の表示空間,ランドルト環の向きの違いが平均RTの差に及ぼす影響

身体中心の枠組では被験者とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数,辛

均RTを従属変数とした分散分析を行った.

対象中心の枠組では被験者とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)およびランドル

ト環の向き(左向と右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした分散分析を行った・

これらの分析は健常者, USNの無い患者, USN患者の群で行った・以下,全ての統計

的仮説検定では有意水準を5%とした.
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2)平均RTと基準値の算出

(1)平均RT

各被験者の平均RTを求める際,表示空間かランドルト環の向きの違いが平均RTの差

に影響していない条件では,それのら水準を平均した値を用いた・

(2)USNの検出基準

平均RTからUSN患者を検出するため, USNの無い患者における平均RTの95%信頼

区間上限値をUSN検出基準とした.この際,この基準が右半球損傷患者のうちUSNの評

価で症状有と判定される患者を予測する確率も求めた・この確率はUSN患者の平均RT

による正規分布曲線で,検出基準を超える面積が占める割合として求めた(図6-4)・

U SN の評価による症状有の
判定を予謝する確 率

U SN 患者の平均R T の正対分布曲線で
囲まれた部分のうち, U S抑検出
基準以上の面積が占める割合

-UsN無の患者

-USN患者

us Ⅳ検出基準
平均RT {秒1

図6-4　USNの評価による症状有の判定をUSNの検出基準が予測する確率

(3)健常者の基準

UsNの無い患者やUSN患者の平均RTが異常かどうか判断するため,健常者における

平均RTの95%信頼区間上限値を,健常者の平均RTの基準とした.この健常者の基準を

用いて,USNの無い患者やUSN患者が,基準値よりも遅い平均RTを示す確率を求めた・

この確率はUSNの無い患者, USN患者の平均RTによる正規分布曲線で・健常者の基

準以上の面積が占める割合として求めた・

3)USN検出基準とUSNの評価による症状有無の判定の関連

UsN検出基準とUSNの評価による症状有無の判定に関連があるか,フィッシャーの直

接確率計算方法を用いて確かめた.

UsNの評価には,本邦で標準化されているBehavioral Inaはention test(以下BIT)通常

検査(石倉,1999)を用いた(第四章の資料参照). BIT通常検査では合計146点中131点以下

の場合にUSN有と判定する.

I一l.結果

1.被験者のデータ

健常者, USNが無い患者, USN患者のデータを表6・1に示した・これらの健常者群・

UsNが無い患者群, USN患者群の平均年齢および発症からの平均日数の差は,独立二群

の差の検定の結果,有意でなかった.
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2.視覚刺激の表示空間,ランドルト環の向きの違いが平均RTの差に及ぼす影響

l)nントロールsm題U 6-2)

健常者群では被験者(9名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数に,平

均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間の違いは平均

RTの差に影響していなかった.分散比はF(l,8)=0.36(P=0.564)であった・

usNの無い患者群では被験者(12名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立

変数に,平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果・表示空間の

違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,lD-;0.49(P=0.500)であった・
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usN患者群では被験者(9名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数に・

平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間の違いは平

均RTの差に影響していなかった.分散比はF(l,8)=1.61(P=0.240)であった・

溌6-2　・ttift分m三

川・州'I-'.・'一・'I'Vili IiV'<下 分散比

群

健常着

UsNの無い患者

USN患者

全変動　　0.0563

被験者　　0.0529
表示空間　　0.0001

0. 0032誤差変動

17

8

1

8

16.40　　0.000(**)

0.36　　0.564(ns)

全変動　　0.2900

被験者　　0.2801
表示空間　　0.0004
誤差変動 0.0095

23

ll

1

ll

29.45　　0.OOOC☆*)

0. 49　　Q. 500(ns)

全変動　　0.2755

被験者　　0.2272
表示空間　　0.0081
誤差変動　　0.0402

17

8

1

8

5.66　　0.012(☆)

1.6 1　　0. 240(ns)

注釈)以下の分散分析表で札虫はP<0.05,はP<0.01, nsはnotsignificantを表す・

2)空間探索課題(表6-3)

健常者群では被験者(9名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数に,平

均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間の違いは平均

RTの差に影響していなかった.分散比はF(l,8)=0.27(P=0.617)であった・

UsNの無い患者群では被験者(12名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立

変数に,平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,表示空間の

違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,ll)=3.37(P-0.094)であった・

UsN患者群では被験者(9名)とアステリスクの表示空間(左空間と右空間)を独立変数に,

平均RTを従属変数とした繰り返しのない二元配置分散分析の結果,左空間0.69sと右空

間0.55sの差0.14sは有意であった・分散比はF(l,8)-28.13(P=0.001)であった(図6-5).

表6・3　分散分析表

変動要因　偏差平方和 自由度　　分散比

健常着

usNの無い患者

USN患者

全変動　　0.1232
被験者　　0.1185
表示空間　　0.0002
誤差変動　　0.0045

17

8

1

8

26. 24　　0. 000(舶)

0.27　　0.617(ns)

全変動　　0.2803
被験者　　0.2708

表示空間　　0.0022
誤差変動　　0.0073

23

ll

1

ll

37.21　0.000(**)

3.37　　0.094(ns)

全変動　　0.4058 ′　　17

被験者　　0.2920
表示空間　　0.0886

誤差変動-　0.0252

ll.59　　O.OOK**)

28. 13　　0.OOU**)
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3)特徴探索課題(表6・4)

健常者群では被験者(9名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドルト環

の向き(左向と右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした塵複測定分散分析の結果,

表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,16)=2.91(P=0.107)

であった.ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比は

F(1,16)=0.02(P=0.890)であった.

usNの無い患者群では被験者(12名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とラン

ドルト環の向き(左向きと右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分

析の結果,表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,22)=0.01

(p=0.908)であった.ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響していなかった・分

散比はF(l,22)= 0.02(P=0.888)であった・

usN患者群では被験者(9名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドルト

環の向き(左向と右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分析の練乳

表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,16)=0.79(P=0.387)

であった.ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比は

F(l,16)=0.51(P=0.486)であった・

衰6・4　分散分析表

変動要因 偏差平方和　自由度 分散比　　P値

0.02　　0. 890(ns)

健常着

UsNの無い患者

USN患者

全変動　　0.2002
向き　　　0.0002

被験者　　0.1773
表示空間　　0.0035

交互作用　　0.0002

革革変_動　0.0191
全変動　　0.5286

向き　　　0.0004

被験者　　0.4847
表示空開　　0.0000

交互作用　　0.0012
群蛍濯　　　0.0422

全変動　　0.6055
向き　　　0.0163

被験者　　0.5131
表示空間　　0.0035

交互作用　　0.0010

35

1

16

1

1

呈旦

47

1

22

1

1

望
3fi

1

16

1

1

16

2. 91　0. 107(ns)

0. 13　　0.7!曾l(ns)

0. 02　　0. 888(ns)

0.0 1　0. 9Q8(ns)

0.63　　0. 434(ns)

0. 5 1　0. 486(na)

0.79　　0. 387(ne)

0. 23　　0. 636(ns)

辞意変動 0.0715

4)同時探索課題(表6-5)

健常者群では被験者(9名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドルト環

の向き(左向と右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分析の結果,

表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比はF(l,16)=0.48(P=0.497)

であった.ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比は

(l,16)=0.22<P=0.648)であった・

UsNの無い患者群では被験者(12名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とラン

ドルト環の向き(左向きと右向き)を独立変数,各被験者の平均RTを従属変数とした重複

測定分散分析の結果,表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・分散比は

F(l,22)呟望0(P=0.152)であった・ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響してい

39



なかった.分散比はF(l,22)=?0.15(P=0.707)であった・

usN患者群では被験者(9名)とランドルト環の表示空間(左空間と右空間)とランドルト

環の向き(左向と右向き)を独立変数,平均RTを従属変数とした重複測定分散分析の結果,

左空間0.75sと右空間0.66sの差0.09sは有意であった・分散比はF(l,16)=25.77(P=0.000)

であった(図6-5).ランドルト環の向きの違いは平均RTの差に影響していなかった・分敬

比はF(l,22)=0.29(P=0.595)であった・

表6・5　分散分析表

変動要因　偏差平方和 自由度　　分散比

35

1

16

1

1

w
47

1

22

1

1

呈蔓

35

1

16

1

1

16

全変動　　0.3088
向き　　　0.0028

被験者　　0.2068
表示空間　　0.0014
交互作用　　0.0513

琴差変動　0.04墜
全変動　　0.4126
向き　　　0.0018

被験者　　0. 2766
表示空間　　0.0078

交互作用　　0.0483

畢革変動　0.0781
全変動　　0.6544
向き　　　0.0090

被験者　　0.4896
表示空間　　0.0798
交互作用　　0.0263
誤差変動　　0,0496

0. 22　　0.648(nS)

0. 48　　0.497(ns)

17.63　　0.001C軸)

0. 15　　0.707(ns)

2. 20　　0. 152(n畠)

13.60　　0.00K* *)

0. 29　　0. 595(ns)

25. 77　　0. OOOC* *)

8, 50　　0. 0 KK*)

UsNの無い患者

図6・5　分散分析結果のまとめ

(上段は健常者n-9,中段はUSNの無い患者n-12,下段はUSN患者n=9)
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3.平均RTの推計値と基準値

分散分析の結果から,視覚刺激の表示空間やランドルト環の向きの違いが平均RTの差

に影響していない条件の測定値をまとめたデータを表6・6に示した・

U6-6　各被験者のデータ

(左空間)　(右空間)
_　_　　　　　　.　　　~　~　-

0.364

0. 347

0.363

0.342

0.477

0. 594

0. 374

0. 478

0.471

0.247

0. 248

0. 241

0. 208

0.221

0.358

0. 285

0. 266

0. 372

USN CBS MLI

(点)
==ココEEEヨ≡=EEEEEミEEiミミミミii

lDl

m2

1D3

ID4

ID5

1D6

ID7

1D8

ID9
0. 62

0. 08

0. 03

0.06
t-
0. 682

0. 799

0.636

0. 693

0.744

0. 686

0. 708

0. 749

0.759

0. 654

0. 642

0.523

0.42

0. 09

0. 03

0.06
I I --I_

0 -167

0. 655

0. 64宜

0. 453

0.4BI

0. 546

0. 407

5158

0.513

0. 468

0. 475

0. 293

sSa
0.27

sD 0.06

sE 0.02

0.04

と監l"霜盟　　　㌢蒜1 1　去豊mlO　　　　無　　　　　　・0. 04

mll　　　無　　0　0.04　　　　　0.593

m12　　　無　　　　　0.00　　　　　0.338

m13　　　無　　　　　-0. 04　　　　　0.307

工D14　　　無　　　0　　0.00　　　　　0.313

ID 15　　　無　　　　　0. 07　　　　　0. 390

ID16　　　無　　　　　0. 15　　　　　0.263

ID17　　　無　　0　0.00　　　　　0.248

ID18　　　無　　　　　0.00　　　　　0.616

m 19　　　無　　0　　0. 00　　　　　0. 369

ID20　　　無　　　　　0. 07　　　　　0. 318

触　　　0　　0.00　　　　　　0. 188
0.69

mil

0.02

0. 04
.‥　　　　　　　‥~~

0. 795　　　　0. 620

0. 627　　　　　0. 607

0. 879　　　　　0. 827

0. 553　　　　0. 499

0. 811　　　　0. 734

0. 847　　　　0, 781

0. 638　　　　Q. 422

0.　　　　　0. 768

0. 831　　　　0. 681

0.50

0.ll

0. 03

0. 06==≡=≡≡≡≡≡…
0. 643　　　　0. 54こ5

0. 804　　　　0. 53望

0. 739　　　　0. 579

0.488　　　　0. 388

0. 800　　　　0. 846

0. 870　　　　0. 762
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1)コントロール艶題

平均RTは健常者0.27s±SEO.02, USNの無い患者0.34s±SEO.03, USN患者0.47s±

SEO.04であった.健常者の基準は0.31s, USN検出基準は0.40sであった.

図6・6より,健常者の基準0.31sよりも遅い平均RT(0.32s以上)を示す確率は, USNの

無い患者が82%, USN患者が100%であった. USN患者がUSN検出基準0.40sよりも遅

い平均RT(0.41s以上)を示す確率は95%であった.
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図6・6　コントロール深厚

注釈1)左側の縦線は健常者の基準,右側の縦線はUSN検出基準.

注釈2)健常者n=9, USNの無い患者n=12, USN患者n=9.

2)空間探索課題

平均RTは健常者0.42s±SEO.03, USNの無い患者0.50s±SEO.03, USN患者の左空

間0.69s±SEO.05,右空間0.55s±SEO.04であった.健常者の基準は0.48s, USN検出基

は0.56sであった.

図6・了より,健常者の基準0.48sよりも遅い平均RT(0.49s以上)を示す確率は, USNの

無い患者が72%, USN患者は左空間100%,右空間93%であった. USN患者がUSN検

出基準0.56sより遅い平均RT(0.57s以上)を示す確率は左空間99%,右空間34%であった.
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平均KT<T>推計侶(S)

図6・7　空間探索課題

注釈1)左側の縦線は健常者の基準,右側の縦線はUSN検出基準.

注釈2)健常者n=9, USNの無い患者n=12, USN患者n=9.
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3)特徴探索課題

平均RTは健常者0.49s±SEO.02, USNの無い患者0.57s±SEO.03, USN患者0.65s±

SEO.04であった.健常者の基準は0.53s, USN検出基準は0.63sであった.

図6・8より,健常者の基準0.53sよりも遅い平均RT(0.54s以上)を示す確率は, USNの

無い患者が89%, USN患者が100%であった. USN患者がUSN検出基準0.638よりも遅

い平均RT(0.64s以上)を示す確率は62%であった.

忠2°
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平均RTの推計億< s)

図6・8　特徴探索課題

注釈1)左側の縦線は健常者の基準,右側の縦線はUSN検出基準.

注釈2)健常者n=9, USNの無い患者n=12, USN患者n=9.

4)同時探索課題

平均RTは健常者0.62s±SEO.03, USNの無い患者0.69s±SEO.02, USN患者の左空間

0.75s±SEO.04,右空間0.66s±SEO.05であった.健常者の基準は0.68s, USN検出基準

は0.73sであった.・

図6-9より,健常者の基準0.68sよりも遅い平均RT(0.69s以上)を示す確率は, USNの

無い患者が59%, USN患者は左空間96%,右空間29%であった.

USN患者がUSN検出基準0.73sよりも遅い平均RT(0.74s以上)を示す確率は左空間69%,

右空間5%であった.
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図6・9　同時探索課題

注釈1)左側の縦線は健常者の基準,右側の縦線はUSN検出基準.

注釈2)健常者n=9, USNの無い患者n=12, USN患者n=9.
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4. USN検出基準を条件とした場合のUSN発現状況の違い

以下,四種類のRT課題ごとにUSN無の患者群およびUSN患者群で, USN検出基準

以下の平均RTを示す被験者の人数,基準よりも遅い平均RTを示す被験者数を表に示し

た.フィッシャーの直接確率計算法の結果,コントロール課題ではUSN検出基準(0.40s

以下と0.41s以上)を条件としたUSN発現状況の違いは有意であった(P=0.029).

#6-7　コンい1-ルnサ憾

BIYMtm^
llSNjffi USNfj"

0.40以下　10　　　　3

0.41以上　　2　　　　6

空間探索課題では, USN検出基準(0.56s以下と0.57s以上)を条件としたUSN発現状

況の違いは左空間が有意(P=0.024),右空間は有意でなかった(P=0.523).

衷6・8　空間探索課題(左空間)

BIT通館!vT ft

uSNSf.　USNfi"

0.56以下　　9　　　　2
0.57以上　　3　　　　7

表6・9　空間探索課題(右空間)

BIT通常検査
UsN無　USN有

0.56以下　　9　　　　6

0.57以上　　3　　　　3

特徴探索課鰭では, USN検出基準(0.63s以下か0.64s以上)を条件としたUSN症状発現

状況の違いは有意でなかった(P=0.080).

表6-10　特徴探索課題

BlrCjUj ViV lS it.

vsum usn」

0.63以下　10　　　　4

0.64以上　　2　　　　5

同時探索課嶺では, USN検出基準(0.73s以下と0・74S以上)を条件としたUSN発現状況

の違いは左空間(P=0.142),右空間ともに有意でなかった(P=0.681).

表6-11同時探索課題(左空間)
BIT抽w童JIli

USNM USNW

0.73以下　　8　　　　3

0,74以上　　4　　　　6

EE!

表6-12　同時探索課題(右空間)

BITWi vi川is ff.

UsN#」　USNW

0.73以下　　8　　　　6

0.74以上　　4　　　　3



IV. Ir-鰯

分析の結果,身体中心の枠組による空間探索課題と同時探索課題では,左空間と右空間

の違いが平均RTの差に影響していた・そして空間探索課題の左空間にお・けるUSN検出

基準を条件とすると, BIT通常検査によるUSN発現状況の違いは有意であった・

同時探索課鴇の左空間におけるUSN検出基準でも・症状発現状況に違いが生じる傾向

(p=0.142)があった.コントロール課題のUSN検出基準でも・症状発現状況に違いが認め

られたが,アステリスクの表示空間の違いは平均RTの差に影響していなかった・

UsN患者を対象とした空間探索的なRT課題の左空間において平均RTが遅くなる事は,

先行研究(Karnath,1991; Vuilleumier,2000; Sch屯rmann,2003)の結果と同様であった・加

ぇて, Deouellらは右半球損傷患者に身体中心の枠組による空間探索的なRT課題を用い

た結果,左右空間の平均RTに差がない被験者と左空間の平均RTが遅い被験者では,後

者のBIT通常検査の得点が低くUSN有のカットオフ値を下回るとしていた(Douell, 2005).

これらの先行研究の結果は本研究の結果と同様に,身体中心の枠組による空間探索的な

RT課題の左空間の平均RTがUSNと関連する事を示唆していると考える・この事から開

発した方法に含まれる空間探索課題の左空間では,USNに関連した空間性注意の障害によ

る注意の低配分がみられる事が考えられた(図6-10).

易.・Atf.「心jォ由:1i∴L・・;>

空間探索的なRT課題の左空間において,
空間性注意の障郵こよる
注意の低配分がみられる

図6-10　空間探索的なRT課題の左空間における平均RTと注意の低配分

なお, USN検出基準がUSN有を予測する確率は空間探索課題99%,同時探索課鰭

69%(図6-7,図6-9)と,前者の方が症状有の判定を正確に予測できる事が考えられた・加

ぇて, USN患者における同時探索課題の左空間では, USNの無い患者より遅かったが右

空間ではUSNの無い患者よりも速かった(図6-9).

このような測定結果が得られた理由としては,空間探索課題が視覚刺激を探索する課題

であったのに畢して,同時探索課題が視空間内で視覚刺激を探索しつつ二種類の刺激の違

いを選択する課題であった事が考えられる. Kochらは右半球損傷患者の左半球頭頂葉の

過剰な神経活動と,文字抹消試験の左側の見落とし個数の増加には正の相関関係が認めら

れる事を報告している(Koch,2008).この事から右半球損傷患者が同時探索課題や文字抹

消試験のように空間認知と対象認知の両方を同時に行う場合,左半球の過剰な活動により

左空間へは注意が向きにくく右空間には注意が向きやすくなる事が考えられる・そのため,

usN患者の同時探索課頴ではUSNの無い患者と比べて平均RTが大幅に遅くならないに

もかかわらず,平均RTの左右差(図か11①と②)が生じていた事が考えられる・
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他九視覚刺激の選択を伴わない空間認知だけの課題では,単純に左空間の注意の低配

分を表すためにUSNを検出しやすい事が考えられた(図6・11の③)・

usN患者における右空間ではUSNの無い患者よりも速かった事もあり(図6-9),空間

承知と対象認知を行う課題では, RTの左右差(図6 11の①と②)が生じる機序が異なる事

ように思われた.

図6-11空間謬知と対象認知課掛こおけるUSN検出基準の感度の違いに関する模式図

参考までに,健常者の基準よりも遅い平均RTを示す確率は空間探索課題の場合, USN

の無い患者72%, USN患者の左空間が100%であった・同時探索課題でもUSNの無い患

者59%, USN患者の左空間96%と,身体中心の枠組によるRT課題の左空間では右半球

損傷患者の反応が異常である事が考えられた・

そのため,今後,平均RTを指標に空間性注意に関連した能力を調べる際は, USN患者

はもとよりUSNの無い患者も対象に,空間探索的な課題におけるRTがどのような日常

生活上の困難と関連するかも検討する必要があると考える・

Ⅴ.まとめ

小研究5では開発した空間性注意測定方法の平均RTがUSNと関連するか検討するた

め,日常生活場面でUSNの症状が無い患者の平均RTの95%信頼区間上限値をUSN検出

基準として求め,この基準を条件とした場合にUSN発現状況に違いがあるか確かめた・

分析の結果,開発した空間性注意測定方法のうち身体中心の枠組を用いた空間探索放題

の左空間におけるUSN検出基準を条件とすると,BIT通常検査の判定によるUSN有無の

人数に違いが諦められた,加えて,このUSN検出基準がBIT通常検査によるUSN有の

判定を予測する確率は99%であった.

これらの事から高齢右半球損傷患者を対象とした場合,空間探索課題の左空間における

平均RTはUSNと関連する事が示唆されたと考えた・
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夢享章　総合考察　　_　　　　　-　　　ノ　　　　　　,

I.開発した空間性注意測定方法の信頼性と妥当性, USNとの関連について

usNの空間性注意障害説に基づいて空間性注意測定方法を開発し,信頼性と妥当胤平

均RTとUSNの評価との関連を確かめた・

分析の結果,開発した方法を若年健常成人に用いた場合の平均RTは検査屑検査間で信

頼性がある事が示唆され(小研究1),平均RTの推計値は先行研究で報告されている結果と

の比較から妥当と考えられた(小研究2).

加えて,開発した方法に含まれる四種類のRT課題のうち空間探索課題では若年健常成

人を対象とした場合にTMT・Aと相関関係があり,視空間内を探索する課題として妥当で

ぁる事が示唆された(小研究3).更に,空間探索課溝と星印抹消試験およびCBSには相関

関係があり,右半球損傷患者の左空間に対する不注意な反応を表す方法として妥当である

事が示唆された(′ト研究4).

そして,高齢右半球損傷患者を対象とした空間探索課題の左空間におけるUSN検出基

準を条件とすると, BIT通常検査による症状有無の人数に違いが諦められた(小研究5)(義

7-1).これらの事より視覚的な空間探索を行うRT課題の左空間では, USNと関連した注

意の低配分があるために,平均RTから設定した基準値により右半球損傷患者の中のUSN

患者を検出できた事が考えられる・

表7・1四種類の課題の妥当性
小研究5
ここここここここここここ

BIT

小研究4

票星印抹消試験,
USNの判定平均所要　　左空間の

時間(a)　見落とし率(%)

左空間に対する

不注意な行動(点)  (有と無)

コントロール課題
平均Rで

見落とし率

空間探索課摩
平均RT　相関あり

見落とし率

特徴探索課題
平均RT　相関あり

見落とし率

同時探索課題
平均RT X

見落とし率

相関あり

関連あり

関連あり

今後,開発した空間性注意測定方法の妥当性研究を行う際は・空間探索的な課題におけ

る左空間の平均RTが,どのような行動と関係するか検討する事が考えられる・

例えば, KanathやBeschinらは視覚的な探索を行う場面では,体幹を左向きに回旋す

る事で左空間へと向けた注意が改善しUSNが軽減するとしている(Kanath,199i;

Beschin,1997).この事よりUSNの軽減と空間性注意の改善が関係するかどうかを検討す

る際に,開発した方法を使用する事が一案として考えられる・

他に,車の運転を行う脳卒中後遺症患者の中には・左折に困難を感じる者が38%いたと

する報告がある(Frisk,2002).この群のBIT通常検査は平均142点と症状有のカットオフ

値を下回っていなかった.USN患者の中には日常生活において行動の異常が目立たなくな

った後も空間性注意の障害が潜在化する症例がいると印象を持つ研究者がいるが

(Campbell, 1976; Goodale,1990; Robe鵬on,1992),開発した方法はBITのように紙とペ

ンを使用する検査ではみられない行動上の問題を予測する際に使用できる事が考えられる・
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n. usn検出基準が症状有の判定を確実に予測するための検討事項について

本研究では被験者の選定にあたり,便宜的な標本を対象に分析を行った・そのため今乳

空間探索的な課題の平均RTからUSNの評価による症状有無の判定を確実に予測するに

は, USNにおける空間性注意の情報処理モデルを検討する必要がある・

開発した方法の空間探索課題では視覚刺激の位置が身体の左側か右側かの判断を示指

と中指で表すまでの平均RTを指標とした・この事を踏まえてRTの情報処理モデル(横

準,1987; Bear,2007)と脳の機能局在を考え合わせると, RT課題には①感覚器官を通した

視覚刺激の入力と, ②視覚系での情報変換に要する時間・ ③認知活動(意識にのぼる知的な

活動の事.開発した方法では位置の判断),効果器-の出力(④指の動きのために符号化す

る時臥⑤筋を収縮させボタンを押す時間)の過程, ⑥前頭前野と頭頂葉の連合野による回

路で左半球が活性化し右空間へと向けた注意が増強する過程があると考えられる(図7-1).

このモデルでは空間性注意の障害説と同様に空間認知に関する情報処理が右半球の特

に頭頂薬に局在していると考えるが(図7・1 ③-a),右手が利き垂の方の右頭頂薬はUSNの

責任病巣(Brain,19415Vandenberg,2005)や,空間性注意の機能が局在する部位として考え

られている(Haxby,1991; Posner,1993; Chelazzi,2000).

⑥前頭葉と頭頂葉の回路
(右手を使用すると右空間への

注意が増強する)

⑤左運動野で
筋を収縮させる

喧)左前頭前野で
指の動きを符号化

③-C左頭項薬で指の

位置関係 におきかえて判断

(対象罷知を含む と右空間への

注意が増強する)

②左後頭

(丑感覚兼官を通した
視覚刺激の入力

③・b左右の連絡.脳染膨大
を通る後頭相子

③ .a 右 頭 頂薬 で空 間 認 知

(両側 空 間 に 注意 を配 分 す る た め,

損 傷 す る と左 空 間 へ の 注 意 が

低 下 す る)

図7-1 USNに関する空間性注意の情報処理モデル

そして, USN患者をより高い確率で検出するためには, Posnerらの考案した手掛かり

刺激を用いる空間探索的なRT課鰭が参考になると考える(Posrter,1984).

この課題を右頭頂菓損傷患者に用いた場合,標的が出現する空間を正しく示す手掛かり

刺激と間違った空間を示す手掛かり刺激を用いる条件とでは,後者の平均RTが遅く約

0.26sの差が生じる事,誤った手掛かりによるRTの遅延効果は右空間よりも左空間で強

い事が報告されている.更に,誤った手掛かり刺激によるRT-の遅延効果it, USNの無

い患者では認められないとした報告もある(Bartolomeo,2001; Schurmann,2003).

この例のように,刺激と身体の位置関係を判断する以外にも③・aの空間認知で行われる

情報処理段階を増やす事で, USN患者とUSNの無い患者の平均RTの差を大きくする事

ができ, USNを検出するのに感度の高いRT課題を作る事ができると考えるA
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III.結語.

本研究ではUSNに関する空間性注意障害説~に基づいて,平均RTを指標とした空間性

注意の測定方法を開発した.この方法にはコントロール課鼠空間探索課題・対象中心の

特徴探索裸馬,同時探索課題がある・

分析の結果,開発した空間性注意測定方法の平均RTは検査璃検査間で信頼性がある事,

四種類のRT課掛こおける平均RTの推計値は先行研究の結果との比較より妥当である事,

空間探索課接の平均RTは空間探索的な課題として妥当である事・その見落とし率は右半

球損傷患者の左空間に対する不注意な反応を表す事に関して妥当である事が示唆された・

そして,右半球損傷患者が行う空間探索課題の左空間における平均RTはUSNと関連

する事も示唆された.

これらの事から開発した空間性注意の測定方法のうち身体中心の枠組による空間探索

親類の左空間の平均RTは, USN患者の空間性注意障害による左空間-の注意の低配分を

表すために,右半球損傷患者の中のUSN患者を検出する事ができたと考えた・

更に,このような空間探索的な課題を右半球損傷患者に用いると, USN患者だけでなく

UsNのない患者でも健常者と比べて平均RTが遅い事も見出される可能性が考えられた・
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Ⅲ.使用したUSNの評価方法

1. Catherine B ergego S ca le の評価 用紙

0 1 2 3

1 顔面の左部分の身つくろいもしくは髭剃りを忘れる 口 口 ロ □

E> 左の号でもしくはスリツJtを直すことに国難がある ロ □ ロ□

3 お埠の左にある食べ物を食f<忘れる 口 ロ ロ ロ

4 食指に左の口を拭き忘れる □ □ ロ口
略 しくは, 左の負l<こほしに気付か軌、}

3
左を探轟することに国難がある ロ □ ロ ロ

6 左の身体の一部を忘れる

ロ □ ロ 口例えば,上肢をアームしストに置く0 を忘れる.

皇椅子のフットレストに左足を乗せる巾を忘れる.

必要なと書に左手を使うのを忘れるl

T 畠から巾着や話し声にミ主意をはらうことに回報があるL ロ □ 臼 ロ

8 左0人もしくはドアや裳具といつたもQにぶつかるl
臼 □ □ ロ

辞し、ているかもしくは窒椅子を駆動している闇めどうちらかでもl Jl

9 gI染み0ある場所もしくはリハE lJテ【ジョン室の中を嘩執すると剖=左に向か ロ 口 lコロ
う道を茸つける巾に国難がある.

10 部磨t,しくは王等室で持ち物が左にあるとき見つけることが国籍である. ロ ロ □ □

合 計 得 点 ( / 3 0)

★ セラピストが評価する場合の夢準

捗無視なし; 1=経度の無視あり;急坤等鹿の無視あり;缶重度の無視あり

頂点とは, いつも濃紺ま右空n を揮轟し左はゆl3くりと臣施しながら探轟する.

中等虞とは,明ら訓=一文して左を免薄と刑確突する一

圭鹿とは,左を全く揮轟することができない

盟. Behavioral Inattention Test通常検査の構成

サブテスト　芸完　　　　納内容の説明
左空間に18本,右空間に18本配置された線分を抹消する・

線分抹消試験　　34/36点
抹消した線分の本数を得点とする・

四行ある平仮名の列の中で, 「え」と「つ」を抹消する・

文字棟将試験　　34/40点　「え」とrつ」は左空間10胤右空間10個ある・抹消した

標的の数を得点とする.平仮名を使った干渉刺激がある・

・'- *・五品二*蝣;<ォ. ':-!三品一・・iTiM二:::ミ*; ); ,'-ミート.:・l川二門ミ'I'O.

星印抹消試験　　51/54点　抹消した星印の個数を得点とするr異なるサイズの星軌平

仮名,青葉による干渉刺激がある・

被験者に見本の絵を揖示し模写を指示する・模写の題材は

:?・.<蝣'>Il　　　一.-(一・、.>>r*与.し「蝣:!. -'v.・'-・∴魅か-'・" ;i.∴.

模写親政　　　3/4点　ントン視覚記銘検査に含まれている幾何学図形の4種類・採

点で柱各図形を正確に模写した場合に, 1点とする・

三本ある水平線の中心に印を記入する・採点では各線に記

線分二等分試験　7/9点　入された印の・*心点からの偏位を0-3点(×三本分)で採点

する.得点が商いほど記入した印が中心点に近い事を表す.

舶試験　2/3点　の笠芸霊霊警孟蒜誓芸吉富禁芸票霊雷雲'.人
合計得点　　　　131/146
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