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1．医学における脳性まひのとらえ方

　脳性まひにっいての定義は様々なものがあるが、高橋（1983）は以下

の点をあげている。①脳の器質的変化に起因する運動障害、②脳の変化

は、胎生期から出生後1ヵ月以内に生じたもの、⑧脳の変化は固定し、

非進行性であるが、外に現れた障害は変化する。他の定義にっいても、

この3点を基本としている。

　このような脳性まひに最も早く着目し、その特徴を記述し、対処方法

を検討したのはLitt1eが最初である（有馬1桜川，1979）。彼が整形外科

医であったことから、長年、脳性まひは整形外科の立場から扱われてき

た。この立場では、脳性まひによる運動障害を拮抗する筋群のアンバラ

ンスのためと考え、収縮の強すぎる筋群に対しては切腱術や筋の伸張手

術、その他の技法を使用し、過度に緊張させないようにし、筋収縮の弱

い筋群に対しては筋力強化のための諸訓練を行うことになる。また、マ

ッサー．ジ、温湯浴、湿布、ブラッシングやバイブレーター等を用いた物

理療法もこの立場からは用いられてきた（成瀬，1985）。その他、現在で

も補装具等は脳性まひによる変形1拘縮等の予防、矯正に有効である。

　上述した、整形外科的方法は、身体運動全体を眺めたとき、筋1骨格

系という末端部分に対する局部的処置にすぎないという批判が1950年代

から行われてきた。この立場は、神経生理学的アプローチと呼ばれ、脳

性まひの運動障害を末端の筋画骨格系の問題と捉えず、脳。神経系の活

動の問題と提えた。中でも、Bobath，K（1966）、Boba七h　and　Bobath（197

5）、Bobath，B（！971）の考え方は、それまでの整形外科的な見方を一変さ

せた。以下にその考え方にっいて述べる。彼らは、脳性まひの症状が多

彩であることを強調しながらも、その運動障害の基本を、姿勢統御能力

の障害としている。脳性まひを随意運動の問題在捉えがちであるが、随

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ヒ
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意運動は、無意識に行われプログラムされた協調性のある運動パターン

であり、それが可能となるのは自律的に行われる静的あるいは動的姿勢

反応を制御し、重力に対し一定の姿勢をとったり動いたりすることを中

枢神経系が保証するからである。この姿勢反応とその制御は脳幹部を中

心とした下位脳で行われ、これも一定のパターンとしての反応を示す。

プログラムされた協調性を持った運動パターンは姿勢反応を含むが、さ

らに高次のものとして大脳皮質も関連して形成されていく。もし、これ

らの脳に障害があれば、正しい姿勢制御が不可能となり、それを前提と

して形成される動作パターンも誤ったものになっていく。このような状

態を彼らは、脳性まひの運動障害と説明している。訓練では、脳の障害

のために生じた姿勢と運動の誤ったパターンを抑制し、それにより予め

中枢神経系内に持っている姿勢や運動に関するパターンをコントロール

できる能力を活性化し、促進することを目的とする。

！1



2．心理学で脳性まひの運動障害をとらえる

　現在、脳性まひに対するアプローチは、神経生理学的アプローチが主

となった感がある。整形外科的アプローチは脳性まひによる二次的障害

である変形や拘縮に対する対処療法的な意味合いが重要になってきた。

このように脳性まひを医学的に捉えることが当然と思われているが、臨

床的には、脳性まひの運動障害を神経生理学的に、また整形外科的にと

らえることが難しい場合があることが知られている。例えば、精神的な

緊張場面でのアテ／一ゼ運動の出現や筋緊張坤進・また・1…t・のア

プローチでも新たな運動パターンの獲得を学習と考えているように、医

学的なとらえ方の他にも脳性まひの運動障害をとらえることはできよう。

このことに最初に気づき体系的な取船行つたのが成瀬（1973）である。

その端緒はおおよそ次のようなものである。過度の筋緊張を示すアテト

ーゼ型脳性まひ児の不眠の心理治療として催眠療法を用いた際、催眠状

態においては筋緊張が軽減し、普段動かない上肢を簡単に挙上すること

ができ、覚醒後もしばらくは随意に上肢を動かすことができた。この事

実は、脳性まひの運動障害を考えるにあたって、医学だけでなく心理学

的にもなにかあるのではないかということを意味する。そこで、成瀬と

その共同研究者は、心理学的に脳性まひにアプローチを行った。といっ

ても直接身体にアプローチするというより、それまでの臨床心理学の諸

技法をもって脳性まひ児にアプローチした。そこで用いられたのが、集

団遊戯療法とバイオフィードバックであった。

　集団遊戯療法においては二初めて立ち上がり、以後歩行が可能となっ

たといった運動が改善された脳性まひ児が多くあった。これは、動機づ

けの点で効果がもたらされたと解釈された。一方、集団のリーダーとな

った脳性まひ児では、筋緊張が尤進し、姿勢等の歪みが顕著になった例
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もある。っまり、動機づけが運動障害の改善に有効であることもあるが、

運動能力自体に働きかけるアプローチがなければ弊害もすくなくないこ

とが分かった。そこで、従来臨床心理学で用いられてきた自律訓練法や

漸進的弛緩法が用いられてきた。こうした臨床研究を進めるうちにr明

確になってきたのは、脳性マヒの子の肢体不自由の第一次的原因として、

動機づけとは別の意味での心理学的要因の関与がきわめて大きい事実で

ある。同時に、脳性マヒのばあいを除いても人間における身体運動一般

を理解するためには、物理学や生理学の立場から考えられていたものの

うえに、心理学的立場からの見方がどうしても不可欠であることがわか

ってきたj（成瀬，1985，p！8）。

　バイオフィードバックを用いた研究、これは主に筋電図フィードバッ

クを用いたものであるが、そこでは筋緊張の軽減が学習として成立する

ことが分かってきた。この結果と先の集団遊戯療法の結果を説明するに

際して、動作二意図一努力一身体運動という説明が考えられた。集団遊

戯療法において改善した例は、意図が活性化したためであり、バイオフ

ィードバックは努力の様式を変化させた。意図が活性化しても努カの仕

方が誤っていると集団遊戯療法で悪化したケースのようになる。

　成瀬（1973）は、脳性まひを動作不自由と呼ぶ。動作とは単に身体が動

くというものではなく、それに先行する意図があってはじめて成立する

ものであり、’その意図を受けて努力することが重要であると言う。そし

て、脳性まひは身体運動の障害ではなく、その努カの仕方が適切でない、

それ故動作不自由と捉えることができると考えた。具体的な訓練技法と

しては、漸進的弛緩法を参考にし、臨床的には大きな成果を修めている。

　成瀬（1973）の業績は、それまでの脳性まひのとらえ方に、心理学的立

場から捉えることが可能であることを実証した点にある。臨床的な成果
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はともかくとしても、その理論にっいては、問題があるのではないだろ

うか。それは、動作二意図一努力一身体運動という説明は、臨床的な説

明概念、もし’くは訓練理論としては有効かもしれないが、実証的なデー

タの裏付けとは無関係である。また、努力という概念も甚だ暖昧であり、

心理学における類似の諸概念との関連も整理されていない。心理学的に

脳性まひを解明しようとした試みは、成瀬に限ったことではない。次章

では、脳性まひに対する心理学における様々な研究を概観する。
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章第

脳性まひ者の運動障害に関する心理学的研究



1．外部フィードバックを用いた研究

　脳性まひ者の運動障害に関する心理学的アプローチで最も実験的研究

が行われているのは、バイオフィードバックの研究であろう。

　大野。成瀬（1968）は、脳性まひ者の過度緊張を解消あるいは軽減させ

るために筋電図による視覚フィードバック法が有効であった事例を報告

している。この研究は、脳性まひ者の過度の慢性的筋緊張を筋電図で捉

え、筋放電をブラウン管で観察させ、脳性まひ者自身によって、それを

減少（弛緩）させる方法を用いた。その後、脳性まひ者の過度な筋緊張

を軽減する目的で筋電図フィードバックを用いた研究は、数多く行われ

た（田蔦，1977．1981；大野，1968．1971．1976a，1984．1986）。この様な方

法は、脳性まひ者に適用される以前に片麻庫患者等に試みられ有効性が

報告されてきた（Andrew，1964；Booker，1969）。

　田蔦（1981）は、脳性まひ者の緊張残効に対して筋電図フィードバック

を用一いた。緊張残効とは、山本（1971）によれば、脳性まひ者において、

筋緊張がすみやかに弛緩することが困難な状態を言う。例えば、肘関節

を屈曲させた後に伸展しようとしても、屈筋群が緊張しているためなか

なか伸展しないといった場合がそれにあたる。田蔦（1981）は、この様な

現象に対して筋電図フィードバックが極めて有効であることを示した。

　Nei1son　and　McCaughey（1982）は、脳性まひ者の尤進した伸張反射が

EMGフィードバック法で抑制することができることを示した。富永（1

989a）は、この結果を確認し、脳性まひの特徴の！っである伸張反射の

充進状態も学習で改善される可能性を示した。

　以上の研究は、EMGフィードバックを用いて、脳性まひ者の筋緊張

が尤進した状態を改善、あるいは筋弛緩を進めようとした研究である。

一方、適切な筋緊張状態をEMGフィードバック法を用いて学習してい
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く試みもある。Harrison　and　Conno11y（197！）やHarrison（1975）は、脳

性まひ者にとって、筋を緊張させるあるいは弛緩させることは随意に可

能であるが、問題なのは微妙な筋の緊張と弛緩の弁別であることを報告

した。Harrison（1975）は、筋活動を積分し、その波形を脳性まひ者に見

せ、一定の値に積分値を近づける訓練を行った。その結果、脳性まひ者

は白己の筋の緊張状態にっいて、大きな変化があるときはそのことを認

識できるが、変化が僅かであるとそれに気が付けないことが分かった。

そして、筋緊張の僅かな変化を知るためにEMGフィードバックが有効

であった。

　次に、EMGフィードバック法を用いて、運動画動作の改善を試みた

研究にっいて見る。中井1五味（1979）や中井（1980）は、脳性まひ者に上

腕二頭筋の筋電図を視覚あるいは聴覚フィードバックし、前腕回外運動

の訓練を試みた。その結果、訓練全体としては効果があったものの、フ

ィードバック情報を与えた場合と与えない場合の効果に明確な差は見い

だせなかった。Fin！ey，Niman，Stand！ey，＆口d　Ender（1976）は、前頭筋の

筋電図を聴覚フィードバック情報として、脳性まひ者（アテトーゼ型）

に与え、筋放電を低下させることに留意させながら、スピーチ、粗大運

動、微細運動の訓練を行った。その結果、スピーチで改善を示さなかっ

た2名を除いて、いずれも効果が認められた。

　脳性まひ者の運動1動作の改善を目的としたフィードバック研究には、

EMGフィードバック法によらず、関節の角度や身体の位置をフィード

バック情報とした研究がある（大野，1973．1976b；大神，！974．！977）。こ

れらの研究においても、フィードバックが脳性まひ者の運動1動作の改

善に有効であることが報告されている。しかし、先に述べた筋電図フィ

ードバックを用いた研究と、これら関節角度等をフィードバック情報と
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した研究の両者には、それぞれが共に筋の活動に由来するものでありな

がら、全く別々にそれぞれの有効性を検討するに留まっている。この点

を解決するために、田鴬（1986）は筋電図と関節運動の雨側面から脳性ま

ひ者の運動障害を提え、検討し、単一の筋電図あるいは角度（位置）の

フィードバック情報では、非効率的な学習になってしまう場合もあり、

複数の情報によるフィードバック方式も検討されるべきであるとしてい

る。近年、このような点に対して、富永（1989a，1990）はマルチフィード

バック法を提唱しているが、研究途巾である。
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2．トラッキング動作を用いた研究

　脳性まひ者の運動障害にっいて、上肢の機能に注目し、その動作特性

を全体的かっ定量的に把握しようとした研究に、トラッキング動作を用

いたものがある。これらの研究では、ディスプレイに目標が示され、デ

ィスプレイ上の光点を操作装置を使って、目標部にできるだけ保つとい

うトラッキング課題が用いられている。目標は固定している場合もある

し、規則的な動き（例えば正弦波）の場合や、ランダムな場合などがあ

った。この課題では、視覚による外部フィードバックが用いられるが、

運動1動作の改善を目的とするというより、動作特性を検討することを

目的としているという点で、先に述べた外部フィードバックを用いた研

究とは異なる。また、トラッキング動作の研究では二固有受容器からの

情報をいかに用いるかなど、内部フィードバックについても触れられて

いる。

　例えば、玉置。朝長固森貞（1963）は、正弦波に対する追跡トラッキン

グ動作の分析から、脳性まひ者は応答の遠さ、応答波形において健常者

と異なる特性を示すことを指摘した。その後、脳性まひ者のトラッキン

グ動作の研究は行われなかったが、1980年代に入って、いくっかの報告

がなされた。

　石川1増山1鮫島（1981）は、脳性まひ者の肘関節の等張性収縮による

補償型トラッキング動作の解析を行い、ステップ波応答では動作遂行過

程の速応度の遅延、正弦波応答では追跡可能な周波数範囲の狭いことを

報告した。緒方1石川1山下1鮫島（1983）は、正弦波目標値に対する肘

関節の等尺性収縮による遣跡型トラッキング課題を用いて、同様の結果

を得ている。鮫島1山下1増山（1984）は、正弦波応答とランダム波応答

の比較から、脳性まひ者は円滑な規則的動作を発生させることが困難な
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ため、健常者にみられる正弦波に対する予覚動作（伊藤1伊藤，1975）が

困難であり、正弦波応答においてもランダム波応答と同様の動作パター

ンを示すことを明らかにした。

　上述した脳性まひ者のトラッキング動作の特性について、その原因を

検討した研究がさらに進められた。山下1鮫島（1985）は、トラッキング

動作時の上肢の表面筋電図の分析から、脳性まひ者のトラッキング動作

の特性が、トラッキング動作に関与する上肢の拮抗筋相互の活動の特性

から説明できることを示した。っまり、トラッキング動作の目標周波数

が低い場合は脳性まひ者の拮抗筋相互の位相関係は健常者と同程度であ

ったが、目標周波数が高くなると、拮抗筋相互の位相関係が崩れ、最後

には拮抗筋が同時収締する傾向にあるというものである。さらに、応答

速度のマグニチュード推定法から、脳性まひ者は応答逮度知覚が健常者

より劣ることが示され、このため目標周波数が高くなった場合、拮抗筋

が同時収縮することが推察された。

　今まで述べたトラッキンング動作の研究では、十分な学習を行って定

常な状態になった後のトラッキング動作を扱っていた。そこで、山下画

鮫島1今泉1鈴木（1987）は、学習の過程でいかに脳性まひ者が、トラッ

キング動作を変化させたり修正させたりしていくのか検討するため、上

肢の等尺性屈曲1伸展動作による遣跡トラッキング課題において、トラ

ッキングに要する筋張力を変化させるた場合の、動作の修正の仕方を調

べた。その結果、トラッキング動作の速応度から、脳性まひ者では動作

の反復によって動作を効果的に変化させることが困難なこと、動作遂行

中に動作を修正することが困難であることが分かった。また、この研究

では、脳性まひ者の筋張力の知覚をマグニチュード推定法を用いて検討

している。一定の筋張力を維持する場合は、脳性まひ者は高い筋張カレ
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ベルでは過大評価、低い筋張カレベルでは過少評価する（山下㊥鮫島，1

984）と言われるが、この研究ではトラッキング動作中、すなわち動的筋

張力を調べた。その結果、一定の筋張力を維持する場合とは逆に、高い

筋張カレベルで過少評価、低い筋張カレベルで過大評価することが定量

的に示された。言い換えると、運動実行巾は筋の緊張の程度に狭い範囲

でしか気づけないということである。
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3．脳波を用いた研究

　運動を行うにあたっては、その運動を遂行する巾枢過程がある。そし

て、その巾枢過程で、運動の実行に先立って何らかの準備がなされる。

この準備過程は、本研究で取り扱う運動反応プロセスと言うことになる

が、第4章で述べるように運動反応プロセスの研究では、様々な心理変

数が反応時間に及ぼす影響から、プロセスを推定する。一方、この準備

過程における中枢の電気的活動を直接調べよ．、う研究が、脳波を用いて19
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㌦一
60年代から行われている。これは、運動関連脳電位垂言われ、他動運動

では出現しないことから、随意運動の生理学的解明に好んで用いられる

こととなった。

　鮫島1水上（1984）は、脳性まひ者4名にっいて、運動関連脳電位の構

成要素の1っである運動電位を調べた。そして、運動電位の構成要素で

ある各成分の特徴から、運動脳内準備過程に長時間を費やしながらも、

運動中枢の障害によって大脳皮質の活動が低下すること、運動知覚受容

過程の異常さを推測できること等を示唆した。

　鮫島1鈴木（！988）は、運動関連電位の構成要素の1っである運動準備

電位にっいて、脳性まひ者9名を被験者として調べた。この準備電位は、

随意運動開始前に頭皮上に出現する陰性緩電位変動で、中枢内での運動

の準備状態を反映し、意欲や努カなどの心理的要因も反映する（岩瀬，！

973）。また、運動の欲求を反映するBP，プログラミングを反映するI

S，遂行の過程を反映するNS’の3成分で構成される言われている（

Barrett，Shibasaki．，and　Neshige，1986）。その結果、脳性まひ者では、

各成分の出現時間が健常者より速く、運動の各準備段階に長い時間を要

すること、またBPの振幅は前頭部で高く意欲1努力等の心理的要因が

関与していることが報告された。
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　運動準備電位は、運動の準備過程を検討する際の有効な指標になると

思われるが、同時に記録される背景脳波活動も運動準備過程を検討する

際に有効であると考え、鈴木1長野1鮫島（！990）は、脳性まひ者の運動

準備電位出現時の脳波基礎律動（α波）の変化を周波数成分を分離して

検討し、運動障害のタイプと対応させて検討している。そして、脳の皮

質表在性病変が推測される痙直型脳性まひ者では、病変部位と対応して

導出した部位で隈局性α波成分が認められない場合があり、深部病変が

推測されるアテトーゼ型では限局性α波成分の抑制が健常者より顕著で

はなかったこと等が報告された。さらに鈴木1鮫島（1992）では、痙直型

脳性まひ者では、病変部位と対応した導出部位で広汎性成分が認められ

ない場合があり、また、限局性成分の性質が健常者の広汎性成分と類似

することなどから、脳波成分の機能分化が不完全であると推測している。

　一方、予告刺激によって生ずる陰性緩電位変動である付随陰性変動に

っいて矢島1氏森（1990）は検討している。その結果、脳性まひ者では付

随陰性変動の振幅が小さく、皮質における活動水準の低さと解釈してい

る。

　以上の脳波による運動発現プロセスの研究をまとめると、脳性まひ者

では、全体的に運動開始前の脳内活動が不活発であり、また脳の活動の

機能分化が不完全であると言えよう。
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4．動作学的研究

　この立場の研究の発端は、第1章で述べたように催眠状態の時、脳性

まひ児の筋が弛緩し、覚醒時には不可能であった運動が可能であったと

いうことから始まった。このことから、脳性まひという障害は、身体に

あるのではなく、心に働きかけることによって改善するのではないかと

考えられた。そして、1960年代の後半から1970年代の前半にかけ、脳性

まひ者の心理学的リハビリテーションということで多くの報告、および

議論が行われた（安中，1968；星野，1968；池田，1968；木村，1968；木村1小

林，1968；小林，1968；松本，1968．1970a，1970b；成瀬，1967a，1967b，1968a，

；1968b，1968c，1969a，1969b，1970a。，1970b，1970c，1971．！972a，1972b，1972

c；野口，1968；野口。成瀬，1971；大野，1978；大野1成瀬，！968）。

　これらの研究を概観すると、脳性まひという障害を改善するために、

いわゆる心に働きかけることが重要として、そのアプローチとして、プ

レイセラピーとバイオフィードバックが取り上げられた。その結果、こ

れらのアプローチによって脳性まひの運動障害が改善される場合がある

ことが分かった。その説明として、意図→努カ→身体運動という図式が

提唱された。プレイセラピーによる改善は、意図が活性化したためであ

り、バイオフィードバックによる改善は、努力の様式が変化したためで

あるとした。しかし、プレイセラピーの研究では、脳性まひ児の誤った

努力の様式が固定化し、悪化したケースもあったので、心に働きかける

といっても努力の様式の変容が重要になってくる。

　三沢（1975）は、この立場の注目すべき基本観点として、身体運動を単

なるS→R理論とか反射機構の所産という面から捉えず、それに先行す

るより上位の意図や努力の重要性に着目し、それらが運動を修正画改訂

するフィードバック機構をそなえていると考えていることと述べている。
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成瀬（1973）によれば、意図→努力→身体運動、それらのフィードバック

機構全体を動作と言うことになる。そして、脳性まひ児は、努力の仕方

が未熟であるため、動作の学習が未学習であったり、誤学習であったり

して、結果として動作不自由の状態になるとしている。

　この立場では、脳性まひ者の運動障害の解明という点は、意図→努力

→身休運動という仮説図式に集約され、その後継続的な研究は行われな

くなった。しかし、脳性まひ者の運動障害の改善という点には精力的な

試みがなされ、訓練技法の開発が進んだ。訓練は動作訓練と呼ばれ、基

本はJacobs㎝の漸進的弛緩法にヒントを得た弛緩訓練から、単位動作訓

練、基本動作訓練へと進む多様なものである。しかし、一貫して自己制

御を訓練の中心に置いている。

　訓練は、その後様々な技法的変遷を繰り返したが、1980年代からタテ

系動作訓練というものが主流となってきた。これは、大野（1989）によれ

ば、基本的には重力に対応させるための動作訓練と言える。そして、重

カに対応して白己の身体運動を制御することの重要性は容易に想像でき

るが、それは姿勢の違いだけでは済まされない重要な要素が含まれてい

ることが強調される。この様に、重力に関心が置かれるようになった背

景には、動作は重力や他者との関わりなど外界と対時してはじめて成立

するという考え（成瀬，1980）がある。そして、成瀬（1985）は、それまで

の意図→努力→身体運動という図式を修正し、さらに過去経験1現況認

知などの過程をこの図式に導入した。これにより、動作の意味するとこ

ろは、白己活動（主体的圃意識的）あるいは有意的構えの主体認知系と

関わる部分も含むこととなった（針塚，1989）。

　現在、いわゆる動作学的研究はその中心を脳性まひに置いていない。

今野（1978．！982）が多動児及び白閉児に動作訓練を適用して以来、ダウ
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ン症（田中，1986）、老人（中島，1989）、精神分裂（鶴，1982）等、様々な

症例に用いられてきた。動作の意味するところが、この研究の発端の脳

性まひを中心に考えられていたところから、より包括的なものに変わっ

てきたためである。現在では、身体を通じた心理療法として、’その訓練

対象を選ばない感がある。ちなみに、従来動作訓練と呼ばれていたもの

は、その対象によって、脳性まひに対しては動作訓練、自閉症児1多動

児の場合は動作指導、その他登校拒否や神経症患者へのアプローチの場

合は動作療法と言い、これらを総称して臨床動作法と言う。
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　脳性まひの運動障害に関する心理学的諸研究を概観したが、これらの

研究に対する問題点や、またこれらの研究では解決されない課題等にっ

いては、第6章本研究の意義と課題において述べる。

27



章

運動制御理論

3
　
　
　
　
　
る

第

心理学におけ



　本章では、心理学の分野で提唱されている運動制御に関する代表的な

理論にっいて概観する。
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1．閉回路理論

　Adams（1971）は、心理学における運動制御に関して中心的であったS

－R理論を批判して、新たな理論を構築した。Adams（！971）のS－R理

論に対する批判点は、運動の制御は刺激と反応の関係だけで説明される

ものではないということであり、人は運動動作実行巾にエラーを最小限

にしようと意識的な調整を行っている（フィードバック）ので、この過

程を想定しないS－R理論では運動制御を説明できない、というもので

ある。そこで、Adamsはサイバネティックにおける閉回路（c！osed！oo－

p）の考え方を取り入れ、独白の運動理論を示した。

　この理論では、運動を開始する機構（m㎝ory　traCe）と運動を修正す

る機構（PercePtua1trace）を独立させて考えている。Memory　traceは

運動の選択と開始の機能を持っており、これによって開始された運動は

様々なフィードバック情報を生み出し、それが逐次perceptua！trace

と照合されエラーを検出する。運動実行者はこのユラーをゼロにするよ

う継続的試みを行いながら運動を遂行する。閉回路という表現は、運動

実行巾における情報の流れる回路が、フィードバックによって閉じられ

ていることを言い表したものである。Ada㎜s（1971）の理論は、m㎝ory

traCeとPerCePtual　traCeを扱ってはいるが、主としてPerCePtua1

traCe、すなわち運動の修正に重点を置いた理論構成になっており、運

働の開始に関する機構にっいてはあまり詳しくは触れられていない。し

かしながら、この考えによって、その後の運動制御の研究が刺激され、

フィードバックにっいても様々な種類に分類されている。簡単に触れる

と、内在的（inherent）フィードバックと付加的（aug㎜eHta1）フィー

ドバックがある。前者は生体の求心性情報をフィードバック情報とする

もので、筋紡錘などの固有受容器からの情報が相当する。後者はいわゆ
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るバイオフィードバックという言い方のものが相当し、視聴覚情報によ

って運動のエラーがフィードバックされることが多い。さらにこの付加

的フィードバックには、同時的フィードバックと最終的フィードバック

があり、特に後者は結果の知識（know1edge　of　resu1ts）として知られ

ている。この閉回路理論はフィードバックを中心とすることからフィー

ドバック理論と呼ばれたり、内在的フィードバックの場合、末梢の固有

受容器からのフィードバック制御を中心とすることから末梢（periphe－

ra！）コントロール理論と呼ばれることもある。

　さて、この理論は運動制御にフィードバックコントロールの概念を導

入し、多くの運動にっいて説明可能な理論として有用性も高いが、必ず

しも、すべての運動に当てはまるものではない。フィードバック情報を

処理し、運動を修正するにはある程度の時間が必要である。とすると、

その時間内に完了してしまう運動に対しては、フィードバックによる閉

回路処理は不可能になる。視覚フィードバックによる運動修正に要する

時間は190～260ms（Kee1e　and　Posner，1968；Gibb，1965）であり、これだ

と500皿sより遠い運動では1回しか修正できないという問題が生じる。

この時、間違えた運動の場合ではフィードバックによる修正に300鵬必

要（Hick，1949）とされ、被験者がエラーに驚いて心理的不応期に陥ると

やはり300㎜sかかる（Christina，1970）ことが知られている。これらはい

ずれも付加的フィードバックの視覚情報によるものであるが、バッティ

ング、テニス、卓球等の球技ではこの種のフィードバックは使用できな

いことになる。例えば、バッティングでは、振りはじめからバットがボ

ールに当たるまでの時間は、健常者の場合150細s以下であると言われて

おり、まったくフィードバックコントロール（付加的フィードバックの

うち最終的フィードバックは除いて）は使用できない。現在では、一般
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的にフィードバックによる運動め修正は、フィードバックによる閉回路

処理時間より短い運動、すなわち弾遭運動（bal1istic　move㎜ent）では

行われないと考えられている。
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2．開回路理論

　先に述べたように、閉回路理論ではballistic　movementにっいて説明

できない。そのような運動では末梢からのフィードバック情報によって

運動を調整しているとは考えられず、巾枢における運動制御システムを

想定しなくてはならない。Kee｝e（1968）は、このようなシステムを運動

プログラム（mOtOr　program）と呼び、　「運動の実施に先行して構成され、

運動全体の遂行が末梢からのフィードバックによらず可能となるような、

筋に対する命令のセット」であると定義している。したがって、この運

動プログラムの概念は、Ada㎜s（197！）の運動を開始するための機構、す

なわちmemOry　traCeに相当する。運動プログラム理論は、閉回路理論に

対して、開回路理論と呼ばれる。

　Ba！1istic　movementの説明理論として考えられた運動プログラムの概

念であるが、その証拠はそのままba！1istic　mov㎝entの存在にあると言

えよう。また、この理論のもう1っの根拠は、H㎝ry　and　Rogers（1960）

の㎜e㎜ory　dr㎜理論に端を発した。この研究では、反応開始を知らせる

刺激提示から実際に反応が開始されるまでの時間（反応時間二reaCtion

time；RT）が、反応運動の複雑さに応じて増大することを，明らかに

した。っまり、複雑な運動はそれだけ複雑なプログラムを必要とし、そ

のためにそのプログラムを準備する時間が必要であり、RTが増大する

と解釈された。もし、フィードバックによってのみ運動が制御されてい

るとすると、このRTの増大は説明できない。

　また、この運動プログラムの存在については、フィードバックの入力

経路である神経を切断したTaub，Perre！1a，and　Barro（1973）や上肢を圧

迫させて麻痒させたLasz1o　and　Bairstow（！971）の研究、固有受容器か

らのすべての求心性経路を麻酔したMerton（1964）の研究、さらに随意求
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心性経路の遮断された猿において運動学習が成立したとする丁舳b　and

BermaΩ（1968）やJoneξ（1974）の研究でも支持される。これらの研究では、

フィードバック情報の入力経路である上向神経を遮断すると、微妙なコ

ントロールは低下するが、基本的には通常の条件と同様に運動が遂行さ

れるという結果が得られている。この結果は運動プログラムの存在の証

拠でもあるが、同時に微妙なコントロールの低下という点でフィードバ

ック制御の証拠でもある。

　しかし、Ad㎝s（1968．1971．1976）は、開回路理論に対する反論として、

フィードバック情報の処理時間が従来報告されているより短いことがE

MGの分析から明らかとされていること、そしてそれは神経生理学的に

もα一γ協応に基づくことが証明されていることから、フィードバック

による急速な修正が可能であると主張している。現在は、フィードバッ

クによって修正が困難なほど連いba11istic㎜ovementでは運動プログラ

ムが主となり、遅い運動ではフィードバック制御が主となると考えられ

ている。

　ところで、先に述べたHenry　and　Rogers（1960）の研究では、1っの刺

激に対して1っの反応を行うという単純RTを測定している。この単純

RTの場合、運動の複雑さによるRTの差異は、すでに構成されたプロ

グラムを一時的な出力記憶もしくは反応出カバッファーに送り込むのに

必要な時間の差異と考えられた。これに対し、Rosenbaum　and　Patasト

nik（1980）は運動プログラムヘの最終調節時間の差異と考え、Stern－

berg，M㎝se！l，Kno11，6nd　Wright（！978）は反応出カバッファーからプロ

グラムの開始指令部分を探索するために要する時間の差異と考えた。こ

れらの研究では、その解釈に違いはあるが、運動プログラムの研究は単

純RTを測定することで可能であるとしている。K！app（1975．1976，！98

34



O）、K1app，Abbott，Coffman，Grein，Sinder，and　Young（1979）やSheridan

（1981．1984a）は、単純RTの場合、被験者は予め反応すべき運動を知ら

されているので、RTは正確な運動プログラムの時間を反映せず、その

ため単純RTを測定した研究の緕果が一致していないことを批判した。

そして、運動プログラムの研究では、予め行うべき運動が被験者に知ら

されない条件、例えば複数の刺激に複数の反応がそれぞれ対応している

選択反応条件や反応刺激提示によって初めて行うべき運動の知らされる

no－preview条件（Sheridan，1981）が必要であることを強調した。現在で

は、単純RTによって既に構成されたプログラムがいかに実行されるの

かが明確になり、選択RTによって運動プログラムの構成が理解できる

との考えもある（Sheridan，1984b）。

　運動プログラムの概念もKee！e（1968）が「予め構成された筋への命令

セット」とした時から変化してきている。Sch㎜idt（！976）はr記憶にお

ける抽象構造で、運動に先行して準備されるもの」と述べており、Kee－

le（1968）との違いは、運動プログラムを抽象的な言語で定められ、特定

の筋に対して定めたものではないとしている点にある。さらに、Brooks

（1979）は「過去経験に基づき、姿勢調節及び運動を生成する巾枢神経内

のコミュニケーション」と定義している。Kee！e（！981）自身も現在では

「運動行為継起の巾枢表象」と定義しなおしている。このように変化し

てきた理由は、神経生理学の分野で提唱されていた種々の運動制御モデ

ル（Merton（1953）のfo11ow－up　le㎎th　servo理論、Granit（1955）のα一

γ連関、von　Holst（1954）に始まりTeuber（1960）にっながるcoro11＆ry

dischargeまたはefferent　copy）の心理学的モデルヘの統合、その結

果として提唱されたL＆sz1o　and　Bairstow（1971）やSummers（1981）のモ

デルの影響がある。巾でも次項で述べるSchmidt（1975）のスキーマ理論
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は閉回路理論と開回路を包括し、運動プログラムの運動遂行における役

割および構成のされ方について新たな考えを提唱している。
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3．スキーマ理論

　先にみた閉回路理論、開回路理論は、ともに運動制御のメカニズムの

理解の上で、分かりやすい枠組みを提供するものであるが、共通した問

題点が指摘されている（麓1工藤1伊藤，1989）。第1は記憶の問題で

ある。人は様々な運動1動作を行うが、その1っ！っに、フィードバッ

ク情報と照合すべきperCeptual　traCeや運動プログラムが存在すること

を仮定することは、記憶の容量を考えたときに現実的ではないと言えよ

う。第2の問題は新奇性の問題である。閉回路理論や開回路理論では、

perCeptua！traCeや運動プログラムに基づいて運動が行われるわけであ

るから、何らかの新しい運動を行わなくてはならない場合には、その運

動はうまく遂行できない。やがて繰り返し、運動を行ううちに、的確な

perCeptua！traCeや運動プログラムが構成されて、その運動は正確に遂

行されるようになっていくと考えられる。しかし、実際には初めて行う

運動でも結構うまく遂行されることが少なくない。例えば、バスケット

のシュートなどでは、厳密に言えば1回1回が異なる運動であり、その

都度新たな内容を含んだ運動となっている。特定の条件に応じた運動の

記憶からその条件にあったper㏄ptua！traCeや運動プログラムを選択し

て、運動を行うと考えることは難しい。

　Schmidt（1975）は、これらの問題を克服しつつスキーマ理論と呼ばれ

る理論的枠組みを提出した。彼は、再認スキーマと再生スキーマを想定

した。前者はAdams（1971）の言うperceptua1trace、後者はmemory

traCeに相当するが、それらを運動1っ1っに対応した記憶ではなく、

過去の様々な条件の中から導き出された共通規則と考えた。実際に運動

を行う際には、求められている運動の結果と初期条件に基づき、すでに

形成されている再生スキーマの規則に従って、反応特定化を行い、それ
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を運動プログラムに入力することによって運動が行われる。一方、再認

スキーマの規則に従って、感覚経路があらかじめ期待され、これによっ

て新奇な運動でもある程度再認することが可能となる。この感覚経路は、

固有受容器等の自己受容感覚と視覚や聴覚などの外部からの感覚情報が

ある。そして、これらの情報がスキーマ形成の手がかりに利用されるの

である。

　このようにスキーマ理論では、運動プログラムやPercePtual　traceが

その都度、スキーマという規則に従って形成され、フィードバック情報

によってスキーマ白身も変化していくというものであり、閉回路理論と

開回路理論のいずれも説明しうる枠組みを提供することに成功している。

そして、この理論を指示する実験結果も多く報告されている（Glencross，

1973．1975．1977　；Newe1！　and　Shapiro，1976；McCra．cken　a．nd　Ste！mach，1

977；Wil1iams，1978）o
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第4章

運動反応プロセスの研究



　本章では、本研究で取り扱う運動反応プロセスにっいての先行研究を

概観する。
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1．情報処理アプローチによる運動反応プロセスの研究の始まり

　近年、運動反応プロセスの研究において、情報処理アプローチを採用

する研究が増えてきた。これらの研究では、刺激提示から反応開始まで

の時間的側面に着目し、種々の刺激条件のもとで得られた反応時問（R

T）の長さを手がかりにして、内的な処理プロセスを解明しようとして

いる。こうしたパラダイムが多く用いられる理由は、RTが情報処理活

動のために費やされる時間を直接的に反映すると考えられるからである。

　このようなアプローチはDonders（1868～1869）のsubtractionmethod

に逆上ることができる。彼は次の3っのタイプのRTを測定した。第1

は単純（simple）RTで、1っの刺激に対して1らの反応を行う場合で、

神経伝達に要する時間を反映していると考えられている。第2は弁別（

se1㏄tive）RTで、複数の刺激のうち1っの刺激に対してのみ反応を行

う場合で、刺激の弁別に要する時間を含むと考えられた。第3は選択（

choice）RTで、複数の刺激のそれぞれに対して異なる反応を行う場合

で、神経伝達時間、刺激弁別時間、反応選択時問を含むと考えられた。

そして、選択RTから弁別RTを減ずることで反応選択に費やす時間が、

弁別R　Tから単純RTを減ずることで刺激弁別に費やす時間が算出でき

ると考えられた。

　この後、いくっかの関連した研究が行われたようであるが、運動技能

に関する興味関心の低下と理論的問題点のためしばらくこうしたアプロ

ーチによる運動技能の研究は行われなくなった。その問題点とは、Fi－

ttsandPosner（1967）によると、第1にRTが変化するのと同様に、弁

別と選択め時間も変化すること、第2にDonders（1968～1869）の理論は、

弁別時間と選択時間が被験者に与えられた状況と構えによって変化しな

いことを示唆する傾向があったが、それが後の研究で誤りであることが
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指摘されたこと、第3は練習による変化という概念が欠如していたこと、

である。しかし、このような問題点があったにもかかわらず、この理論

は情報処理に関する概念の基礎となった（Fitts　and　Posner，1967）。
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2．Additive　Factor　Methodと運動反応プロセス

　Donders（1868～1869）のアプローチは、刺激提示から運動の実行まで

の内的プロセスを一連の処理ステージから成ることを前提としている。

このため、Pache！la（1974）やSa！thouse（1981）が示すように、nステー

ジを含む課題のRTから（n－1）ステージを含む課題によって得られ

たRTを減ずることによって当該処理ステージの処理時間の算出できる

のである。これらの研究は、確かにD㎝ders（1868～1869）の研究より、

その実験条件や精度は増しているが、Donders（1868～1869）のアプロー

チが持っ問題点を解決してはいない。Gopher　and　Sanders（1983）は、こ

のsubtraction　methodが受け入れられない仮説であることを示す研究の

reVieWを行っている。

　この様に、問題が指摘されつつも、反応プロセスが一連のステージか

らなり、それらのステージが連続的に処理を行っていくという考え方を

強調する研究は多くなされていた（We1ford，1967；Smith，1968）。問題点

を抱えっっもsubtraction　methodに頼らざる得ない状況が当時存在した

と思われる。しかし、subtraction㎜ethodの問題点を解決しっっ、反応

プロセスが一連のステージから成っており、RTがそれらのステージの

処理時間の合計であることを前提としたSternberg（1969）のadditive

factor　methodの提案により状況は一変する。この方法は、subtrac－

tion　methodのようにあるRTから別のRTを減じてあるステージの処

理時間を求めるのではなく、課題変数がRTに及ぼす効果の相互関係か

らステージを推測するというものである。この方法は次の仮説に基づい

ている。変数aがステージAに対応し、変数bがステージBに対応して

いるとすると、変数aの処理時問と変数bの処理時問を加算したものは

RTに反映されることになり、ANOVAでは変数aと変数bの主効果
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が有意となり、交互作用は認められない。実験の結果、2っの変数のR

Tに及ぼす効果が主効果のみであった場合、その効果はadditive（加算

的）であると言われ、2っの変数が別々のステージに影響していると解

釈される。交互作用が示された場合は、少なくとも2変数が共通のステ

ージに影響を与えたと解釈されることになる。

　この方法は隙のないものではなく、その適用にあたっては、紬心の注

意が必要である。Sanders（1980）は、このadditive　factor　methodには

次の前提が含まれることを指摘している。1．単一次元的な認知処理、2、

ステージ間の厳密な連続処理、3．反応プロセス間にフィードバック回路

が存在しないこと、4。ステージの出力が一定であること。これらの前提

が暖昧であると、データは多義的な解釈が可能となってしまう。（Tay－

1or，1976；Mc1e11and，1979）。Posner（1978）はこの方法の適用できる条件

を決定することが重要であると述べているが二現状ではその基準はない

ままであると言えよう。
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3．運動反応プロセスの処理ステージの推定

　Sternberg（1969）の提唱したadditivefactor㎜ethodに基づいて、現

在までに様々な実験変数の効果が確かめられ、いくっかのステージの存

在が推定されている。Tab1e　A－4－1にadditiveな効果、Tab1e　A－4－2に

interaCtiVeな効果を持っ変数にっいてまとめた。

　Additiveな効果を持っ変数は、異なるステージに影響し、interactト

veな効果を持っ変数は同一のステージに影響しているとadditive　fac一

七〇r　methodでは考えるとすると、いくっかのステージの存在が推定でき

る。このようにして、Sanders（1980）は、知覚に関するステージとして

preprocess1ng－feature　extraction一■dentificat三〇nの3ステージ、

決定に関するステージとしてresponse　choiceの！ステージ、運動出力

に関するステージとしてresponse　progra㎜mi㎎一motor　adjustmentの2

つのステージにっいて述べている。同様にして、Frowein（1981）は、

preprocessing一一encoding－id㎝tification－responseseユection－

motor　progr㎝ming－motor　initiation－motor　adjustmentの各ステー

ジを推定した。Sanders（1980）とFrowein（1981）のステージを比べると、

feature　extractionとencoding，response　choiceとresponse　se！ecト

iOn，reSponSe　programmingとmotOr　program㎜ingは同じ内容のステー

ジを指し、命名が異なるだけと思われるが、Frowein（1981）の示した

motor　initiationは、Sanders（1980）のステージには示されていない。

また、Sanders（1990）は、motor　programmingとmotor　adjustmentの間

にprogr㎝！oadingを示したが、このステージはSpijkers（1987）が特定

化された運動プログラムを筋の言語へ翻訳するためのステージと述べた

ものであり、Frowein（1981）の述べた㎜tor　initiationとは異なるステ

ージである。
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　Additive　factor　methodを用いた研究を概観すると、そこから推定さ

れるステージは、Sternberg（1969）の4ステージから増えっづけ、運動

反応プロセスを紬分化する傾向がある。先に示したようにFrowein（198

1）は7ステージを推定している。同じ変数でも研究者によってadditive

であったり、interaCいVeであったりするため説明可能なステージを新

たに求める流れにある。Additive　factor㎜ethodが好んで用いられる以

前にWelford（！968）は、運動遂行の情報処理モデルを提唱しているが、

そのモデルでは基本的に、perception－choice　of　response－contro1

of　responseの順にステージが構成されている。Sanders（1977）はステ

ージについて、それが単一のプロセスではなくいくつかのステージの集

まりと考えた方がよく、基本的には知覚ステージ、決定ステージ、運動

ステージの3っを考えるのがよいと述べている。
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4．運動反応プロセスの構造的1機能的側面

　Additive　factor　methodを用いた研究の中で、同じ変数にっいて調べ

たにもかかわらず、その結果が異なるものがいくっかある。例えば、SR

compatibi1ity×ti㎜e　uncertaintyはBroadbent　andGregory（1965）や

Sternberg（1969）では交互作用を持っが、Posner，K1ein，S㎜mers，and

Buggie（1973）やSanders（1977）ではadditiveであったと報告されている。

また、Sanders（1977）は、sti㎜u1us　intensityxtime　uncertaintyが、

視覚刺激の時はadditiveであるが、触覚刺激と聴覚刺激の時には交互作

用を持つことを報告している。そして、この理由を、強い触覚刺激や聴

覚刺激では、定位反応を引き起こし、foreperiodの効果を打ち消してし

まうからであると考え、im㎜ediate　arousa1と名づけた。この他、Sand

ers（！977）は睡眠不足や薬物の影響、被験者の練習の程度等が、additi

ve　factor　methodを用いた研究に異なる結果をもたらしていることを述

べた。

　SaΩders（1977）は運動反応プロセスにはadditive　factor　methodを用

いて明らかとなるような側面とそれでは説明できない側面があると述べ

ている。前者は、構造的（StruCtura1）側面と言われ、符号化や選択等、

情報処理にっいての仮説的計算メカニズムにって言及するものであり、

後者は、機能的（functiona1）側面と言われ、覚醒水準や薬物等の影響な

ど構造的側面で言及される仮説的計算メカニズムの効率に影響するメカ

ニズムにっいて言及するものである。

　この機能的側面は、Kahneman（1973）の提唱した容量配分モデルでとら

えることができる。このモデルは、可能な活動群（possib！e　activites）

が情報入力によって作動するという構造を持っている。人が精神活動を

行う際には、可能な活動群に対して特異的および非特異的な入力が必要
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となる。すなわち、特異的な入カとはいわゆる情報入カであり、非特異

的入カとは注意とか努カと呼ばれる精神エネルギーである。この精神エ

ネルギーの入力なしでは、反射活動等を除いて、精神活動は生起しない

ことになる。Noman　and　Bobrow（1975）はこの精神エネルギーを資源（

reSorCe）と呼んでいる。このモデルにおいて重要なのは資源の利用可能

な総容量には隈界（限界容量）があるということである。そのため、複

数の精神活動が行われる場合、この資源を適切に配分しなくてはならな

い。

　Kahn㎝an（1973）の言う可能な活動群とは、運動反応プロセスの構造的

側面、すなわちadditive　factor　methodによって検討される処理ステー

ジをさす。この時、資源はこれらのステージの効率にどの様に影響する

のであろうか。この問題をめぐってもいくつかの立場がある。その1つ

は、Navon　and　Gopher（1979）に代表される資源量理論であり、配分され

た資源によってプロセスは変化せず、ただ単にトータルな出力が変化す

るだけであると考える。これに対して、資源ストラテジーモデルでは、

資源によってプロセスが質的に影響を受けると考える。この立場では、

プロセスの不変性を仮定していない（Bainbridge，1978；Sperandio，1972；

Rabbitt，1979）。

　Gopher　and　Sanders（1983）は、運動反応プロセスにおける構造的側面

と機能的側面の合体を試みている。前者はadditive　factor　methodを用

いて検討されたステージの構成であり、彼らは線型ステージモデルと呼

んでいる。後者は上述した資源量モデルを指している。彼らの考えでは、

Navon　and　Gopher（1979）が示したように、多重資源を仮定している。っ

まり、単一のプールから資源が供給されるのではなく、各ステージに対

応した資源を仮定しているのである。
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　Sanders（1983）は、この考えをさらに進め、多重資源とステージの対

応を推測したcognitive－energetic　mode1of　stress　and　hu㎜包n　per－

fomanceを発表している。このモデルは、構造的側面と機能的側面を合

体させたものであるが、運動、知覚、決定の各ステージに対応した資源

を明示し、資源間の関係も整理したものになっている。この議論の詳細

は省くが、資源にっいての類似の考えは以前にもあった。例えば、We1－

ford（1973）の最適エネルギー状態の3っの基準がそうである。しかしな

がら、Sanders（1983）は、Pribram　and　McGuinness（1975）が議論した神

経生理学的メカニズムを自分のモデルに当てはめている。Pribram　and

McGuinness（1975）は注意をコントロールするメカニズムとして次の3っ

を示している。それは、入力に対するarOuSa1メカニズム、反応に対す

るactivationメカニズム、調整と構成原理としてのeffortメカニズムで

ある。Effortはarousa1とactiovaい㎝の活動を調整し、加えて推理や

意思決定の背後の駆動力に関係しているようなより広範囲な情報処理シ

ステムのコンピテンスを促進する機能を持つとされる。したがって、運

動ステージに対応する資源供給源はaCtiVationとなり、知覚ステージは

arousa1、決定ステージはeffortとなる。Fig．A－4－1にSanders（1983）

のモデルを示した。この図では、上述した説明よりさらに詳紬に資源供

給の流れや、ステージ構成や諸資源供給源機能と実際のパフォーマンス

のずれを総合判断するeVa1uatiOnメカニズムが示されている。

　Mo1enaar　and　Mo1en（1986）はSanders（1983）のモデルにっいて、PE

RTと呼ばれる方法によって形式的検討を加え、評価している。このモ

デルが実際のパフォーマンスの推測に有用であるかどうかは別にして、

それぞれ別に考えられてきた運動反応プロセスの構造的側面と機能的側

面を同時に、またそれらの関連の枠組みを示し、実験結果の解釈を容易
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にする手助けとはなっていると思われる。
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Table　A－4－1 Su㎜ary　of　Additive　Effects　by　the舳itive　Factor　Method

Va．r　iab1es Researcher

Signa1qua1ityxS－Rc㎝patib川ty　　　　Stemberg（1969）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Shwartz，Po㎜erantz，，andEgeth（1977）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Frowe　i　n　and　Sanders（1978）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sa．nders（1979）

Signa1c㎝trastxS－Rco㎜patib11ity　　　　Shwartz，Po皿erantz，，andEgeth（1977）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sanders（1977）

Signa1c㎝trastxSignaIdiscriminabi1ity　Pache11aandFisher（1969）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Shwartz，Po皿erantz，，andEgeth（1977）

Signa1c㎝trastxWordfrequ㎝cy　　　　BeckerandKi11i㎝（1977）
Signa1　qua1ity　x　Word　frequency　　　　　　　　　　　　　Sta．nners，Jastrze㎜bski，and

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Westbrook（1975）

Signa1discri㎜inabi1ityxS－Rc㎝p汕bility　Pache1laandFisher（1969）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Shwartz，P㎝erantz，，andεgeth（1977）

S－Rc㎝patibi1ityxlnstr㏄ted㎜usclet㎝si㎝S㎝ders（1979）

Sig肌1qua1ityx1nstructed㎜sc1et㎝si㎝　Sanders（1979）

S－Rco卿atibi1ityxResp㎝sespecificity　　Sanders（1970）

Re1ativeS－Rfrequ㎝cyxSig肌1c㎝trast　　Mil1er㎝dPache11a（1973）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Mi11er　a．nd　Pache11a。（1976）

Re1ativeS－RfrequencyxForeperiodduration　Ho1㎝derandB8rte1s㎝（1975）

Foreperioddurati㎝xSti㎜1usqu・a1ity　　FroweinandSanders（1978）
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Wer　t　h　e　i㎜（1979）

For　ePer　i　od　durat　i　on　x　S　i　gna1　contrast　　　　　　　　Raab，Fehrer，and　Hershenson（1961）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sa．nders（1977）

Foreperiod　durati㎝x　S－R　c㎝patibi1ity　　　Posner，K1ein，Su㎜ers，and　Buggie

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（1973）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sa．nders（1977）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Fowe　i　n　and　Sa．nde　r　s（1978）

Foreperioddurati㎝xNu．A1tematives　　　A1egriaandBerte1son（1970）

Foreper　i　od　durat　ion　x　Movement　predi　ctabi1i　ty　Werthei㎜（1979）

Foreper　i　od　dura．t　i　on　x　Move㎜en　t　frequency　　　　　Wer　the　i　m（1979）



Tab I e A-4-2 Sunll]ary of Interactive Effects by the Additive Factor Method 

Var i ab I es Researcher 

Signal quality x Movement frequency 

x Movement Predictabi lity 

Stimulus contrast x S-R compatibility 

Stimulus contrast x Meaningfulness 

Priming x Word frequency 

Priming x Signal quality 

Priming x Signal contrast 

Relative S-R frequency x S-R compatibility 

Relative SR frequency x Response specificity 

Relative S-R frequency x Foreperiod duration 

Relative S-R frequency x Foreperiod duration 

x Instructed muscle tension 

Relative S-R frequency x Stimulus contrast 

Foreperiod duration x Auditory signal 

contrast 

Foreperiod duration x Auditory signal 

contrast x S-R compatibi lity 

Foreperiod duration x Movement velocity 

Foreperiod duration x SR compatibility 

Nu. Alternatives x SR compatibility 

Nu. Alternatives x Signal quality 

Wertheim(1979) 

Stanovich and Pachella(1977) 

Miller and Pachella(1976) 

Becker and Ki llion(1977) 

Meyer, Schvaneveldt, and Ruddy(1975) 

Becker and Ki llion(1977) 

Fi tts, Peterson, and Wolfe(1963) 

Sand ers ( 1979) 

The i os (1975) 

Sanders (1970) 

Bertelson and Barzeele(1965) 

Sand ers ( 1 979) 

Mi ller and Pachella(1973) 

Stanovich and Pachella(1977) 

Sanders and Wertheim(1973) 

Sand er s ( 1 975) 

Sanders and Andriessen(1978) 

Wertheim(1979) 

Broadbent and Gregory(1965) 

Brainard, Irby, Fi tts, and A1 Iuisi 

( 1962) 

Fi tts, Peterson, and Wolfe(1963) 

Broadbent and Gregory(1965) 

Sternberg(1969) 
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章5第

反応時間の測定方法



　本章では、脳性まひ者の運動反応プロセスを検討するにあたり、その

測定方法にっいての先行研究を概観する。
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1．PMTとMT
　Weiss（1965）は，反応時間（reaction　time：RT）を刺激提示から運

動の開始に先行する筋活動開始までの時間と筋活動開始から実際の運動

の開始までの時間に分けて測定した。前者はpremotor　time（PMT）、

後者はmotor　time（MT）と言われる。彼の研究は、予告刺激提示から

反応刺激提示までの時間間隔（foreperiod：FP）の変化が、PMTとM

Tにいかなる影響を及ぼすかを検討したものである。その結果、RTと

PMTの変動はよく一致し、両者の相関は高かった。すなわち、FPに

よるRTの変化は、PMTの変化である。したがって、PMTは中枢で

の処理に要する時間を、MTは末梢での処理を要する時間を反映すると

結論している。Botwinick　and　Thompson（1966a，1966b）もWeiss（1965）

の追試を行い同様の結果を得ている。さらに、Lagasse　and　Hayes（197

3）は、因子分析を用いて、RTとPMTを第1因子、MTを第2因子に

見いだし、先の研究を支持している。

　PMTという用語は主に心理学の分野で用いられてきた用語であるが、

生理学の分野ではこれをEMG－RTとかEMG　latencシと言うことも

ある。同様に、心理学ではMTを用いているが、Evarts（1968）やHebb－

Reymond，Trouche，and　Wiesendanger（1974）は、その筋があらかじめ定め

られた値の力を発生するまでの潜時をEMG－summation　ti㎜eと呼んで

いる。また、MTが外部抵抗に対し直線的な比例関係を示すことから、

巾村1斎藤1谷口1大島（1975）はforce　generation　timeと表現した。
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2．PMTとMTの変動因

　PMTの範囲は、RTとその変動が一致することから、RTと同様に

100ms以下の値から数分におよぶほど広く、実験条件により様々である。

通常、PMTの測定は、表面筋電図によるが、sing1e　motor　unitのP

MTの分布にっいてもいくっかの報告がある。Thyse11（1969．1970）は、

150～174msと200～224㎜sの2っの分布を観察し、前者をresponse

based㎝some　rapid　aut㎝atic　pro㏄essと名付け、後者をeffort　fu－

1！responseと呼んだ。また、Ki㎜m　and　Sutton（1973）は150～175㎜s

の範囲のPMTを観察している。一方、MTは測定した筋、装置、実験

条件、被験者により差異があるが、いくっかの研究を概観すると30～16

0msの範囲である（Botwinick　and　Thompson，1966a，1966b；Bjorkqvist，1

974；Costa，Herbert，Vaughan，and　Gi1den，1965；中村1斎藤1谷口1大島，

1975；中村，1975；Weiss，1965）。ただし、実験条件が一定であれば、同

一の個人では常に一定の値を示す（Botwinick　and　Thompson，1966a，196

6b；中村1斎藤1谷口1大島，1975；Weiss，1965）。

　PMTの変動は先に述べた通り、RTの変動と同様の変数によるもの

であるので、PMTの変動因は多種多様である。一方、MTは比較的変

動が少ないといっても、末梢の筋システムに影響を及ぼす変数が与えら

れたときには変動する。中村1斎藤画谷口。大島（1975）は、肘関節伸

展運動を課題として、上腕三頭筋のMTが外部抵抗により、直線的に増

加することを示した。また、中村1斎藤1谷口1大島（1975）は、拮抗

筋の転換がMTに及ぼす影響も報告している。被験者がカを入れて肘関

節を屈曲している状態から、反応刺激によって急遠に肘関節伸展運動を

行う際の上腕三頭筋のMTを測定したものである。その結果、この条件

では、弛緩した状態からの肘伸展よりもMTは延長することがわかった。
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ただし、実際の運動速度は速くなっていた。この他、F！eury　and　La9ポ

sse（1979）やWard　and　Grabiner（1982）は、筋に直接電気刺激を与える

ことで、MTが短縮することを報告している。
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3．運動障害者のPMTとMT

　巾村1斎藤1谷口1大島（1975）は、パーキンソン症患者、小脳失調

症患者各4名のPMTとMTを調べ、いずれも健常者より遅くなる傾向

を報告している。Naka㎜ra，Taniguchi，and　Yokochi（1978）は脳卒中後遺

症患者のPMTにっいて、Naka㎜r＆and　Taniguchi（1980）は小脳変性患

者とパーキンソン症患者のPMTにっいて調べ、健常者より有意に延長

していることを示している。また、脳卒中後遺症の片麻庫患者では、P

MTは左片麻痒症例で有意に延長するが、右片麻痒患者では健常者と差

がなく（中村1979）、MTでは患側の延長が著しいといわれる（中村1

谷口，1977）。脳性まひにっいては、矢島（1980．！981）が少数ながら調べ

ており、やはり健常者よりPMT，MT共に延長することを報告してい

る。
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4．PMT，MTを測定する利点と問題点

　RTをPMTとMTに分けて測定することの利点の第1は、中枢での

処理プロセスと末梢での処理プロセスをある程度弁別できることであろ

う。運動反応プロセスは、刺激の入力から実際の運動が生起するまでの

プロセスであるが、それは中枢と末梢の両プロセスを含むことになる。

一方、RTを用いた運動プログラムやadditive　factormethodによる研

究の関心は、中枢の処理プロセスにある。ところが、RTに末梢での処

理プロセスでの変動も含まれてしまうため、中枢での処理プロセス、情

報処理ステージの推測が腰昧となってしまうことも少なくない。このよ

うな理由から、Sheridan（1984a，1984b）は、RTではなくPMTを測定

することの重要性を指摘している。

　第2は、姿勢調節機構と意図的運動の関連を知るなど、ポリグラフに

よる複数筋の同時記録を行うことにより、複雑な運動の制御機構解析の

手がかりにもなることである。っまり、従来のボタン押し課題のような

機械的応答の記録だけでは困難であった問題へのアプローチが可能とな

った（巾村，1988）ことである。

　第3は、第1とも関連するが最も重要なことである。それは、多くの

中枢性運動障害者のMTが健常者より延長しており、また健常者ではM

Tに影響を及ぼさない実験変数の影響が中枢性運動障害者のMTに認め

られる可能性があるということである。例えば、矢島（1980．1981）は、

健常者ではMTに影響しなかった予告刺激が、ある脳性まひ者のMTを

延長させたことを報告している。これらのことから、特に中枢性運動障

害者の中枢プロセスの分析にはPMTを測定することが重要となってく

る。

　次に問題点にっいても触れる。中村（1988）は、筋電図記録の変数（振
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幅、周波数）と運動学的1運動カ学的変：数との関係が定量的に明らかに

されていないことを指摘している。そのため、解釈が定性的に留まるこ

とが多い。もう1っは、PMTとMTを分ける指標となる筋活動の開始

時の同定が、必ずしも容易ではない場合があることである。その方法も

研究者によって必ずしも同じでなく、また、ある種の実験条件下や運動

障害者を被験者とした場合、反応運動によるものではない筋活動が認め

られ、厳密な筋活動開始時の同定が困難なことも多い。このため、客観

的に筋活動開始時を同定する方法が必要となるが、未開発のままである。
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章6第

本研究の意義と課題



1．木研究の意義

　脳性まひは、脳の成長1発達が完成する以前に脳に由来した損傷によ

る、永続的な、しかし変化することもある姿勢及び運動の異常である（

高橋，1985）と言われる。このように中枢神経系の働きの不完全さ、ある

いは未熟さに由来する脳性まひの運動遂行は、様々な心理的負荷がかか

ることで一層円滑さを欠き（楢林1中村，1971；成瀬，1973）、臨床的にも

普段なんでもなく行っている運動が、ある種の課題場面では筋緊張が高

まり、まったく行えなくなる等のことが知られている。

　この様な脳性まひという障害に対し、心理学的立場からその解明を試

みた研究は、先に述べた通り少なくない。外部フィードバックを用いた

研究では、この方法が脳性まひ者の運動障害を改善するのに有効であっ

たことを示している。また、トラッキング動作を用いた脳性まひ者の上

肢運動機能の解析は、脳性まひ者の内部フィードバックシステムの問題

を指摘し、脳性まひ者の運動学習における注意点をある程度明らかにし

たと言えよう。これらの研究は、運動が生起した後の調整プロセスを取

り扱っている。

　ところで、心理学における運動制御理論のところでも触れたが、運動

は、運動が生起するまでのプロセスと運動が生起してからのプロセスに

分けて考えることができる。こうした、二分法はSc㎞idt（1975）の言う

ように問題点は指摘されるが、脳性まひ者の運動障害を捉える際の枠組

みを与えてくれるだろう。外部フィードバックやトラッキング動作を用

いて脳性まひ者の運動障害を解明しようとした試みは、多くの成果をも

たらしたが、運動が生起するまでのプロセスにっいての問題点には、あ

まり触れていない。脳性まひ者が円滑な運動を行うためには、運動が生

起するまでにどの様なプロセスがあり、運動が生起した後、どの様にそ
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の運動を修正していくのか、っまり運動生起以前と以後の両プロセスを

検討しなくてはならない。何故なら、意図的運動はでたらめに生起する

のではなく、一定の指向性を持っている。そして、どの様なタイミング

でどの筋を緊張させ、どの筋を弛緩させるか、またその強さ等にっいて、

予め決定していないと運動は生起しないからである。この様な運動生起

以前のプロセスに脳性まひ者が問題を持たないという保証はない。した

がって、運動生起後のプロセスの検討だけでは不十分であろう。脳性ま

ひ者の運動障害にっいて、十分に検討するためには運動が生起する以前

のプロセスにも焦点を当てて検討する必要がある。

　脳性まひ者の運動にっいて、運動生起以前のプロセスを考慮に入れた

考え方は、動作学的立場の研究でも示されている。それは、意図→努力

→身体運動、という図式で動作というものを捉え、脳性まひによる動作

不白由は、努カの仕方が不完全、あるいは未成熟であるためと説明して

いる。そして、訓練によって、動作不白由が改善された場合、努力の仕

方が変化したと表現する。この図式は脳性まひの動作不自由を説明する

ためのものであり、運動生起以前、以降のプロセスを想定しているわけ

ではない。また、努力といってもその定義は存在せず、努力の仕方が不

完全といっても具体的にどのように不完全であるかについて触れた研究

はない。この立場の研究は、脳性まひ者の運動障害を解明する方向とい

うより、より臨床的にどのような手続きによって脳性まひ者の運動障害

が改善するのかに主眼を置いている。

　脳性まひ者の運動開始以前のプロセスに主眼を置いた研究としては、

運動関連脳電位の研究があった。これらの研究では、中枢の活動を直接

測定しようとしている。特に、運動準備電位の研究は、本研究の目的に

近いかもしれないが、脳波測定の技術的問題のため、様々な心理変数を
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用いて、また実際の運動、特に粗大運動を発現させることに困難が生じ

る。そのため、重要な研究方法であるにもかかわらず、脳性まひ者の運

動開始以前のプロセスを十分に検討するまでには知見が得られていない

状態である。

　以上のことから、本研究では脳性まひ者の運動障害を解明するために、

先に述べたように運動生起以前のプロセスに焦点をあて、そこでの問題

点を検討することを目的とする。また、それに際しては、動作学的立場

の研究で示された抽象的な説明理論よりはより具体的な枠組みが必要と

なる。さらに、運動関連脳電位の研究では得られない、一心理変数の影響

を検討する必要がでてくる。
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2．本研究の課題

　本研究の目的は、脳性まひ者の運動障害を解明するために、運動生起

以前のプロセスに焦点をあて、そこでの問題点を検討することである。

この目的を達成するために、運動反応プロセスの諸研究の知見が参考と

なる。運動反応プロセスとは、刺激提示から実際の運動が生起するまで

のプロセスで、反応時間を測定することによって検討することができる。

運動反応プロセスは、情報の入力から出力までいくっかのステージで構

成されている。そして、これらのステージが連続的かつ独立に処理を行

っていると考えられている。

　運動反応プロセスに、どのようなステージが存在し、どのような処理

を行っているかは研究者によって違いがあることは先にも指摘した。し

かし、基本的には、知覚、決定、運動の3っのステージが考えられる。

これらのステージはそれぞれ、感覚器からの情報を知覚し、同定するス

テージ、目標との関連で行為の選択を決定するステージ、反応を構成し、

筋システムに運動命令を送りだすステージ（松田，1979）と定義できよう。

Sanders（1977）も指摘したことであるが、これらのステージは、それぞ

れ単一のプロセスではなく、いくっかのステージの集まりと考えた方が

よい。そこで、本研究ではステージと呼ばず、知覚プロセス、認知プロ

セス、運動出カプロセスと呼ぶことにする。決定プロセスと言わずに、

認知プロセスと呼ぶのは、運動出力や知覚プロセスの処理以外の高次の

認知処理を行うプロセスを想定した方が、本研究の目的に合致しそうだ

からである。決定ステージの定義は先に述べたが、運動を行う際に行為

の選択を決定する以上の情報処理が行われるかもしれない。未だ、脳性

まひ者の運動反応プロセスが検討されていないため、認知プロセスと広

範囲の情報処理を包括するプロセスを想定した方が、データの解釈が容
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易になると考えた。運動出カプロセスは、単に運動プロセスとするより、

筋システムに運動命令を送りだすニュアンスが強いという理由による。

　入力から出力にいたる運動反応プロセスに基づいて、脳性まひ者の運

動障害を考えた場合、最もそれと関連しているのは運動出カプロセスで

あろう。しかし、運動は運動出カプロセスだけの処理によって生起する

ものでなく、他のプロセスの処理も必要である。したがって、脳性まひ

者の運動障害を考える場合、運動出カプロセスだけの検討では不十分で

あって、特に認知プロセスと運動出カプロセスの関連について検討しな

くてはならないだろう。動作学的立場の研究では、様々な認知機能と運

動の関連が述べられている（例えば、成瀬，1985）が、具体的にデータで

示しているものはない。そこで、本研究の課題の1っとして、この認知

的プロセスと運動出カプロセスの関係を検討することをあげることがで

きよう。

　ところで、運動反応プロセスの研究では、反応時間を測定するが、本

研究では、中枢性運動障害者である脳性まひ者の反応時間を測定するた

め、通常のように反応時間を測定しても、その運動反応プロセスを反映

することは困難であると考えた。そこで、反応時間をその構成要素であ

るPMTとMTに分けて測定することにする。PMTとMTは先に述べ

たように、前者は中枢における処理時間を、後者は末梢の筋システムに

おける処理時間を反映する。したがって、知覚画認知1運動出カの各プ

ロセスで費やされた処理時間の合計はPMTに反映されることになる。

　一方、MTは末梢の筋システムでの処理に費やされる時間を反映する

ので、脳性まひ者のMTの変動が健常者と異なる場合、脳性まひ者の筋

システムに問題が存在することになるであろうか。基本的には、このよ

うに考えることができない。何故なら、脳性まひは中枢神経系の障害で
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あり、末梢の筋システムの障害ではないからである。したがって、この

ような場合、末梢の筋システムを調整する中枢のシステムを考えなくて

はならない。本研究ではこのようなシステムを筋調整システムと名付け

る。この筋調整システムと同じような概念としては、Pribra㎜and　Mc－

Guinness（！975）の言うactivationメカニズムがある。厳密に筋調整シス

テムとaCtiVatiOnメカニズムが同じものとは考えられないが、aCtiVa－

ti㎝メカニズムはSanders（1983）によれば、運動ステージに対する資源

供給源としている。しかし、Pribra㎜and　McGuinness（1975）は、actト

Vationメカニズムを筋緊張のレディネスと定義し、その解剖学的構造と

して、大脳基底核をあげている。このことからすると筋調整システムは

aCtiVationメカニズムのことでないにせよ、それに近いものを想定した

ことになる。ちなみにSanders（1983）は、反応時間をPMTとMTに分

けて測定していないので、運動出カプロセスと筋調整システムを混同し

て扱っていたと思われる。

　ここまでを整理すると、運動反応プロセスを反映すると考えられた反

応時間は、知覚1認知1運動出力の各プロセスと末梢の筋システムの処

理時間の合計ということになる。従来の運動反応プロセスの研究では、

反応時間をPMTとMTに分けて測定していないので、筋システムで費

やされる時間が暖昧なものとなっていた。知覚1認知1運動出力の一連

のプロセスを筋に命令を伝えるまでの処理システムということから運動

命令システムと名付けると、このシステムと筋システムの処理時問は別

のもので、それぞれPMTとMTに反映される。筋システムと運動命令

システムの関係について、検討する必要が生じるが、先に述べたように

筋システムより筋調整システムの方が脳性まひ者の運動障害を検討する

上で重要である。そこで、本研究では、運動命令システムと筋調整シス
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テムの関連を検討することも課題としたい。

　なお、Fig．A－6－1に、本研究で用いる運動反応プロセスのモデルを示

した。
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3．本研究の実験計画

　前項で述べた課題を検討するために次の様な実験計画をたてた。

　まず、第I部では反応時問の測定方法を検討した。実験1では健常者

を被験者として、PMTとMTの新たな測定方法を検討する。実験2に

おいて、この方法の脳性まひ者への適用を検討する。

　次に第I［部は、脳性まひ者の運動命令システムにおける認知プロセス

と運動出カプロセスの相互作用を検討すること目的とした。実験3にお

いて健常者の運動出カプロセスに対応する変数である運動パターンの効

果が先行研究と同じであることを確認する。そして、実験4にお’いて、

実験3と同様の変数が脳性まひ者にどのような効果を及ぼすかを検討す

る。これによって、運動出カプロセスにおける脳性まひ者の問題点を指

摘することができる。次に、認知プロセスに対応する変数と運動出カプ

ロセスに対応する変数の効果を、健常者において確認した。実験5では、

弁別反応課題を用い、実験7では選択反応課題を用いた。そして、実験

6では脳性まひ者において実験5と同様の実験を行い、実験8では脳性

まひ者に実験7と同様の実験を行って、脳性まひ者の認知プロセスと運

動出カプロセスの関係を検討する。さらに、練習によって運動出カプロ

セスが変化するものか否か、あるいは認知プロセスとの相互作用に変化

が生じるものか否かを、実験9で健常者にっいて調べ、実験10におい

て脳性まひ者において調べる。なお、第皿部では、運動命令システム内

の検討であるため、反応時間のうちPMTのみを測定する。

　第皿部では、運動命令システムと筋調整システムの関係を検討する。

そのため、反応時間はPMT，MTの両方を測定する。まず、実験！1

ではPMT，MTに何らかの効果が示されると予測される試行経過の影

響を健常者で検討する。っいで実験12では、実験11と同様の検討を
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脳性まひ者で行う。実験13では、反応時間をPMTとMTに分けて測

定していない運動反応プロセスの研究で、共に運動出カプロセスに影響

を及ぼす変数とされるforeperiodと筋緊張のPMT，MTに及ぼす影響

を健常者において調べ、運動出カプロセスと筋調整システムをそれぞれ

別に扱えることを検討する。実験14では、foreperiodが健常者の運動

出カシステムにのみ影響することを確認し、実験15では脳性まひ者に

おいて、foreperiodの効果を検討することで、運動命令システムと筋調

整システムの関係を論ずる。実験16では、筋緊張が健常者の筋調整シ

ステムにのみ対応した変数であり、運動命令システムには対応しないこ

とを明らかにする。実験17では、筋緊張が脳性まひ者にいかなる影響

を及ぼすかを調べ、運動命令システムと筋調整システムの関係を検討し

た。
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1．問　題

　運動生起のメカニズムを検討するためにWeiss（1965）は反応時間（R

T）を刺激提示から筋活動開始までの時間（PMT）と筋活動の開始か

ら実際の運動が生起するまでの時間（MT）に分けて測定した。その結

果、RTの変化は主としてPMTの変化であり、同一個人内ではMTは

比較的一定の値をとることが示された。Botwinick　and　Thompson（1966a，

1966b）はWeiss（1965）の遺試を行い同様の結果を得ている。これらの研

究から、PMTは巾枢での処理時間を含み、MTは末梢の筋システムで

の処理時間を含むと考えられている。現在、このようにRTを2っの要

素に分けて測定している研究は多く、中枢性運動障害者のRTを測定す

る場合には特に有効である。

　ところが、PMTとMTを分ける指標となる筋活動の開始時の同定は、

必ずしも容易でない場合がある。その方法も研究者によって必ずしも同

じではなく、また、ある種の実験条件下や運動障害者を被験者とした場

合、反応運動によるものではない筋活動が認められ、厳密な筋活動開姶

時の同定が困難なことも多い。このため、客観的筋活動開始時を同定す

る方法が必要となってくる。

　石田1川間1久保田（！988）は、運動反応という客観的指標を用い、筋

電図を加算平均することによって筋活動開始時をもとめ、MTを測定す

る方法を検討した。その結果、加算波形がその最大振幅の10％に達し

た時点を筋活動開始時とし、そこから運動反応開始までをMTとする方

法が有効であることが分かった。しかし、この研究では、被験者が少な

く、また、反応運動以外の原因による筋活動が含まれるような条件では

本実験は、川間（1990a）に報告した。
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検討されていない等、検討すべき課題が残されている。

　そこで、本実験では、健常者を被験者とし、課題運動以外の原因で筋

活動が含まれている条件を設定し、石田1川間画久保田（！988）の方法を

検討することを目的とする。
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2．方　法

　1）被験者：健常者7名で全員右手利きである。

　2）実験条件：等尺性筋緊張条件（以下等尺性条件と略す）、負荷筋緊

張条件（以下負荷条件と略す）、意図筋緊張条件（以下意図条件と略

す）の3っである。被験者はこれらの条件のもとで予告刺激の後の反応

刺激に対してできる限り遠く肘関節屈曲運動を行う。等尺性条件では、

被験者は肘関節を90度屈曲位に保ち、反応刺激を待っ。負荷条件では、

手関節部に700gの重りを装着し、肘関節90度屈曲位に保っ。意図

条件では、できる限り速く肘関節屈曲運動ができるように上腕部にカを

入れ肘関節を90度屈曲位に保っ。特に、負荷条件と意図条件では、反

応運動（肘関節屈曲運動）以外の筋活動が必要となる。

　3）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（S　B－10A：R　I

ON）を介して持続時間を予告刺激は250㎜s、反応刺激は50msに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。両刺激の間隔は2～3秒でラン

ダムである。筋電図は、被験者の利き手の上腕二頭筋の筋腹より尺骨頭

を不関電極として時定数0．03秒で筋活動電位を単極導出する。これを生

体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅し、コンピュータ

（PC－9801VM21：日本電気）によって、毎秒1000回のサンプリング周

波数で予告刺激提示から反応刺激提示1秒後までA／D変換（A／Dモ

ジュール，ANALOG－PR0－DMA＝カノープス電子）する。さらに、これを毎

秒200回の頻度で出力D／A変換（D／Aモジュール，DAC－98：カ

ノープス電子）したものをペンオシログラフ（8K33：日本電気三

栄）に言己録する。A／D変換されたデータはフロッピーディスクに磁気

記録も行う。また、RT及び運動反応開始時を測定するために被験者の
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肘関飾部に角度計（G　l10：Pe㎜y　Gi1es）を装着し、これも筋電図

と同様にコンピュータによって処理する。これにより、オンラインで反

応刺激提示後のO．5秒間の筋活動電位及び角度計による肘関節の屈曲角

度の変化を紙幅5㎝で記録することができる。　　　　　　　　　　プ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　≡プ
　4）手続き：被験者は椅子に座り、利き手を肘関節90度届曲、前腕紅

杉回内位に保っ。そして、ヘッドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こ

える反応刺激に対して、できる隈り遠く肘関節屈曲運動を行う。試行数

は各条件それぞれ20回、計60回である。被験者は10～15試行練

習を行った後測定にはいる。なお、各条件の順序は被験者ごとに変えた。

　5）MTの測定：MTを測定するためにまずRTを測定した。RTは紙

幅5㎝／0．5sec．の紙記録より、反応刺激提示から肘屈曲角度の変化の

開姶時、すなわち反応運動の開始までの時間を視察によりもとめた。M

Tの測定は、RT同様紙記録から視察によりもとめる方法と加算平均に

よる方法を行った。紙記録からもとめる方法では、1試行ごとに反応刺

激提示から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを視察によっても

とめ、RTからPMTを減じることによって算出した（Fig．1イー1参

照）。したがって、1条件にっき20個のPMTが得られ、この算術平

均を個人の代表値とした（以下、RT－PMT法と略す）。加算平均による方

法では、フロッピーディスクに磁気記録した筋活動電位をコンピュータ

（PC－9801VM21：日本電気）を用いて、肘屈曲角度の変化の開始時を

始点として先行する300㎜s、後200皿sにっいて加算平均波形を求めた。

そして、この加算平均波形から肘屈曲角度の変化に先行する最大振幅を

算出し、これのO％、5％、10％、！5％、20％に達してから運動反応ま

での時間を読み取り、MTとした（Fig．1－1－2参照）。
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3．結　果

　Fig．1－1－3にRT－PMT法及び加算平均法で求めた各MTの平均値を示す。

これから、加算平均法の0％と5％の基準のMTは、RT－PMT法よりも長

くなっており、15％と20％の基準では短くなっていることが分かる。す

なわち、RT－PMT法のMTに近い値は、加算平均法の10％基準であると推

測できる。しかし、条件ごとにみると等尺性条件のRトPMT法のMTは加

算平均法の5％～1O％に位置し、負荷条件では10％～15％で15％の方に

近く、意図条件では！0％～15％となっている。

　Tab1eト！－1は、各条件ごとにRT“MT法と加算平均法のMTの相関を

示したものである。これをみるとRT－PMT法との相関が高いのは加算平均

法の5％～15％であり、1O％が最も相関が高いわけでなかった。
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4．考　察

　野呂（1985）は、個々の波形からPMTを読み取り、RTからPMT

を減じてMTを算出する（RT“MT法）のではなく、刺激提示時を始点と

して反応時の筋電図を加算平均し、これから筋活動開始時を検出し、M

Tを算出する方法を提唱している。しかし、この方法は、刺激提示時を

始点として加算を行っているので、筋活動開始時の検出には不向きであ

る。何故なら、加算平均法は、個々の事象に共通して現れる変化を明ら

かにするには簡便であるが、それぞれの変化がある基準に対して一定で

なければ有効ではない。っまり、刺激提示から筋活動開始までの時間

（PMT）が一定であればよいが、実際にはPMTは一定条件内でも個

々の刺激により異なっている（Fischman，1984）ため、加算平均を行うと

筋活動開始時点は暖昧になってしまう。

　上記の問題を解決するため石田1川間画久保田（1988）は、刺激提示時

ではなく、運動反応の開始時を始点に加算を行った。この方法は、筋活

動の開始から運動反応の開始までの時間（MT）が一定である（Weiss，

！965；Botwinickand　Thompson，1966a，1966b）ことを利用したものである。

その結果、加算波形の最大振幅の10％の振幅を示した時点を筋活動の開

始として求めたMTが、RT－PMT法のMTに最も近いということが分かっ

た。

　本実験の結果でも、石田1川間1久保田（1988）と同様に10％振幅時

のMTがRT－PMT法のMTに近いという結果が得られた。しかし、厳密に

みると、条件によっても異なり、RT－PMT法のMTは、加算平均法の5％

～15％の範囲にはあるものの、lO％が基準として最も良いと断言できる

ものではなく、暖昧な結果となっている。このような結果になった原因

としては、加算回数の違いが考えられる。石田リ燗1久保田（1988）
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では、50～59回の加算を行っているが、本実験では20回であり、加算平

均を求めるには少ない加算回数かもしれない。もし、加算回数が十分で

あれば、よりはっきりとした結果が得られたと思われる。しかし、通常、

反応時間の測定回数は20回程度で十分であり（Hamsher　and　Benton，197

7）、加算平均法を用いるには20回は少ないが、RトPMT法には妥当である

と言える。加算回数にっいては、今後検討していく必要があろう。

　本実験では、反応運動以外の原因による筋活動が含まれる条件での加

算平均法の適用を検討するために、等尺性条件、負荷条件、意図条件で

測定を行った。その結果、Fig．1－1－3をみてみると、RT“MT法では、負

荷条件のMTが最も長く、意図条件のMTが最も短い。加算平均法のM

Tをみると、いずれの基準においてもRT－PMT法と同様の結果が得られて

いる。また、Tab1e　l一ト1のようにいずれの条件においても高い相関が

あった。これらのことから、加算平均法は、反応運動以外の原因による

筋活動がある場含でも十分適用できると言える。さらに言うならば、加

算平均によって、このような筋活動を除外できるため、加算平均法を検

討する意義があるのである。
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1．問　題

　実験1では、運動反応開始時を始点として、それに先行する筋活動電

位を加算平均し、筋活動開始時を検出する1孤otor　time（MT）の測定方

法（加算平均法）にっいて検討した。そして、加算平均波形を得るため

の加算回数の問題はあるものの、概ね運動反応以外の筋活動電位がある

場合も有効な方法であることが分かった。というより、運動反応以外の

筋活動がある場合、視察によって運動反応による筋活動の開始時点を特

定することが困難な故にこの方法が有効であった。

　しかし、加算平均法は、同一個人内では比較的MTが一定である（We－

iss，1965）ことを利用したものである。したがって、MTが変動する被

験者の場合、この方法の利点は半減する。序論第5章で述べたように中

枢性運動障害者のMTは健常者より遅延することが知られており、また

脳性まひ者のMTの変動が健常者より大きい可能性がある。とすると加

算平均法が脳性まひ者に適用できるものか否か疑問が生じる。石田1川

間1久保田（1988）は加算平均法を提唱したが、脳性まひ者が被験者に

含まれていたものの詳細にっいては報告されていない。そこで、本実験

では、加算平均法が脳性まひ者に適用できるか否か検討する。

本実験は、川間（1990a）に報告した。
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2．方　法

　1）被験者：脳性まひ者8名（アテトーゼ型4名、痙直型4名；男性5

名、女性3名；年齢15歳3ヵ月～29歳11ヵ月）であり、顕著な知的

遅れを伴わず、肘関節屈曲運動に関して関節可動域検査、徒手筋力検査

のいずれも問題のないものである。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（SB－！0A：R　I

ON）を介して持続時問を予告刺激は250ms、反応刺激は50皿sに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。両刺激の間隔は2～3秒でラン

ダムである。筋電図は、被験者の利き手の上腕二頭筋の筋腹より尺骨頭

を不関電極として時定数0．03秒で筋活動電位を単極導出する。これを生

体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅し、コンピュータ

（PC－9801VM21：日本電気）によって、毎秒1000回のサンプリング周

波数で予告刺激提示から反応刺激提示1秒後までA／D変換（A／Dモ

ジュール，ANALOG－PR0－DMA：カノープス電子）する。さらに、これを毎

秒200回の頻度で出力D／A変換（D／Aモジュール，DAC－98：カ

ノープス電子）したものをペンオシログラフ（8K33：日本電気三

栄）に記録する。A／D変換されたデータはフロッピーディスクに磁気

記録も行う。また、RT及び運動反応開始時を測定するために被験者の

肘関節部に角度計（G110：Penny　Gi1es）を装着し、これも筋電図

と同様にコンピュータによって処理する。これにより、オンラインで反

応刺激提示後の0．5秒間の筋活動電位及び角度計による肘関節の屈曲角

度の変化を紙幅5㎝で記録することができる。

　3）手続き：被験者は椅子に座り、利き手を肘関節90度屈曲、前腕や

や回内位に保っ。そして、ヘッドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こ

89



える反応刺激に対して、できる限り遠く肘関節屈曲運動を行う。これは、

実験1の等尺性条件と同じである。試行数は20回である。被駿者は1

0～15試行練習を行った後測定にはいる。

　5）MTの測定：MTを測定するためにまずRTを測定した。RTは紙

幅5㎝／O．5sec．の紙記録より、反応刺激提示から肘屈曲角度の変化の

開始時、すなわち反応運動の開姶までの時間を視察によりもとめた。M

Tの測定は、RT同様紙記録から視察によりもとめる方法と加算平均に

よる方法を行った。紙記録からもとめる方法では、1試行ごとに反応刺

激提示から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを視察によっても

とめ、RTからPMTを減じることによって算出した。したがって、1

条件にっき20個のPMTが得られ、この算術平均を個人の代表値とし

た（以下、RT－PMT法と略す）。加算平均による方法では、フロッピーデ

ィスクに磁気記録した筋活動電位をコンピュータ（PC－9801VM21：日

本電気）を用いて、肘屈曲角度の変化の開始時を始点として先行する3

00皿s、後200皿sにっいて加算平均波形を求めた。そして、この加算平均

波形から肘屈曲角度の変化に先行する最大振幅を算出し、これの0％、

5％、10％、15％、20％に達してから運動反応までの時間を読み取り、

MTとした。
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3．結　果

　Tab1e1－2－！に、被験者ごとにRトPMT法、加算平均法の各基準のMT

を示す。これを見てみると、RT－PMT法と加算平均法のMTの不一致が顕

著であることが分かる。実験16のように加算平均の5～15％の基準の

範囲内にRT－PMT法のMTがあるのは、Ath3，Sp3，Sp4の3名である。

Sp1では20％でもまだ長く、Ath2とSp2ではO％でも短い。RT－PMT法と

加算平均法の相関をTab1e1－2－2に示す。これから、脳性まひ者では両

者の相関は実験1の健常者と比べて低い値となっていることが分かる。
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4．考　察

　本実験の結果は、加算平均法を脳性まひ者に適用きる際に様々な制約

があることを示している。その制約は、言い換えるならRT－PMT法と加算

平均法の不一致は、主に以下に述べる3つの原因のためであると考えら

れる。

　第1は、加算回数の問題である。実験1の考察でも述べたように、20
回の加算では十分な加算波形を得られなかつた。加算回数を増やす五

よって、この方法が改善される余地はあると思われる。

　第2は、肘屈曲運動の筋活動電位の様相が脳性まひ者の中には、健常

者と異なる場合があるということである。実験1のFig．1－1－1の健常者

の測定例では、筋活動はその開始から大きな振幅を示しているが、Fig．

1－2－1の脳性まひ者の例では、筋活動の開始は同定できるものの、その

振幅は小さく持続的である。このような筋活動電位を加算した場合、Fi

g．1－2－2のような変化に乏しい波形となり、運動反応は生起しているに

もかかわらず、加算平均で筋活動の開始時を検出しても、実際の筋活動

開始時とは一致しなくなると考えられる。ただし、この問題は加算回数

を増やすことで解決できる可能性はあると思われる。

　第3の原因は、脳性まび者のMTが反応ごとに変動していることが考

えられる。Weiss（1965）が言うように、MTは同一個人内では比較的一

定の値をとる。それ故、反応運動の開始時を始点に加算平均波形を求め

ることで、MTの測定が可能となるのであるが、MTが変動するとなれ

ば、加算平均法は適用できない。RT－PMT法で求めたMTにっいて、実験

1の健常者7名の等尺性条件のSDは8．4～16．8鵬の範囲であるのに対

し、本実験の脳性まひ者8名のSDは8．7～31．7㎜sの範囲で、脳性まひ

者のMTのちらばりが健常者より大きいことが推測できる。すなわち、
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脳性まひ者においては、健常者においては変動しないとされるMTが変

動していると言える。それ故、RT－PMT法と加算平均法とでMTに不一致

が認められることとなる。

　以上の考察より、加算回数を増やしてみても、脳性まひ者のMTが変

動する場合には加算平均法によるMTの測定は不適切であると言え、従

来行われてきたRT－PMT法に頼らなくてはならないと考えられる。
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T前腕回外運動のP

実験章3第

単純反応課題における健常者の肘屈曲



1．問　題

　Travi11and　Basmajian（1961）は、上腕二頭筋が肘屈筋、前腕回外筋

として働き、解剖学的には1つの筋でも運動機能では2っのパターンを

持っていることを筋電図を用いて明らかにしている。それによると、負

荷を加えないでゆっくりと前腕回外運動を行う時には、肘関節屈曲位で

も伸展位でも回外筋に活動が認められるだけで上腕二頭筋には活動は認

められなかった。また、急逮な前腕回外運動を行う時でも肘関節伸展位

ではやはり回外筋のみに活動が認められ、上腕二頭筋は活動しなかった。

しかし、肘関節屈曲位で急逮に前腕回外運動を行う際には回外筋だけで

なく上腕二頭筋にも活動が認められた。さらに、負荷を加えると肘関節

伸展位でも回外運動に際して上腕二頭筋に活動が認められた。Travi1！

（1962）も同様に、肘関節伸展位で前腕回外運動を行う際、負荷がなけれ

ば上腕二頭筋に活動がみられないが、負荷があれば活動が認められると

報告している。また、Bas㎜jian　and　Griffin（1972）は、肘関節30度

から90度屈曲位のいずれにおいても前腕回外運動を行う際には上腕二

頭筋に活動を認めている。これらの点から、前腕回外運動を行う際に上

腕二頭筋に活動が認められるのは、肘関節を屈曲位にした場合、負荷が

加わった場合、急速に前腕回外運動を行う場合であると結論できる。

　ところで、Nakamura　and　Saito（1974）は、この上腕二頭筋から筋活動

電位を導出し、肘屈曲運動と前腕回外運動を行う際の刺激提示から反応

運動に先行する筋活動の開姶までの時間（PMT）を測定した。被験者

は肘関節約45度屈曲位から「用意」という口頭予告の3～4秒後の音

刺激に対して、できるだけ速く肘関節屈曲運動もしくは前腕回外運動を

本実験にっいては、川間（1984）、川間1中司（！985b）に報告した。
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行った。どちらの運動を行うかは予め指示していた。その結果、利き手、

非利き手にかかわらず、回外のPMTの方が屈曲のPMTより短かった。

この結果から、Naka㎜ra　and　Saito（1974）は、PMTが同一の筋から測

定されたものであっても用いる運動が異なれば同じ値を示さないことか

ら、PMTは筋ではなく運動パターンによって決定されると述べている。

これと同様の結果がいくっかの研究において報告されている（笠井，198

2．1983；笠井1小林，1981；Kasai　and　Nakamura，1982；Wakabayashi，Nポ

kamura，and　Taniguchi，1981；若林1谷口1中村，1982）。すなわち、中村

1谷口（1977）が言うように、運動は用いられる筋によって決定するの

ではなく、運動パターンごとに別個のプログラムにより決定していると

言える。そして、肘屈曲運動と前腕回外運動のPMTの差異は用いる運

動プログラムの差異を反映していると考えることができる（中村，1979）。

　先に示したFig．A－6－1の運動反応プロセスの図に当てはめてみると、

この運動プログラムの差異は運動出カプロセスで生じることになる。な

ぜなら、知覚プロセスと認知プロセスは屈曲運動であろうが回外運動で

あろうが異なる処理を行っているとは考えにくい。したがって、運動出

カプロセスを検討していくために屈曲運動と回外運動のPMTを測定す

　　　　　　　　　　　　　　　　　　ノることが有効であると考える。実験λそは、回外のPMTの方が屈曲の

PMTより短いという先行研究の結果を健常者を被験者として確認する

ことを目的とする。
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2．方　法

　1）被験者：大学生33名（男子16名，女子17名；年齢は18歳2ケ月

～22歳2ケ月；全員右手利き）。

　2）装置及びPMTの測定方法＝刺激には光刺激（キセノンランプを使

用；反応測定器I型二竹井機器）を用いた。PMTは、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋の筋腹から時定数0．03sec．で筋活動電位を導出し、生

体電気アンプ（EEト5109：日本光電もしくはAB621G：日本光電）によ

って増幅し、光刺激と共にデーターレコーダ（RMG－5304：SONY）に

磁気記録する。そして、これをペンレコーダ（W－803：三栄測器）に再

生し、光刺激から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを1㎜s単位

で測定した。

　3）課題：単純反応課題である。被験者は実験者の「用意」という口頭

予告の2～3秒後に眼前90cmに提示される光刺激に対して、できるだ

け遠く予め指示されている運動パターン（屈曲もしくは回外運動）を行

う。試行数は5試行を1ブロックとし、屈曲、回外共に4ブロック20

試行ずっ行った。運動パターンは1ブロック毎に変えた。

　4）手続き：被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直にし、前

方の光刺激提示部を見る。そして、利き手をアームレストの上に置き、

肘関節30～90度屈曲位、前腕やや回内位に保った。練習試行は、両

運動パターン共に5～1O回程度行った。被験者の半数は屈曲から測定

を姶め、残り半数は回外から始めた。試行問隔は10～30秒でランダ

ムとしたが、筋活動の消失を確認してから次の試行に入った。
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3．結　果

　測定された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行は分析から除外した。そして、残り

16試行の平均値を個人の代表値とした。

　Fig．2－3－1に結果を示す。多くの先行研究と同様、回外の方が屈曲よ

りも有意にPMTが短い（t・2．81，df・32，p〈0．01）。Fig．2－3－2は縦軸を

屈曲のPMT、横軸を回外のPMTとして、各被験者をプロットしたも

のである。屈曲と回外の相関係数はr讐0．92（p〈O．001）と非常に高く、回

帰式はy・一0，147＋1，083xである。この図からy・xの直線の上方に被験者

の大部分が位置しており、回外のPMTの方が屈曲のPMTより短い被

験者が多いことが分かる。しかし、屈曲のPMTが短い方からの2名が

屈曲のPMTの方が回外のPMTよりも短くなっている。
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4．考　察

　実験3の結果は多くの先行研究と一致するものであった。すなわち健

常者においては回外のPMTの方が屈曲のPMTより短かった。Travi－

11and　Basmajian（1961）とBas㎜ajian　and　Griffin　（1972）は、上腕

二頭筋は肘関節を屈曲位にしたとき前腕回外運動に参加すると述べてい

る。上腕二頭筋は肘屈曲運動の主動筋であると共に前腕回外運動の共同

筋でもある。回外運動は仲展パターンの運動と考えられるが，その運動

に屈筋である上腕二頭筋が参加することからして、中村画谷口（1977）

は、運動は用いられる筋によって決定するのではなく運動パターンごと

に別個のプログラムにより決定していると考えた。

　この筋ではなく運動パターン毎に別個のプログラムが存在する知見は

以下の研究でも示唆されている。たとえば、幼児の屈曲反射の検討（穐

山リ｝。片山，1977；北原，1974．1977）からもみられる様に、屈曲運動

は生得的に習得されている運動パターンであるのに対し、回外運動は後

天的に獲得された運動パターンであると考えられている。また、古井1

笠井1関1上田（1986）は小学生について、両運動パターンのPMTの発

達的変化を調べ、それぞれの運動パターンに対応している運動発現機能

を推測し、この2っの運動発現機能が同時に発達せず、段階的に異なっ

た発達の仕方をすることを示した。これは、中村1谷口（1977）の言う運

動パターンごとの別個のプログラムに対応すると思われる。

　この屈曲運動と回外運動の生理学的違いにっいてもある程度のことが

分かっている。Ter　Haar　Rom㎝y，Denier　van　der　Gon，and　Gie！en（1982．

1984）は、屈曲と回外の運動パターンの遂行に伴う上腕二頭筋の運動単

位（㎜otor　unit）の発火様式とその域値を調べ、上腕二頭筋の本来の機

能である屈曲運動パターンと補助的機能である回外運動パターンでは明
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らかに違いがあることを認めた。このことは、同じ筋が同時に強く関与

する異なった運動パターンは、その運動パターンの発現する生理学的な

背景において、この異なった運動パターン問に根本的な相違があること

を示している。

　いずれにしても、PMTは筋に対応しているのではなく、屈曲や回外

という運動パターンを生成する中枢での処理過程に依存していると言え

よう。ここで注意しておくことは、前腕回外運動を開姶する筋は常に回

外筋であり、上腕二頭筋の活動はその後に生じる（Ebskov，1975）こと

である。っまり、回外運動の主動筋である回外筋の活動は、上腕二頭筋

の活動開始より先行していることが推測される。したがって、末梢の筋

システムに中枢からの命令が伝えられるのは、回外運動の方が屈曲運動

より遠く、それは屈曲運動のPMTと回外運動のPMTの時間差以上遠

いことと思われる。このような時間的ずれは運動出カプロセスで生じて

いると考えるのが妥当であろう。なお、序論第4章で述べたようにSaザ

ders（1980．1990）は、運動出力に関するサブプロセス（ステージ）を複

数推測しているが、運動出カプロセスの中のどのサブプロセスにおいて

時間的ずれが生じているかは現段階では特定しない。

105



1 30 

1 20 

ilO 

1 oo 

flexion suplnatlon 

Fig.2=3=1 Mean Premotor 
Subjects =-(ms.) 

Times o~ Normal 



(ms ) 

300 

250 

200 

i 50 

lOO 

50 

o
 

oo o 
c~) o 

o e~o 
o c~)(9Cf) 

o 

o
 

o
 

50 lOO l 50 200 250 300 (ms ) 

F i g. 2-3-2 Scatter Plot of Premotor Times 
Suplnation(horizontaD in the 
O:Athetosic O:Spastic 

of Flexion(vertical) 
Normal Subjects 

and 



前腕回外運動のPM

4
　
　
　
　
曲

実験章4第

単純反応課題における脳性まひ者の肘屈



1．問　題

　実験3では、健常者においては前腕回外のPMTの方が肘屈曲のPM

Tより短いことを確認した。実験4では脳性まひ者にっいて、この点を

検討する。

　ところで、中枢性の運動障害者にっいて屈曲と回外のPMTを調べた

研究もある。Naka㎜ra，Taniguchi　and　Yokochi（1978）は、脳卒中後遺症

の片麻痒患者にっいて調べている。その結果、片麻庫患者は健常者より

PMTが長く、右片麻癖患者の左手では健常者と同様回外の方が屈曲よ

りPMTは短いが、右手では屈曲と回外のPMTに差がなかった。また、

左片麻癖患者では左右両手共にPMTに差がなくなっていた。この結果

から、急遠な運動の開姶における運動プログラムには右半球が重要な役

割を果たしていると結論された。さらに、小脳変性患者とパーキンソン

病患者にっいてもNaka㎜ra　and　Taniguchi（1980）が報告している。その

結果、小脳変性患者は健常者にくらべ明らかにPMTが遅延したが、健

常者と同じく前腕回外のPMTの方が肘屈曲のPMTよりも短かった。

これに対しパーキンソン病患者ではPMTは正常範囲であるが、屈曲と

回外のPMTに差はなかった。そして、これらの結果から、大脳基底核

が運動の開始における運動パターンの選択に関与していると結論された。

　笠井（1983）によれば、屈曲と回外のPMTの差は、運動出力系の機能

を反映するものである。すなわち、正常であれば回外のPMTの方が短

いが、屈曲と回外のPMTに差がなくなる場合や属曲のPMTの方が短

い場合は、運動出力系、言い換えれば運動出カプロセスに問題が存在す

ることを意味する。上述した先行研究から准測すると、脳卒中後遺症の

本実験は、川間（1984）、川間1中司（1985b）に報告した。
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片麻痒患者や小脳変性患者、パーキンソン病患者と同様中枢性運動障害

者である脳性まひ者においても、そのPMTは健常者より遅延する可能

性があり、さらに必ずしも回外のPMTの方が屈曲のPMTより短いと

は限らないことが予想される。このような結果が得られたとすれば、そ

れは脳性まひ者の運動出カプロセスになんらかの問題があることを示す

ものであろう。実験4ではこのことを検討することを目的とする。
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2．方　法

　1）被験者：脳性まひ者46名（！5歳11ケ月から22歳2ケ月；痙直型22

名，了テトーゼ型24名；右手利き26名，左手利き20名）である。被験

者は課題の実施が可能と判断されたものである。

　2）装置及びPMTの測定方法：刺激には光刺激（キセノンランプを使

用；反応測定器1I型：竹井機器）を用いた。PMTは、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋の筋腹から時定数0．03sec．で筋活動電位を導出し、生

体電気アンプ（EEG－5109：日本光電もしくはAB621G：日本光電）によ

って増幅し、光刺激と共にデーターレコーダ（RMG－5304：SONY）に

磁気記録する。そして、これをペンレコーダ（W－803：三栄測器）に再

生し、光刺激から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位

で測定した。

　3）課題：単純反応課題である。被験者は実験者の「用意」という口頭

予告の2～3秒後に眼前90㎝に提示される光刺激に対して、できるだ

け遠く予め指示されている運動パターン（屈曲もしくは回外運動）を行

う。試行数は5試行を1ブロックとし、屈曲、回外共に4ブロック20

試行ずっ行った。運動パターンは1ブロック毎に変えた。

　4）手続き二被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直にし、前

方の光刺激提示部を見る二そして、利き手をアームレストの上に置き、

肘関節30～90度屈曲位、前腕やや回内位に保っ。練習試行は、両運

動パターン共に5～10回程度行った。この練習試行において課題の理

解が十分でないと判断された被験者、肘屈曲運動あるいは前腕回外運動

が極めて困難であった被験者は測定から除外した。被験者の半数は屈曲

から測定を始め、残り半数は回外から始めた。試行間隔はlO～30秒

でランダムとしたが、筋活動の消失を確認してから次の試行に入った。

111



3．結　果

　測定。された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行は分析から除外した。そして、残り

16試行の平均値を個人の代表値とした。

　Fig．2－4－1に結果を示すが、これを見ると脳性まひ者では健常者と逆

に屈曲のPMTの方が回外のPMTより短いことが分かる（t・4，71，dfコ

45，p〈O．001）。Fig．2－4－2にアテトーゼ型、Fig．2－4－3に痙直型の結果

を示した。検定を行うと、アテトーゼ型においても（t工3．56，dト23，p〈0．

01）、痙直型においても（t二3．03，df・21，p〈0．01）、屈曲のPMTの方

が有意に短い。

　次に、PMTの遅速にっいて実験3の健常者のデータと比較した。そ

の結果、脳性まひ者のPMTは、屈曲も回外も健常者より遅延している

ことが分かった（それぞれ、t二3．40，df・77，p〈O．OO1：t’・6．31，df・76，49，

p〈0，001）。アテトーゼ型を健常者と比べても屈曲、回外共に遅延して

いた（それぞれ、t・3．31，df二55，p〈O．001：ポ・5．16，df二33．83，pく0，001）。

同様に痙直型だけを健常者と比較しても、屈曲も回外も健常者より遅延

していた（それぞれ、t＝2．36，df・53，p〈O．05：t・5．05，df・53，p〈O．OO1）。

このことは、脳性まひ者のPMTが健常者より遅延し、それはアテトー

ゼ型でも痙直型でも同じであることを示している。ちなみに、アテトー

ゼ型と痙直型のPMTを比べるとFig．2一グ2とFig．2－4－3では痙直型の

PMTの方が短く見えるが、t検定を行うと差は認められなかった。

．Fig．2－4－4は、縦軸に屈曲のPMT、横軸に回外のPMTをとり、各被

験者のPMTをプロットしたものである。屈曲と回外の相関係数はr二0．

89（p〈0，001）であり、回帰式はy二0，235＋0－873x．であった。脳性まひ者

では、その大部分がY：Xの直線の下方に位置し、屈曲のPMTの方が
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回外のPMTより短い被験者が多いことが分かる。さらに、屈曲のPM

Tの最も短い3名の痙直型の被験者がY＝Xの直線のかなり下位に位置

しており、またアテトーゼ型には極端にPMTの遅延した被験者がいる

ことが分かる。

　次に、PMTが健常者の範囲内にいる被験者に、健常者と同じく回外

のPMTの方が屈曲のPMTより短い場合が多いのかを検討する。その

ためにまず、屈曲のPVTが実験1の健常者の平均値プラス1SD以内

にいる被験者（F　a　s　t群）とそれより遅延している被験者（S1ow

群）に分けた。各群の内訳は、Fas七群に痙直型13名、アテトーゼ

型！5名、S1ow群に痙直型9名、アテトーゼ型9名である。このこ

とからも病型によるPMTの遅速はないと言えよう。Table2－4■に各

群ごとに回外のPMTの方が短い被験者と屈曲のPMTの方が短い被験

者の人数を示した。これにっいて、パ検定を行った結果、S1ow群

の方に回外のPMTの方が短い被験者が多い傾向が示された（X2饒3．65，

dfイ，p〈0．10）。このことから、少なくともPMTが健常者の範囲以内

にある脳性まひ者に健常者と同様に回外のPMTの方が短いという傾向

はないということが言えよう。

　また、得られたPMTに性差が存在するか否かをみるためにt検定を

行ったところ、屈曲にも回外にも性差は認められなかった。利き手によ

る差も全く認められなかった。
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4．考　察

　一般に中枢性運動障害者のPMTは遅延することが知られ（中村，197

7）、脳卒中後遺症の片麻痒患者にっいて（Nakamura，Taniguchi，and　Yo－

kochi，1978）もパーキンソン病患者にっいて（Naka㎜ra　and　Taniguchi，

！980）も屈曲、回外ともに健常者よりもそのPMTは遅延する。脳性ま

ひ者にっいては矢島（1980．1981）がレバー押しの際のPMTを調べてい

るが、やはり脳性まひ者のPMTは健常者よりも遅延していた。実験4

の結果も同様に脳性まひ者のPMTは健常者より遅延するというもので

あった。

　屈曲と回外のPMTの遅遠にっいて、実験3の健常者では回外の方が

短かったが、実験4の脳性まひ者では逆に屈曲の方が短かった。この結

果は脳性まひ者の運動出カプロセスにおける処理が健常者とは異なる可

能性を示すものと言えよう。では何故、脳性まひ者では健常者と逆に屈

曲のPMTの方が短いのであろうか。臨床的には脳性まひ者は、屈曲に

比べ回外が困難なことが知られている。また、脳卒中後遺症の片麻痒患

者では、屈曲における上腕二頭筋の機能は効果的であるが、回外では働

かない症例も報告されている（Kabat，1965）。さらに、屈曲に比べ回外

時の上腕二頭筋の機能はその回復が遅れるという報告もある（Twitche－

11．1951）。これらのことから、回外における上腕二頭筋の働きが十分

でないために、回外のPMTが遅延したと考えられる。

　この原因には、2っの可能性がある。その1っは回外運動のときの回

外筋の活動の低下である。Ebsukov（1975）は、回外では上腕二頭筋より

も回外筋の方が活動を開始する時期が早いと述べている。とすれば、回

外のときに回外筋が活動を開姶する時期が遅いために、回外時の上腕二

頭筋の活動開始時期は屈曲時の上腕二頭筋の活動開姶時期よりも遅れる
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と考えられる。っまり、運動出カプロセスにおいて、回外筋に対する適

切な命令が構成されなかったということである。2っめの可能性は、固

有受容器からの情報を運動出カプロセスに取り入た処理を行えなかった、

もしくは運動プログラムに取り入れていないということである。Travi－

！！and　Basmajian（1961）は、上腕二頭筋は解剖学的には！っの筋でも

肘屈筋、前腕回外筋として働き、2っのパターンを持っているが、肘関

節伸展位では回外筋として働かないことを示している。Basmajian　and

Griffin（1972）は回外のときに上腕二頭筋に活動を認めるのは肘関節3

0度以上屈曲の時であることを報告している。したがって、運動を行う

際には予め筋が緊張しているか、弛緩しているかの情報を運動出カプロ

セスに取り込む必要がある。ところが、Harrison（1971）が指摘するよう

に脳性まひにおいては、γ系の運動ニューロンの活動充進のため筋紡錘

からの情報を筋収縮の判断に用いることが困難である。このため、実際

には肘屈曲位であるにもかかわらず、上腕二頭筋の収縮の程度にっいて

の情報が運動出カプロセスに取り込めず、回外のときに上腕二頭筋が十

分活動せず、回外のPMTが遅延することになる。現段階では、いずれ

の原因によるものかは明らかにはできない。おそらく、回外筋の筋活動

電位を上腕二頭筋と共に測定することでより詳細な検討が可能となると

思われる。

　実験4では、病型による成績の違いを明らかにするため、脳性まひ者

を痙直型とアテトーゼ型に分けて分析した。その結果、PMTの遅速に

関しても屈曲と回外野PMTの関係にっいても両者の間に差異はなかっ

た。錐体路系、錘体外路系という異なる部位に損傷を持っものであるか

ら、本来は病型による差異が示されても当然のことであろう。しかし、

斉藤1巾村（1979）の指摘するように脳性まひは広範囲な脳の器質的病変
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を示すものであるから、その症状は様々であり、脳の病変と臨床像の対

応は困難である。さらに、その臨床像は年齢とともに変化する（岡，！97

9）。したがって、課題成績と病変を対応させて議論することは困難であ

る。

　また、実験4では、PMTが健常者の範囲内にある脳性まひ者では、

健常者と同様に回外のPMTの方が屈曲より短いと考え分析を行ったが、

結果はその逆であった。っまり、PMTは健常者の範囲外にある脳性ま

ひ者の方に回外のPMTの短い被験者が多い傾向が示された。このこと

は少なくとも、PMTの遅速と屈曲1回外のどちらのPMTが短いかと

いうことは別物であること、言い換えれば運動出カプロセスの処理速度

と処理の適切さは、関連は考えられるが基本的には分けて考えていくべ

きものであることを示唆していると言えよう。

　以上のことから、脳性まひ者のPMTは健常者より遅延し、そして運

動出カプロセスに問題が存在することが確認された。さらに、これは痙

直型でもアテトーゼ型でも同様であることが示された。また、PMTが

健常者の範囲内にある脳性まひ者でも運動出カプロセスに問題を持っ場

合が多いことが示唆された。
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前腕回外運動のPMT

実験5章

健常者の肘屈曲

第
　
　
　
　
る弁別反応課題におけ



1．問　題

　前腕回外のPMTの方が肘屈曲のPMTより短く、この運動パターン

による時間差は運動出カプロセスにおいて生ずるということを明らかに

するために、Wakabayashi，Naka㎜ra，and　Taniguchi（198！）は、運動出カ

プロセス以外のプロセスに影響を及ぼす変数が屈曲と回外のPMTに影

響するか否かを検討した。そして、単純反応と弁別反応の課題を設定し、

それぞれ屈曲と回外のPMTを測定した。弁別反応課題では反応するか

否かの判断が求められ、認知プロセスでの処理が必要となる。この結果、

単純反応、弁別反応のいずれも回外のPMTの方が短く、その程度も同

じであった。言い換えれば、屈曲、回外のいずれにおいても単純反応か

ら弁別反応へのPMTの延長の程度が同じであった。これは次のことを

意味する。単純反応課題で測定した屈曲と回外のPMTの差は、運動パ

ターンが異なるだけであるから運動出カプロセスでの処理時間の差を反

映する。弁別反応課題における屈曲と回外のPMTの差が単純反応課題

と同じであることは、この課題を用いても運動出カプロセスにおける屈

曲と回外の処理時間の差がPMTに反映されていることになる。っまり、

弁別反応課題において反応するか否かの認知的処理を求められても、そ

の事自体は運動出カプロセスの処理には影響していない。これをStem－

berg（！969）のadditive　factor㎜ethodに基づいて解釈すれば、認知プ

ロセスと運動出カプロセスは連続的かつ独立して処理を行っていること

になる。実験5では上記の結果を確認するため実験3の被験者にさらに

弁別反応課題を与え屈曲と回外のPMTを測定する。

本実験は、川間1中司（1984）、川間1中司（1985a）に報告した。
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2．方　法

　1）被験者：実験3の被験者の内12名（男子6名，女子6名；年齢は

18歳3ケ月～22歳2ケ月；全員右手利き）。

　2）装置及びPMTの測定方法：刺激には光刺激（キセノンランプを使

用；反応測定器I型：竹井機器）を用いた。PMTは、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋の筋腹から時定数0．03sec。で筋活動電位を導出し、生

体電気アンプ（EEG－5109：日本光電もしくはAB621G：日本光電）によ

って増幅し、光刺激と共にデーターレコーダ（RMG－5304：SONY）に

磁気記録する。そして、これをペンレコーダ（W－803：三栄測器）に再

生し、光刺激から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位

で測定した。

　3）課題：弁別反応課題である。被験者は実験者の「用意」という口頭

予告の2～3秒後に眼前90㎝にランダムな順序で提示される2種類の

光刺激（赤色および黄色）のうち、予め反応するように指示された光刺

激（反応刺激）に対してのみできるだけ速く予め指示されている運動パ

ターン（屈曲もしくは回外運動）を行う。試行数は5試行を1ブロック

とし、屈曲、回外共に4ブロック20試行ずっ行った。非反応刺激も反

応刺激と同数回提示したので、刺激提示回数は計80回である。運動パ

ターンは1ブロック毎に変え、反応刺激の色は被験者ごとに変えた。

　4）：被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直にし、前方の光

刺激提示部を見る。そして、利き手をアームレストの上に置き、肘関節

30～90度屈曲位、前腕やや回内位に保った。練習試行は、両運動パ

ターン共に5～l　O回程度行った。被験者の半数は屈曲から測定を始め、

残り半数は回外から始めた。試行間隔は10～30秒でランダムとした

が、筋活動の消失を確認してから次の試行に入った。
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3．結　果

　測定された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行は分析から除外した。そして、残り

16試行の平均値を個人の代表値とした。

　Fig．2－5－！に結果を示す。単純反応課題は実験3で測定した値を用い

て分析した。そして、反応課題（単純反応1弁別反応）×運動パターン

（屈曲1回外）の分散分析を行ったところ反応課題（F（1，11）・151．5，p

〈O．O1）と運動パターン（F（1，11）・！4．5，p＜0．01）の主効果が有意であ

った。しかし、両者の間に交互作用は認められなかった。これは、単純

反応課題の方が弁別反応課題よりもPMTが短く、回外の方が屈曲より

もPMTが短いことを示している。さらに、交互作用がなかったことか

ら、反応課題と運動パターンがPMTに及ぼす効果はadditiveである

と言える。

　次に、弁別反応課題における非反応刺激に対する誤反応を分析する。

非反応刺激は反応刺激と同じく各運動パターン共に20回ずっ提示され

た。ここで言う誤反応とは、非反応刺激に対して0．5mV以上の筋放電が

認められた場合である。っまり、本来反応しない場含なのに反応した、

あるいは反応しかけた場合である。屈曲の際の誤反応は平均2，67回、

回外の際の誤反応は平均1．42回であった。各被験者ごとに誤反応率

（誤反応数／20）を産出し（Tab！e2－5－1）、それを逆正弦変換して七

検定を行ったところ、屈曲を行う時の方が回外を行うときよりも有意に

誤反応が多いことが分かった（t仁2．36，df二11，p〈0．05）。
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4．考　察

　実験5の結果は、Wakabayashi，Nak㎝ura，and　Taniguchi（1981）の結

果と同じであった。すなわち、反応課題と運動パターンがPMTに及ぼ

す影響は主効果だけであり、両者の間に交互作用は認められなかった。

これをStemberg（1969）に従って解釈すれば、反応課題と運動パターン

がPMTに及ぼす効果はadditiveということになる。っまり、単純反

応おいても弁別反応においても屈曲と回外の処理時間の差はPMTに反

映されており、また屈曲においても回外においても単純反応と弁別反応

の処理に費やされる時間の差がPMTに反映されている。要するに、ど

の条件においても知覚プロセスでの処理時間が同じとすれば、PMTは

反応課題が影響する認知プロセスと運動パターンが影響する運動出カプ

ロセスの処理時間の合計を反映することになる。その意味でadditive

なのである。さらに、Sternberg（1969）によれば、2っの変数の効果が

additiveであるとき、それぞれの変数が影響しているプロセスは連続的

かつ独立して処理を行っていることになる。実験5でいえば認知プロセ

スと運動出カプロセスでの処理が同時に行われることはなく、必ず認知

プロセスにおいて反応するか否かの判断がなされてから、運動出カプロ

セスでの処理が開始される。そして、認知プロセスでの処理結果の影響

を運動出カプロセスは受けない。

　ところで、実験5では非反応刺激に対する誤反応を分析したが、結果

は屈曲を反応する際に誤反応が有意に多かった。一般的に、慣れた運動

の場合、その運動は自動的になり、上位中枢による意識的制御は不必要

となってくるが、比較的慣れの少ない運動は上位中枢の関与が多いと考

えられる。回外運動は屈曲運動よりも発達的に見ても上位中枢の関与が

多いと思われ、逆に屈曲運動の方がより自動的である。1っの仮説とし
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て、回外は上位中枢の関与が多いため弁別反応のように認知プロセスで

の処理が必要な場合誤反応が少なく、屈曲は自動的に行われるため比較

的誤反応として生起しやすいのではないだろうか。もし、そうであるな

らば、先に述べた認知プロセスでの処理結果の影響を運動出カプロセス

は受けないということは疑問が持たれるところである。この点はより詳’

紬に検討する必要があろう。
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実験章6第

弁別反応課題における脳性まひ者の肘屈



1．問　題

　Wakabayashi，Naka㎜ra，and　Tanig湿chi（1981）や実験5で示したように、

反応課題と運動パターンがPMTに及ぼす影響はadditiveであって、

両変数間に交互作用は認められなかった。それ故、認知プロセスと運動

出カプロセスは連続的かつ独立して処理を行っていると考えた。実験6

では、この点を脳性まひ者にっいて検討する。

　すでに実験4で指摘したように脳性まひ者では健常者と逆に屈曲のP

MTの方が回外のPMTより短く、運動出カプロセスになんらかの問題

が存在することが推測できる。もし、脳性まひ者の運動命令システムの

問題が運動出カプロセスに限定できるものであれば、屈曲と回外のPM

Tの長短が健常者と逆であっても、反応課題と運動パターンがPMTに

及ぼす影響はadditiveなはずである。っまり、認知プロセスにおける

弁別反応の処理に費やす時問が健常者より長かろうが、屈曲と回外のP

MTの長短が健常者と逆であろうが、運動出カプロセスで生起する屈曲

と回外の処理時間の差は単純反応においても弁別反応においても同様に

PMTに反映されると考えられる。このときは、脳性まひ者においても

認知プロセスと運動出カプロセスは連続的かつ独立して処理を行ってい

ると言える。しかし、反応課題と運動パターンの問に交互作用が認めら

れるなら、健常者と同様に運動命令システムを考えることはできず、認

知プロセスの処理結果によって運動出カプロセスの処理が影響を受けて

いる、すなわち両プロセスが独立して処理を行っていないと言えよう。

このような結果が得られたときは、脳性まひ者の運動障害を運動出カプ

ロセスのみの問題と考えるだけでは不十分であり、認知プロセスと運動

本実験は、川問1中司（1984）、川間1巾司（1985a）で報告してある。
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出カプロセスの相互作用のなかでとらえていくことが重要となってくる。

1



2．方　法

　1）被験者：実験4の被験者のうち22名（男子10名，女子12名；

年齢は15歳7ケ月～22歳2ケ月；痙直型11名，アテトーゼ型11名）で、

顕著な知的な遅れがなく、口頭による教示のみで課題を理解、実行可能

であり、左右いずれかの上肢で肘屈曲運動と前腕回外運動ができること

を条件とした。。

　2）装置及びPMTの測定方法：刺激には光刺激（キセノンランプを使

用；反応測定器皿型：竹井機器）を用いた二PMTは、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋の筋腹から時定数O．03sec．で筋活動電位を導出し、生

体電気アンプ（EEG－5109：日本光電もしくはAB621G：日本光電）によ

って増幅し、光刺激と共にデーターレコーダ（RMG－5304：SONY）に

磁気記録する。そして、これをペンレコーダ（W－803：三栄測器）に再

生し、光刺激から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位

で測定した。

　3）課題：弁別反応課題である。被験者は実験者の「用意」という口頭

予告の2～3秒後に眼前90㎝にランダムな順序で提示される2種類の

光刺激（赤色および黄色）のうち、予め反応するように指示された光刺

激（反応刺激）に対してのみできるだけ速く予め指示されている運動パ

ターン（屈曲もしくは回外運動）を行う。試行数は5試行を！ブロック

とし、屈曲、回外共に4ブロック20試行ずっ行った。非反応刺激も反

応刺激と同数回提示したので、刺激提示回数は計80回である。運動パ

ターンは！ブロック毎に変え、反応刺激の色は被験者ごとに変えた。

　4）：被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直にし、前方の光

刺激提示部を見る。そして、利き手をアームレストの上に置き、肘関節

30～90度屈曲位、前腕やや回内位に保った。練習試行は、両運動パ
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夕一ン共に5～10回程度行った。被験者の半数は屈曲から測定を始め、

残り半数は回外から始めた。試行間隔は10～30秒でランダムとした

が、筋活動の消失を確認してから次の試行に入った。
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3．結　果

　測定された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行は分析から除外した。そして、残り

16試行の平均値を個人の代表値とした。

　Fig．2－6－1に結果を示す。単純反応課題は実験1で測定した値を用い

て分析した。そして、反応課題（単純反応1弁別反応）×運動パターン

（屈曲1回外）の分散分析を行ったところ、弁別反応のPMTの方が単

純反応のPMTより有意に長いこと（F（1，。1ゾ121．3，p〈0．01）、健常

者と逆に屈曲のPMTの方が有意に短いこと（F（1，。1ゾ7．65，p〈O．05）

が明らかとなり、さらに両変数間の交互作用も有意であった（F（1，。玉）

・21．1，p〈O．01）。この交互作用はFig．2－6－1からも分かるように単純反

応では屈曲のPMTの方が短いが、弁別反応では屈曲と回外のPMTが

同じ値になっているというものである。

　この両変数の効果が病型によって同じか異なるかを調べるために、脳

性まひ者をアテトーゼ型（11名）と痙直型（11名）に分けて分析し

た。Fig．2－6－2にアテトーゼ型、Fig．2－6－3に痙直型の平均PMTを示

す。分散分析の結果、2っの変数がPMTに及ぼす効果は病型にかかわ

らず同じであった。反応課題の主効果はアテトーゼ型、痙直型ともに有

意であった（それぞれ、F（1，1。ド224．0，p〈O．Ol；F（一，1。）二43．9，p〈0．0

1）が、運動パターンの主効果は有意には至らなかった。しかし、交互

作用は両者ともに有意であった（それぞれ、F（1，1。）・！7．23，p〈O．01；F

（丘，！。）・6．98，p＜0．05）。

　実験5と同様に非反応刺激に対する誤反応を分析した。ここで言う誤

反応とは、非反応刺激に対して、0．5㎜V以上の筋放電が認められた場合

である。平均誤反応数は屈曲の場合4．73回で回外の場合の3．36回よりも
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多いが、各被験者の誤反応数を誤反応率（誤反応数／20）にし（Tab！e

2－6－1）、逆正弦変換し、t検定を行ったところ有意差は認められなか

った。また、実験5の健常者より実験6の脳性まひ者の方が平均誤反応

数が多いが、被験者（健常者1脳性まひ者）×運動パターン（屈曲1回

外）の分散分析を行ったところ、運動パターンの主効果が有意（F（1，。

1）・11．57，0．01）であったのみで、健常者と脳性まひ者の誤反応数に差

は認められなかった。
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4．考　察

　脳性まひ者の結果で注目すべき点は、健常者では認められなかった反

応課題X運動パターンの交互作用が有意であったことである。そして、

これは痙直型、アテトーゼ型ともに認められた。Sternberg（1969）の

additive　factor　methodでは、交互作用が示される理由にっいて、2っ

の実験変数のうち少なくとも1っの変数がもう1っの変数が影響を及ぼ

すプロセスにも影響を及ぼす場合を考えている。しかし、実験5におい

てこの2変数がそれぞれ異なるプロセスに影響を及ぼすことが明らかで

ある以上、脳性まひ者で示された交互作用は脳性まひ者の運動命令シス

テム内での情報の流れが健常者と異なる可能性を示すものと言えよう。

　この交互作用にっいてStemberg（1969）は、negativeとpositiveに

区別している。Positiveな場合とは、各要因ごとの反応時間の増加の合

計よりも総合的増加の方が大きい場合であり、negatiVeな場合とは逆に

各要因ごとの増加の合計の方が総合的増加より大きい場合である。交互

作用がない場合は、各要因ごとの増加の合計と総合的増加は同じ値とな

る。実験5の健常者にっいて見てみると、各要因ごとの増加（反応課題

による増加と運動パターンによる増加）の合計と総合的増加の関係は以

下のようになる。

（107．9ms－100．5晒s）十（179．2㎜s－100．5ms）　ζ　　（190．5ms－100．5㎜s）

一方、実験4の脳性まひ者について見てみると以下のようになる。

（153．O㎜s－132．8皿s）十（246．3ms－132．8ms）　＞（247，2㎜s－132．8ms）

したがって、脳性まひ者の交互作用はnegatiVeである。このタイプの

交互作用では、2変数が影響を及ぼす2っのプロセスは同時に、もしく

は平行（pa11are1）に処理を行っているとされる。っまり、認知プロセ

スでの処理が完了しないうちに運動出カプロセスでの処理が開始される
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可能性が示唆される。

　S七ernberg（1969）にしたがえば、上記のように解釈できるが、いくっ

か説明できない点がある。第1に、認知プロセスでの処理が完了しない

うちに運動出カプロセスの処理が開始されるということは、反応するか

否かの判断が成される前に反応が生じてしまうことになる。そうなると

誤反応が増加するが、脳性まひ者の方が健常者より誤反応が有意に多い

という結果は得られなかった。第2に先の解釈だけでは、弁別反応課題

において屈曲と回外のPMTが同じ値になったことも説明できない。し

かし、認知プロセスと運動出カプロセスが共に処理を完了してからでな

ければ処理を開始しない別のプロセス、もしくはバッファのようなもの

を想定すると矛盾がなくなる。このとき運動出カプロセスの処理完了時

期が認知プロセスの処理完了時期より早期であれば、PMTは認知プロ

セスにおける反応するか否かの判断に費やす時間は反映するが、運動出

カプロセスで生じる屈曲と回外の処理時間の差異は反映せず、結果とし

て弁別反応課題では屈曲と回外のPMTは同じ値となり、さらに誤反応

は増加することもない。

　この仮説が結果を最もよく説明するが、それには運動出カプロセスの

処理完了時期が認知プロセスの処理完了時期より早期であるという可能

性が保証されなくてはならない。今回用いた単純反応課題と弁別反応課

題はいずれも行うべき反応は反応刺激提示以前に被験者に知らされてい

た。したがって、反応刺激提示と同時に、あるいはそれ以前に運動出カ

プロセスでの処理が開姶される可能性がでてくる。そして、一方で認知

プロセスで処理が行われており、反応するという判断がなされたときの

み運動出カプロセスで処理完了しバッファにあった反応が実行されると

考えることができる。
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　ところで、谷口1中村1笠井（1982）は、健常者を被験者として屈曲と

回外のPMTを選択反応課題（2種類の刺激のそれぞれに反応が対応し

ている）を用いて測定し、運動パターンによるPMTの差異は反応は

pre－Setされていることが必要であると結論している。これとは逆に、

K！app（1975．1976．1980）　、　K1app，Abbott，Coffman，Grein，Sinder，a．nd

Young（1979）やSheridan（1981．1984a）は、行うべき反応が予め被験者

に知らされている条件では、反応の違いは反応時間に反映されず、刺激

提示によってはじめて反応の知らされる条件（選択反応）で測定しなけ

ればならないとしている。すなわち、反応の違いが反応時間に反映され

るには、予め反応が知らされていることを前提とする立場と逆に知らさ

れていないことを前提とする立場がある。実験6では、単純反応も弁別

反応も予め行うべき反応が知らされていたが、単純反応では屈曲と回外

の時間差があり、弁別反応では時間差が認あられなくなっていた。そこ

で、この点にっいて検討するには、刺激提示によってのみ反応すべき運

動が決定される選択反応課題を用いて屈曲と回外のPMTを測定するこ

とが必要となる。
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前腕回外運動のPM

7験実章

健常者の肘屈曲

第
　
　
　
　
る選択反応課題におけ



1．問　題

　実験3では、単純反応を課題として、健常者では回外の方が屈曲より

PMTが短く、それは運動出カプロセスでの情報処理に要する時間が、

屈曲より回外の方が短いためと考えた。実験5では、弁別反応を課題と

して、屈曲と回外のPMTを測定し、やはり回外の方が屈曲よりPMT

が短いという結果を得、さらにその程度は単純反応の場合と同じであっ

た。っまり、反応するか否かという判断を必要とする弁別反応課題にお

いても、屈曲と回外の時間関係が単純反応と変わりないことから、判断

を行う認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ独立して処理を行

っていると解釈した。

　ところで、実験3の単純反応と実験5の弁別反応は、共に反応すべき

運動が刺激提示以前に被験者に知らされている。K1app（1975．1976．198

0）とK1app，Abbott，Coff㎜n，Grein，Sinder，and　Young（1979）は、被験者

が予め反応すべき運動を知っている条件下では、刺激提示以前にその運

動について運動出カプロセスである一定の処理を行うことが可能である

と仮定している。そして、このような条件下で測定された反応時問は、

運動出カプロセスにおける処理に要する時間をすべて含むわけではない

（一部しか含まない）ということを示唆している。

　Sheridan（！981．1984a）は、上記の問題を除去するためには選択反応を

用いるのが良いと述べている。この課題は、複数の刺激のそれぞれに対

して異なる反応を行うもので、反応の選択が必要である。っまり、この

課題では、認知プロセスで反応が決定されなければ、運動出カプロセス

での処理は開始されず、刺激提示以前に運動出カプロセスが一定の処理

本実験は、川間1中司（1985c）、川間（1987）に報告した。
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を行うことは不可能であると考えられる。したがって、選択反応課題で

測定された反応時間は単純反応課題や弁別反応課題で測定された反応時

間より、運動出カプロセスでの処理に費やされた時間をより正確に反映

することになる。

　そこで実験7では、従来の単純反応課題に加えて、この選択反応課題

も用いて、この両課題における屈曲と回外の反応時間の時間関係を分析

することによって、運動反応プロセスを検討することにした。

！46



2．方　法

　1）被験者：実験3の被験者の内20名。ただし、実験5の被験者とは

異なる（男子！0名、女子10名；平均年齢！8歳10ケ月；全員右手

利き）。

　2）実験装置及びPMTの測定方法：刺激にはキセノンランプ（反応測

定器π型：竹井機器）を用いた。PMTの測定方法は、まず被験者の上

腕二頭筋から時定数0．03sec．で筋活動電位を導出し、生体電気アンプ

（Aト621G＝日本光電）によって増幅し、光刺激と共にデーターレコー

ダー（RMG－5304：SONY）に磁気記録した。実験終了後、磁気記録さ

れた筋活動をペンレコーダー（W－809：三栄測器）に再生し、光刺激提

示から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位で測定した。

　3）課題：選択反応課題である。被験者は、実験者の「用意」という口

頭予告の2～5秒後眼前90cmにランダムな順序で提示される2種類

（赤色何黄色）の光刺激に対して、赤色なら屈曲（あるいは回外）、黄

色なら回外（あるいは屈曲）運動をできるだけ速く行う。試行数は屈曲

1回外共に20試行である。そして、10試行ごとに30秒程度休憩し

た。光刺激と運動パターンの組み合わせは被験者ごとに変えた。

　4）手続き：まず、被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直に

し、前方の光刺激提示部をみる。次に利き手をアームレスの上に置き、

肘関節50～90度屈曲位、前腕やや回内位に保った。練習試行を10

～20回程度行い、被験者が課題を十分理解した後に測定を行った。試

行間隔は10～30秒でランダムとしたが、筋活動の消失を確認してか

ら次の試行へ移った。なお、屈曲あるいは回外のいずれかで誤反応が2

0試行以上あった被験者は測定から除外した（誤反応にっいては結果を

参照のこと）。
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3．結　果

　測定された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行、及び誤反応試行（最大4試行）は

除外し、残りの12～16試行のPMTの平均値を個人の代表値として

後の分析に用いた。

　Fig．2－7－1に結果を示す。単純反応課題は実験1で測定した値を用い

て分析した。反応課題（単純反応1選択反応）×運動パターン（屈曲1

回外）の分散分析を行ったところ、反応課題（F（1，1。）・141．4，p〈O．01）

と運動パターン（F（i，I。ゾ28．9，p〈0．01）の主効果がそれぞれ有意であ

り、さらにこの間の交互作用も有意であった（F（1，1。）・10．0，p〈O．01）。

次に、各課題における屈曲と回外のPMTの差（屈曲のPMTから回外

のPMTを減じた値を個人ごとに算出し、両課題間で比較した（平均は

単純反応6．2±9．4㎜s，選択反応18．3±15．7ms）ところ、屈曲と回外の

PMTの差は有意に選択反応において大きくなっていた（ト3．16，df・1

9，p〈O．01）。これらの結果は、単純反応より選択反応の方がPMTは長

いこと、回外の方が屈曲よりPMTが短いこと、そしてそれは選択反応

において顕著であることを示している。

　次に誤反応にっいて分析する。ここで言う誤反応とは屈曲を行わなけ

ればならないときに回外を行った場合（回外誤反応）、あるいは回外を

行わなくてはならないときに屈曲を行った場合（屈曲誤反応）のことで

ある。Tab1e2－7イに各誤反応率の平均を示す。これをみると屈曲誤反

応の方がやや多いが、統計的には有意ではなかった。
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4．考　察

　本実験の結果は、実験3，実験5と同じく、健常者においては回外の

方が屈曲よりPMTが短いというものであった。さらに、先に述べた

K1app（1975．1976．1980）、K1app，Abbott，Coff㎜an，Grein，Sinder，and

Young（1979）、Sheridan（1981．1984a）の考えを支持するものでもあった。

すなわち、屈曲と回外のPMTの時間差は、単純反応課題より選択反応

課題を用いた方が大きかった。これは、選択反応課題を用いることによ

り、刺激提示以前に運動出カプロセスで反応すべき運動にっいて一定の

処理を行うことが不可能になり、屈曲と回外の処理に要する時間がすべ一

てPMTに含まれ、この両運動パターンの運動出カプロセスでの処理時

間の差もより明瞭になったためと解釈できる。
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1．問　題

　実験6の結果は、単純反応課題においては健常者と逆に屈曲の方が回

外よりもPMTが短く、弁別反応課題では屈曲と回外のPMTがほぼ同

じ値を示すというものであった。屈曲のPMTの方が短いのは、脳性ま

ひ者が運動出カプロセスに問題を持っことを示すものと解釈した。弁別

反応課題で両運動パターンのPMTが同じ値を示したことは、判断を行

う認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立して処理を行って

いない可能性を示すものと解釈した。

　しかし、実験7で検討したように、実験6で用いた単純反応課題と弁

別反応課題はともに行うべき反応があらかじめ被験者に知らされていた。

このような条件では、K1app（1975．1976．1980）、K1app，Abbott，Coff㎜n，

Grein，Sinder，and　Young（1979）、Sheridan（1981．1984a）が述べているよ

うに、運動出カプロセスでの処理時問が正確には反応時間に反映されな

い。実験7の健常者では、屈曲と回外のPMTの差が単純反応課題より

選択反応課題においてより明瞭となっていた。

　このように考えると、脳性まひ者においても、選択反応課題を用いる

ことによって、運動出カプロセスで費やされる屈曲と回外の処理時間の

違いが、単純反応課題を用いるよりより明瞭にPMTに反映されると考

えられる。ここで予想される結果は、第1は選択反応課題においても屈

曲のPMTの方が短く、そして屈曲と回外のPMTの差がより増大する

というものである。第2は、選択反応課題において健常者と同様に回外

のPMTの方が短くなった場合で、このときは運動出カプロセスではも

ともと健常者と同様に回外の処理時問の方が短いが、あらかじめ反応が

本研究は、川間1巾司（1985c）、川間（1987）に報告した。
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知らされている事態では、認知プロセスと運動出カプロセスの間で何ら

かの相互作用が生じていることになる。第3は、単純反応課題と選択反

応課題で、屈曲と回外のPMTの差が同程度であった場合である。この

時は、少なくとも健常者と同様に処理が行われているとは考えにくいが、

第1の予想結果と第2の予想結果の中間の結果であるので解釈は難しく

なる。
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2．方　法

　1）被験者＝実験4の被験者の内20名。ただし、実験6の被験者とは

異なる（男子10名、女子10名；平均年齢18歳2ケ月；右手利き9

名、左手利き11名）。病型の内訳はアテトーゼ型10名、痙直型10

名である。被験者は、課題の実施が可能であると判断されたものである。

　2）実験装置及びPMTの測定方法：刺激にはキセノンランプ（反応測

定器I［型：竹井機器）を用いた。PMTの測定方法は、まず被験者の上

腕二頭筋から時定数O．03sec．で筋活動電位を導出し、生体電気アンプ

（AB－621G；日本光電）によって増幅し、光刺激と共にデーターレコー

ダー（RMG－5304：SONY）に磁気記録した。実験終了後、磁気記録さ

れた筋活動をペンレコーダー（W－809：三栄測器）に再生し、光刺激提

示から筋活動の開始までの時間、すなわちPMTを！ms単位で測定した。

　3）課題二選択反応課題である。被験者は、実験者の「用意」という口

頭予告の2～5秒後眼前90cmにランダムな順序で提示される2種類

（赤色1黄色）の光刺激に対して、赤色なら屈曲（あるいは回外）、黄

色なら回外（あるいは屈曲）運動をできるだけ速く行う。試行数は屈曲

1回外共に20試行である。そして、10試行ごとに30秒程度休憩し

た。光刺激と運動パターンの組み合わせは被験者ごとに変えた。

　4）手続き：まず、被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂直に

し、前方の光刺激提示部をみる。次に利き手をアームレスの上に置き、

肘関節50～90度屈曲位、前腕やや回内位に保った。練習試行を！0

～20回程度行い、被験者が課題を十分理解した後に測定を行った。試

行間隔は10～30秒でランダムとしたが、筋活動の消失を確認してか

ら次の試行へ移った。なお、屈曲あるいは回外のいずれかで誤反応が2

0試行以上あった被験者は測定から除外した（誤反応にっいては結果を
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3．結　果

　測定された各運動パターンそれぞれ20試行のPMTのうち、最も短

いもの2試行、最も長いもの2試行、及び誤反応試行（最大4試行）は

除外し、残りの12～16試行のPMTの平均値を個人の代表値として

後の分析に用いた。

　Fig．2－8－1に結果を示す。単純反応課題は実験2で測定した値を用い

て分析した。反応課題（単純反応1選択反応）X運動パターン（屈曲1

回外）の分散分析を行ったところ、反応課題（F（i，玉。ド50．94，p〈O．01）

と運動パターン（F（1，1。ゾ4．52，p＜0．Ol）の主効果がそれぞれ有意であ

り、しかし、この間の交互作用は有意ではなかった。次に、各課題にお

ける屈曲と回外のPMTの差（屈曲のPMTから回外のPMTを減じた

値を個人ごとに算出し、両課題問で比較した（平均は単純反応：一13．7±

18．9㎜s、選択反応：一5．0±32．7ms）ところ、有意差はなかった。これら

の緕果は、脳性まひ者は健常者と同じく単純反応より選択反応の方がP

MTは長いこと、健常者と逆に屈曲の方が回外よりPMTが短いこと、

及び健常者と異なって屈曲と回外のPMTの差に両課題間で差がないこ

とを示している。

　次に、脳性まひ者をアテトーゼ型と痙直型に分けた場合の結果を示す。

まず、Fig．2－8－2にアテトーゼ型の結果を示す。2（反応課題）x2

（運動パターン）の分散分析を行ったところ、反応課題（F（1，。）ご27．

91，p〈0．01）と運動パターン（F（1，。〕・6．28，p〈0．05）の主効果がとも

に有意であった。しかし、この両者の交互作用は有意ではなかった。次

に、屈曲と回外のPMTの差にっいて単純反応課題（一19．3±22．0ms）

と選択反応課題（一16．4±38．1㎜s）の間で土検定を行ったところ有意差

は得られなかった。これらの結果は、アテトーゼ型では単純反応の方が
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選択反応よりPMTが短いこと、屈曲の方が回外よりPMTが短いこと、

及び屈曲と回外のPMTの差に両課題の間で差がないことを示している。

　次に、Fig．2－8－3に痙直型の結果を示す。2（反応課題）x2（運動

パターン）の分散分析を行ったところ、有意であったのは反応課題（F

（1，。）㌃33．94，p〈O．01）の主効果だけであった。しかし、交互作用は有

意に至らなかったもののその傾向は認められた（F（1，。）鴛4．90，p〈0．1

0）。次に、屈曲と回外のPMTの差にっいて、単純反応課題（一8．3±13．

1㎜s）と選択反応課題（7±16．9ms）の間でt検定を行ったところ、有意に

至らなかったものの差のある傾向は認められた（t・2．15，df工9，p〈O．1O）。

これらの結果は、単純反応課題の方が選択反応よりもPMTが短いこと、

単純反応課題では屈曲のPMTの方が短いが、選択反応課題では逆に回

外のPMTの方が短い傾向にあることを示している。

　誤反応の分析結果にっいて述べる。実験7と同様、ここでいう誤反応

とは、選択反応課題において、屈曲を行わなければならないとき回外を

行った場合（回外誤反応）、あるいは回外を行わなければならないとき

属曲を行った場合（屈曲誤反応）のことである。Tab1e2－8－！に各被験

者の回外誤反応率（回外誤反応数／20）と屈曲誤反応率（屈曲誤反応

数／20）の平均を示す。検定には、これらの誤反応率を角変換した値

を用いた（North，1950）。その結果、脳性まひ者では、屈曲誤反応率の

方が回外誤反応率よりも有意に高い（t二2．47，dト19，p〈0．01）ことがわ

かった。さらに、脳性まひ者を病型別に分けてみると、アテトーゼ型で

は2っの誤反応率に有意差は認められなかったが、痙直型では有意に至

らなかったものの屈曲誤反応率の方が回外誤反応率よりも高い傾向が認

められた（t二2．30，df・9，p〈0．1O）。
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4．考　察

　本実験の結果は実験7の健常者の結果とは異なり、脳性まひ者では、

両運動パターンのPMTの差が選択反応課題を用いても増大しなかった。

もし、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ独立に処理を行っ

ているのであれば、あらかじめ反応すべき運動が決定されない選択反応

課題を用いることにより、両運動パターンのPMTの差は大きくなるは

ずである。しかし、そのような結果になっていないので、実験6で示唆

されたように、脳性まひ者の運動反応プロセスは健常者と異なり、認知

プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立には処理を行っていない

ことになる。

　しかし、病型別に分析してみると、アテトーゼ型と痙直型では異なる

結果となっている。すなわち、アテトーゼ型では両運動パターンのPM

Tの差は単純反応課題と選択反応課題で同程度であったのに対し、痙直

型では単純反応では屈曲のPMTが短く、選択反応では回外のPMTが

短くなっていた。特に痙直型の結果は、先に予想した第2の場合に相当

し、本来運動出カプロセスでの処理は、健常者同様回外の方が短いが、

あらかじめ行うべき反応が知らされている条件では認知プロセスと運動

出カプロセスの間でなんらかの相互作用が生じていることになる。例え

ば、あらかじめ運動出カプロセスで運動を準備することができる場合は、

回外よりも屈曲の方が準備される量が多い。そして、単純反応課題や弁

別反応課題では、刺激提示後に処理される時間は屈曲の方が短くなると

いったことは想定できる。

　アテトーゼ型の結果は、先に述べた第1の予想結果、すなわち屈曲と

回外のPMTの差が選択反応課題において増大する、と第2の予想結果、

すなわち木実験の痙直型のように選択反応課題においては屈曲と回外の
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時間関係が逆転する、のいずれ’でもない。この時考えられるのは、認知

プロセスと運動出カプロセスの複雑な相互作用の結果、たまたま第1と

第2の予想結果の中間の結果となり、一見単純反応課題と選択反応課題

のPMTの差に変化がなかったということである。つまり、両プロセス

の相互作用の程度によっては、両運動パターンの時間関係はどの様にで

もなると考えられる。しかし、すくなくとも健常者と異なった結果であ

ることから、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立して処

理を行っていないといえよう。

　さて、ここで認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立には

処理を行っていないとはどういうことであるのかを考える。Taylor（197

6）は、連続的に処理を行っているという意味は、先行のプロセスの処理

が完了した後に後続のプロセスの処理が始まること、独立に処理を行っ

ているという意味はあるプロセスの処理内容の変化が他のプロセスの処

理内容に影響を与えないことと述べている。そうであるならば、本実験

の結果は、脳性まひ者では認知プロセスにおいて反応が選択される前に

運動出カプロセスで処理が始まってしまう、あるいは認知プロセスで屈

曲が反応として選択されると運動出カプロセスでの屈曲の処理が影響を

受けてしまう（例えば、処理時間の延長など）ということが考えられる。

　これらの点にっいてさらに、この両プロセスが連続的に処理を行って

いない場合と独立に処理を行っていない場合に分けて考察する。まず、

両プ、ロセスが連続的に処理を行っていないという点に関しては、脳性ま

ひ者の不随運動や反射活動と関連づけることができる。これらの異常運

動は、本人の意志とは無関係に外部からの刺激や精神的興奮によって誘

発される。したがって、認知プロセスにおいて刺激に応じた反応が選択

されている間に、運動出カプロセスにおいても刺激に対し、何らかの処
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理が行われ異常反射等が出現する可能性がある。そこへ認知プロセスの

反応選択の処理結果がもたらされても、望ましい反応は生起できないこ

とになる。これは誤反応の分析結果からも言えることである。脳性まひ

者では屈曲誤反応が多いという特徴が認められたが、一般に脳性まひ者

の上肢は屈筋優位であり、刺激に対して屈曲が生起しやすくなっている。

したがって、認知プロセスで回外が選択されても、運動出カプロセスで

は刺激に対して認知プロセスの処理を待つことなく屈曲を生起させてし

まう場合が多くなると考えられる。このような考え方は、序論で述べた

Sanders（1983）のstress　and　h㎜an　perfomanceのモデルにも見受けら

れる。このモデルは、本研究で仮定している運動命令システムのような

線型モデルにいわゆる資源（reSOurCe）モデルを合体させたものであり、

知覚プロセスに対応する資源であるarouSa1（覚醒）メカニズムと運動

出カプロセスに対応する資源であるaCtiVati㎝（活性化）メカニズムが、

認知プロセスに対応する資源であるeffort（努力）メカニズムを介して、

もしくは直接に関連を持っているモデルである。このモデルでは、刺激

は知覚一認知一運動出力の線型な処理を行うと同時に、arous＆1メカニ

ズムーaCtiVationメカニズムの経路で運動出カプロセスの処理に影響を

及ぽすことが考えられる。本章では、この資源にっいては扱ってはいな

いが、脳性まひ者の運動反応プロセスの研究には、今後必要になってく

ると思われる。

　次に、認知プロセスと運動出カプロセスが独立に処理を行っていない

という点に関しては、運動が行われる文脈の影響という観点から考える

ことができる。真野（1983）は、外界の手がかり刺激に応じて運動を行う

外発性運動と自発的に運動を行う内発性運動では、行う運動が同じであ

っても運動が行われる文脈が異なるので運動中枢の関与の仕方が異なる
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ことを示した。今回用いた単純反応課題は外発性運動を、選択反応課題

は単に刺激に応じて反応するのではなく判断に基づいて運動を行うもの

であることから内発性運動に近い運動を生起させうるものであると考え

られる。したがって、両反応課題では同じ運動パターンを行う場含でも

運動巾枢の関与の仕方が異なることになる。とすると、脳性まひ者は運

動中枢に病変を持っものであるから、反応課題が運動巾枢の関与の仕方

に及ぼす影響は健常者と異なるかもしれない。言い換えるならば、認知

プロセスの処理内容の変化（反応選択を行わない、行う）が運動出カプ

ロセスの処理（運動中枢の関与の仕方）に及ぼす影響は、脳性まひ者で

は健常者と異なる可能性がある。

　最後に、本実験で得られた病型の差異にっいて考える。選択反応課題

においてアテトーゼ型は単純反応課題と同じく屈曲の方が回外よりもP

MTは短かったが、痙直型では逆に回外の方が短い傾向にあった。また、

屈曲誤反応が回外誤反応よりも多いという特徴は痙直型に強く見られた。

矢島（1980．1981）は予告刺激が脳性まひ者のPMTに及ぼす影響を調べ、

痙直型において予告刺激によってPMTが短縮せずに逆に延長してしま

うケースを報告している。これらのことは、アテトーゼ型よりも痙直型

の方が課題による運動出カプロセスヘの影響を受けやすいことを示すも

のと解釈できる。しかし、脳性まひにおいては脳の病変と臨床像（病

型）の対応は困難である（斎藤伺中村，1979）と言われ、病型の違いによ

る課題成績の違いにっいては慎重に解釈しなければならない。おそらく、

病型によるのではなく、序論で述べたような運動関連脳電位から脳性ま

ひ者の運動反応プロセスを明らかにする試みも必要であると思われる。
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ぼす影響及に

実験章第

前腕回外運動のPM反復練習が健常者の肘屈曲



1．問　題

　上腕二頭筋は肘屈筋であるが、肘関節屈曲位においては回外筋として

も働く（Travil1and　Bas㎜ajian，！961）。Nakamura　and　Saito（1974）は、

健常者の場合、回外の方が屈曲よりも、刺激提示から筋活動開始までの

時間、すなわちPMTが短いことを報告した。その後、これと同じ結果

が健常者を被験者とした研究で得られている（笠井，1982．1983；笠井1

小林，1981；Kasai，Nakamura，a口d　Taniguchi，1982；Wakabayashi，Nakamura，

and　Taniguchi，1981）。笠井（1983）はこれらの研究を概観し、屈曲のP

MTから回外のPMTを減じた値（DFS：Differ㎝ce　be七we㎝f1e－

xion　and　supination）は、運動出力系の機能を反映していると述べて

いる。それは、このDF　Sが利き手、非利き手あるいは左利き、右利き

などの大脳半球の優位性に関係なく両側に認められ、健常者においてト

レーニングによって増大するからである。

　本実験では、脚性まひ者のDFSがトレーニングによって変化しうる

ものか否かを検討するために、まず健常者におけるトレーニングによる

D　F　Sの変化を確認する。そのため健常者2名に対し、5日間連続して

単純反応課題と選択反応課題を用いて反復練習を行い、屈曲と回外のP

MTを測定する。

本実験は、川間（1989）に報告してある。
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2．方　法

　1）被験者：健常者2名（N　l，N2）である。N1は22歳9ヵ月、男

性、右手利きである。N2は24歳3ヵ月、男性、右手利きである。

　2）実験装置及びPMTの測定方法：刺激にはキセノンランプ（反応測

定器皿型：竹井機器）を用いた。PMTの測定方法は、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋から時定数0．03秒で筋活動電位を導出し、生体電気ア

ンプ（AB－62！G：日本光電）によって増幅し、光刺激と共にデータレ

コーダー（RMG－53041SONY）に磁気記録した。実験終了後、磁気

記録された筋活動電位をペンレコーダーに再生し、光刺激提示から筋活

動開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位で測定した。

　3）反応課題：単純反応課題と選択反応課題の2っである。各反応課題

には屈曲と回外の2っの運動パターンが含まれる。単純反応課題では、

被験者は実験者の「用意」という口頭予告の2～3秒後に眼前90㎝に提

示される光刺激に対し、利き手で、できる限り遠くあらかじめ指示され

ている反応（屈曲あるいは回外）を行う。選択反応課題では、同じく実

験者の「用意」という口頭予告の後に、ランダムな順1序で提示される2

種類の光刺激に対し、赤色なら屈曲（あるいは回外）運動を、黄色なら

回外（あるいは屈曲）運動をできるだけ速く行う。

　4）手続き：両課題とも被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂

直にし、前方の光刺激提示部を見る。次に、利き手をテーブル上のアー

ムレストの上に置き、肘関節50～90度屈曲し、前腕をやや回内位に保っ

た。両課題間に5分問の休憩をおいた。試行数は両課題とも屈曲、回外

それぞれ20試行であった。単純反応課題では5試行ごとに運動パターン

を変え、選択反応課題では10試行ごとに30秒程度休憩した。試行間隔は

10～30秒でランダムとしたが、筋活動の消失を確認してから次の試行に
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移った。被験者は、！日に4条件、合計80試行行った。そして、これを

5日間連続して行った。実験時間は午前中であり、5日間とも同じ時間

帯である。1日目だけ、両課題とも練習試行を20回行い、被験者が課題

を十分理解してから測定に入った。2日目以降は両課題とも練習試行を

5試行行った後に測定に入った。単純反応課題、選択反応課題における

光刺激の色と運動パターンの組合わせは、被験者ごと、また日にちごと

に変えた。
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3．結　果

　単純反応課題では、各運動パターン20試行のPMTのうち、最も短い

もの2試行、最も長いもの2試行は除外し、残り16試行の平均値を個人

の代表値とした。選択反応課題も同様に、最も短いもの2試行、最も長

いもの2試行を除外し、さらに誤反応のPMTも除外し、残りのPMT

の平均値を個人の代表値とした。Fig．2－9－1とFig．2－9－2に各被験者の

PMTの5日間の変化を示す。Fig．2－9－3にPMTの短縮率を示す。短

縮率は次の式でもとめた。

〔（1日目のPMT）一（4日目、5日目のうち短い方のPMT）〕／

　　（1日目のPMT）

Fig．2－9－4とFig．2－9－5には各被験者のDFS（屈曲のPMTから回外

のPMTを減じた値）の変化を示した。

　まず、N1の結果から見てみる。4条件ともPMTは短縮しているが、

選択反応課題の方が短縮率は大きい。単純反応課題では、2日目にPM

Tが屈曲、回外ともに遅延しているが、そこから5日目までは短縮して

いる。また、5日間通して常にDFSは正の値（回外の方が屈曲よりP

MTが短い）となっており、3日目以降、DFSは大きな値となってい

る。選択反応課題では、2日目から4日目まではあまり大きな変化はな

いが、5日目に大幅にPMTは短縮している。5日目にDFSはOにな

っているが、その他の日では減少しながらも正の値となっている。

　次にN2を見てみる。単純反応課題では、N1と同じく2日目にPM

Tは遅延しているが、3日目と5日目には短締している。DFSは5日

間とも正の値である。選択反応課題では、回外では2日目と5日目にP

MTは短縮しているが、屈曲にっいては一定の傾向は認められず、短縮

率をみても唯一短縮していない。DFSは1日目は負であるが、変動は
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大きいもののそれ以降は正の値である。
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4．考　察

　短縮率をみてみるとN2選択反応課題の他はすべて短縮しており、反

復練習の効果が認められる。但し、屈曲、回外のいずれにおいて反復練

習の効果が顕著であったのかは今回のデータからは分からない。また、

選択反応課題のPMTでは運動出カプロセスにおける練習の効果と認知

プロセスにおける練習の効果が現れると予想されることから、短縮率は

単純反応課題よりも大きくなるかもしれない。しかし、N！はそのよう

な結果になっているが、N2では選択反応課題の回外の短縮率が負を示

しており、この仮説は支持されない。これは、N2の単純反応課題のP

MTは短縮していることから、運動出カプロセスには練習の効果があっ

たと考えられるが、選択反応課題で行われる認知的な処理には本実験の

ような反復練習では効果がなかったためと思われる。また、通常練習に

よってSDが小さくなるとも言われるが、そのような傾向は認められな

かった。

　本実験の練習は、5日間同じ課題を繰り返し行っただけの反復練習で

あって、成績の向上を意図した特別の配慮を行わなかった。練習をより

効果的なものにするには、動機づけが必要であり、内的興味、KR（結

果の知識）、強化子、練習時間、練習回数、練習方法（分散試行1集中

試行）等考慮しなくてはならない（Singer，1968）。今後は、これらの点

を考慮し、どのような練習条件において最もPMTが短縮する必要があ

るのか検討する必要がある。

　ところで、先に述べたように、DFSは利き手1非利き手あるいは左

手利き1右手利きなど大脳半球の優位性に関係なく両側に認められる

（笠井1小林，1981；Nakamura，and　Saito，1974）ことが知られており、

このことから、DFSは生体の運動出力系の機能を反映していると考え
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られた。笠井（1982．1983）は、テニスの初心者の屈曲と回外のPMTを

測定し、テニスの練習を数カ月続け、再び測定したところ、DFSが増

大したことを報告した。そして、その理由にっいては、トレーニングに

よって運動出力系に存在する運動パターンジェネレーション機能に質的

変換が生じるためであると示唆している。本実験で、反復練習を行った

のは、PMTの短縮を目標としたものでなく、D　F　Sの変化を確認する

ためであった。この点から、各被験者をみてみると、N！のDFSは単

純反応課題では増大しているが、選択反応課題では減少しており、N2

では単純反応課題において2日目にDFSが減少したものの後半徐々に

増大し、選択反応課題では1日目より後半増大している。これらの結果

から考えると、はっきり反復練習によってDFSが増大したとは言いが

たいが、増大する傾向はわずかながら認められるとは言えよう。練習方

法等を考慮することにより、DF　Sが増大するという結果が得られるも

のと思われるが、今後検討していきたい。
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に及ぼす影響

実験10

反復練習が脳性まひ者の肘屈曲1前腕回外運動のPM

章O1第



1．問　題

　笠井（1983）は、屈曲のPMTから回外のP　MTを減じた値であるD　F

Sが、運動出力系の機能を反映していると述べている。笠井（1982．198

3）が行ったテニスの初心者に対する練習では、数カ月後DFSが増大し

ており、それは運動出力系の運動パターンジェネレーション機能に変化

が生じたためであると述べている。実験9では、この知見を確認するこ

とを目的としたが、それほど明瞭な結果は得られなかった。

　ところで、脳性まひ者のDFSは実験4、実験6、実験8から分かる

ように、アテトーゼ型においても痙直型においても健常者と逆に、屈曲

のPMTの方が回外のPMTよりも短いため負の値をとる。健常者の場

合、多くの先行研究や実験3、実験5、実験7、実験9から明らかなよ

うに、回外のPMTの方が屈曲のPMTより短いため、DFSは正の値

をとり、練習によってその正の値が大きくなるのである。脳性まひ者の

場合、DFSは負の値であるので、健常者の結果から練習によってDF

Sがどの様に変化するのかは予想しにくい。脳性まひ者のDFSが負の

値を示すのは運動出カプロセスに問題があるためであるが、練習によっ

て改善されるであろうか。改善されるとすれば、D　FSは正の値に転ず

るかもしく．は、負の値であっても縮小すると思われる。木実験はこの点

を検討するためにアテトーゼ型脳性まひ者1名、痙直型脳性まひ者1名

に対して、5日間連続して単純反応課題、選択反応課題を用いて反復練

習を行い、屈曲と回外のPMTを測定する。

本実験は、川間（1989）に報告してある。
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2．方　法

　1）被験者ニアテトーゼ型脳性まひ者（Ath）1名と痙直型脳性まひ者

（S　p）1名である。Athは23歳3ヵ月、男性、右手利き。徒手筋力検

査の肘関節屈曲運動、前腕回外運動はともに優であり、またこの両運動

の関節可動域にも制限はない。S　pは21歳11ヵ月、男性、右手利きであ

る。徒手筋力検査の肘関節屈曲運動、前腕回外運動はともに優であった

が、関節可動域は肘関節屈曲運動は良好なものの、前腕回外運動は自動、

他動とも20度程度で制隈されていた。

　2）実験装置及びPMTの測定方法：刺激にはキセノンランプ（反応測

定器皿型：竹井機器）を用いた。PMTの測定方法は、まず被験者の利

き手の上腕二頭筋から時定数O，03秒で筋活動電位を導出し、生体電気ア

ンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅し、光刺激と共にデータレ

コーダー（RMG－5304：SONY）に磁気記録した。実験終了後、磁気

記録された筋活動電位をペンレコーダーに再生し、光刺激提示から筋活

動開始までの時間、すなわちPMTをlms単位で測定した。

　3）反応課題：単純反応課題と選択反応課題の2っである。各反応課題

には屈曲と回外の2っの運動パターンが含まれる。単純反応課題では、

被験者は実験者の「用意」という口頭予告の2～3秒後に眼前90㎝に提

示される光刺激に対し、利き手で、できる限り遠くあらかじめ指示され

ている反応（屈曲あるいは回外）を行う。選択反応課題では、同じく実

験者の「用意」という口頭予告の後に、ランダムな順序で提示される2

種類の光刺激に対し、赤色なら屈曲（あるいは回外）運動を、黄色なら

回外（あるいは屈曲）運動をできるだけ遠く行う。

　4）手続き：両課題とも被験者はテーブルの前の椅子に座り、体幹を垂

直にし、前方の光刺激提示部を見る。次に、利き手をテーブル上のアー
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ムレストの上に置き、肘関節50～90度屈曲し、前腕をやや回内位に保っ

た。両課題間に5分間の休憩をおいた。試行数は両課題とも屈曲、回外

それぞれ20試行であった。単純反応課題では5試行ごとに運動パターン

を変え、選択反応課題では10試行ごとに30秒程度休憩した。試行間隔は

10～30秒でランダムとしたが、筋活動の消失を確認してから次の試行に

移った。被験者は、1日に4条件、合計80試行行った。そして、これを

5日問連続して行った。実験時間は午前中であり、5日間とも同じ時間

帯である。1日目だけ、両課題とも練習試行を20回行い、被験者が課題

を十分理解してから測定に入った。2日目以降は両課題とも練習試行を

5試行行った後に測定に入った。単純反応課題、選択反応課題における

光刺激の色と運動パターンの組合わせは、被験者ごと、また日にちごと

に変えた。
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3．結　果

　単純反応課題では、各運動パターン20試行のPMTのうち、最も短い

もの2試行、最も長いもの2試行は除外し、残り16試行の平均値を個人

の代表値とした。選択反応課題も同様に、最も短いもの2試行、最も長

いもの2試行を除外し、さらに誤反応のPMTも除外し、残りのPMT

の平均値を個人の代表値とした。

　Fig．2－1O－1とFig．2－1O－2に各被験者のPMTの5日間の変化を示す。

Fig．2－10－3にPMTの短縮率を示す。短縮率は次の式でもとめた。

〔（1日目のPMT）一（4日目、5日目のうち短い方のPMT）〕／

　　（1日目のPMT）

Fig．2－！0－4とFig．2－1O－5にはDFS（屈曲のPMTから回外のPMTを

減じた値）の変化を各被験者ごとに示した。

　まず、A七hを見てみる。短縮率は4条件とも短縮しており、単純反応

課題の短締率の方が選択反応課題の短縮率よりも大きい。単純反応課題

では、4日目までPMTは短縮しているが、5日目にやや遅延した。D

FSは3日目だけは負の値であるが、4，5日目は正の値で、1，2日

目より大きな値となっている。選択反応では、短縮のピークは屈曲2日

目、回外3日目であるが、5日目でも1日目より短締している。DFS

は1，2日目は負であるが後半正の値に転じている。

　S　pでも4条件ともPMTの短縮が認められた。単純反応課題では3

日目まで大きな変化はないが、4日目に大幅に短締している。しかし、

5日目に回外が遅延した。D　F　Sは常に負となっており、後半に負の値

がより大きくなった。選択反応課題では、屈曲は4日目までは短縮、回

外は3日目に大きく遅延したが、それ以外は短縮している。DFSは1，

3，4日目は負となっており、特に3日目は大きな負の値をとっている。
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4．考　察

　まず、短縮率をみてみると、AthもS　pもいずれの条件でも短縮して

おり、しかも実験9の健常者と同じか条件によってはそれ以上の短縮率

を示している。その意味では、この反復練習が成績の向上に結びついて

いると言ってよい。

　次にDFSについて見てみる。Athの結果をみると、単純反応課題に

おいても選択反応課題においても、前半DF　Sは屈曲と回外のPMTに

あまり差がないため小さな値を示すか、また屈曲のP－MTの方が短いた

め負の値を示していた。しかし、後半はDFSは常に正の値をとり、増

大している。っまり、反復練習によって単にPMTが短縮しただけでな

く、D　F　Sも変化していることから、Athの運動出カプロセスの処理機

能が改善されたと言える。笠井（1982．1983）は、健常者においてトレー

ニングによってDFSが増大することを報告し、トレーニングによって

運動出力系に存在する運動パターンジェネレーション機能に質的変換が

生じることを示唆している。これにしたがえば、Athの結果は、運動出

力系の運動パターンジェネレーション機能に質的変換が生じたためと解

釈できる。なお、笠井（1982．1983）の言う運動出力系は、本研究で言う

運動出カプロセスと同義のものであり、運動パターンジェネレーション

機能とは、運動出カプロセスの中の運動プログラムと関連した機能であ

ると言えよう。

　S　pの結果はAthや実験9の健常者とは異なるものであった。特徴的

であったのは、単純反応課題において反復練習に伴ってD　F　Sが負方向

に大きくなっている。これは練習の効果であろうか。本来痙直型のDF

Sは負であるので、練習によってその傾向がより明瞭になったとも言え

よう。その意味では、実験9の健常者で本来、正の値のDFSが練習に
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よってその傾向が明瞭になったことと同様に考えられる。っまり、反復

練習によって運動出カプロセスの処理機能に変化が起きて、それなりに

効率よく処理を行うようになったと言える。しかし、DFSが負を示す

こと自体が運動出カプロセスに問題を持っためと考えると、望ましい変

化とは言えないかもしれない。また、注意すべき点は、S　pの回外の関

節可動域が20度程度で制隈されていることである。この場合、単純な

練習、すなわち反復練習は回外の練習としては効果的でなく、運動パタ

ーンジェネレーション機能に質的変換が起きた、起きたとしてもAthや

実験9の健常者とは異なるものであったと考えられる。

　以上の考察から、①反復練習によって脳性まひ者のPMTは短縮する、

②反復練習によってAthのDFSは正の値に転じ、それは運動出カプロ

セスの機能が改善されたためと推測される、⑧SpのDFSは反復練習

によって変化し、運動出力系に何らかの変化があったことは推測される

が、その変化はAthや健常者のものとは異なり、望ましいものとは言い

きれず、さらにそのことは関節可動域の制限と関連していると思われる、

と結論できよう。
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第！1章 実験11

試行経過に伴う健常者のPMT，MTの変化



1．問　題

　Weiss（！965）は、反応時間（reaction　time：RT）を刺激提示から運

動の生起に先行して生じる筋活動の開始までの時間（premotor　time：P

MT）と筋活動の開始から実際の運動の開始までの時間（motor　time：

MT）に分けて測定した。そして、予告刺激から反応刺激までの時間間

隔の変化にPMTは影響され、MTは影響されないことから、PMTは

中枢での処理時間を反映し、MTは末梢の筋システムでの処理時間を反

映すると結論した。Botowinick　and　Thompson（1966a，1966b）はWeiss（1

965）の遺試を行い同様の結果を得た。

　ところで、実験3から実験10までは、反応時間のうちPMTしか測

定しておらず、運動反応プロセスのうち運動命令システムのみを取り扱

っている。これらの実験では、認知プロセスと運動出カプロセスの相互

関係を検討することが目的であったので、MTの測定は必ずしも必要で

はなかった。しかしながら、運動反応プロセスを検討していくに当たっ

ては、筋システムにおける問題も検討していかなくてはならず、さらに

運動命令システムと筋システムの関連性を問題としていかなくてはなら

ない。

　そこで、実験11以降はPMTだけではなく、MTも測定して運動反

応プロセスを検討していく。さらに、実験3から実験10や、PMTや

MTを測定している多くの研究では、主動筋から測定されているのみで、

拮抗筋からは測定されていない。脳性まひ者の運動障害を考えた場合、

主動筋と拮抗筋が協調して活動しているか否かに注目する必要がある。

そこで、第皿部では主動筋だけではなく拮抗筋からもPMTとMTを測

本実験は、川間1石田（1988）に報告してある。
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定する。

　実験！0では、脳性まひ者のPMTとMTを測定するに当たって、ま

ず健常者のPMTとMTを測定し、上腕二頭筋と上腕三頭筋のPMTと

MTの関係を把握し、またこれらが試行の経過に伴っていかに変化する

かを検討する。ここでは、試行を積み重ねることによって、練習効果や

疲労効果がPMTやMTに現れることが予想される。PMTの短縮は練

習による運動命令システムにおける処理の効率化であり、延長は疲労に

よる運動命令システムの処理低下である。同様に、MTの短縮は、筋シ

ステムの練習による処理の効率化であり、延長は疲労による筋システム

の処理低下である。
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2．方　法

　1）被験者：健常者14名（男子9名、女子5名）であり、年齢は20歳

2ヵ月から25歳1ヵ月である。全員右手利きである。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）により

1000Hz，90dBの純音を発生し、電子スイッチ（S　B－10A：R　I　ON）

によって持続時間を250㎜s、反応刺激は50皿sにし、ヘッドホーンによっ

て被験者に与えた。両刺激の間隔は1～8．5秒でランダムである。反応

時間（RT）はデジタイマー（光変調ユニット付、TW－7010：竹井機

器）によって測定した。反応刺激から運動の生起に先行する筋活動の開

始までの時間、すなわちPMTは次のように測定した。まず、被験者の

利き手の上腕二頭筋および上腕三頭筋の筋腹より、時定数0．03秒で筋活

動電位を導出し、生体アンプ（AB－621G＝日本光電）によって増幅す

る。次にこの筋活動電位をコンピュータ（P　C－8001M2：日本電気）に

よって毎秒1000回のサンプリング周波数で刺激提示から0．5秒間A／D

変換する。これを毎秒100回の頻度で出カ、D／A変換したものをペン

オシロスコープ（8K33：日本電気三栄）に記録する。これによりオ

ンラインで反応刺激提示後のO．5秒間の筋活動電位を紙幅7．5㎝で記録

することができる。そして、刺激提示から筋活動開始までの時間を1ms

単位で測定する。筋活動開始から実際の運動の開始までの時問、すなわ

ちMTは、RTからPMTを減じることによって算出する。

　3）手続き：被験者は椅子に座り、利き手をアームレストの上に置き、

肩関節O度、肘関節90度屈曲、前腕やや回内位に保っ。そして、ヘッド

ホーンを装着し、予告刺激の次に聞こえる反応刺激に対して、できるだ

け逮く肘関節雇曲運動を行う。試行数は10試行を1ブロックとし、計

6ブロック60試行行う。被験者は、10～15試行練習を行った後測定には
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いる。
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3．結　果

　結果の分析においては、試行経過ごと、すなわち各ブロックごとに1

0試行の平均値を求め、これを個人の代表値とした。

　Fig．3－11－1にRTの結果を示す。分散分析を行ったところ、試行経過

の効果は有意ではなく、RTは影響を受けていないように見える。

　Fig．3－11－2にPMTの結果を示す。筋（上腕二頭筋1上腕三頭筋）x

試行経過（6ブロック）の分散分析を行ったところ、一筋（F（I，1。）二34．

30，p〈0．O1）と試行経過（F（。，。。）二2．75，P〈O．05）の主効果が有意であ

った。しかし交互作用は認められなかった。これは、健常者のPMTは

上腕二頭筋の方が上腕三頭筋より短いこと、試行経過が進むにっれてP

MTが長くなることを示している。

　Fig．3－11－3にはMTの結果を示した。筋（上腕二頭筋1上腕三頭筋）

x試行経過（6ブロック）の分散分析を行ったところ、筋（F（1，1。ゾ3

4．32，p〈O．01）と試行経過（F（。，。。ゾ2．75，p＜0．05）の主効果が有意で

あった。両者の交互作用はなかった。これは、Fig．3－11－3からも分かる

ように上腕二頭筋の方が上腕三頭筋よりMTが長いことまた、MTはP

MTとは逆に試行経過に伴って短縮することを示している。
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4．考　察

　Weiss（1965）は、RTをPMTとMTに分けて測定した。そして、予

告刺激から反応刺激、までの時問間隔の変化によって、PMTは変動する

がMTは変化しないという結果を得、PMTは中枢での処理に関与し、

MTは末梢の筋システムに関与しているとした。　Botowinick　and　Tho一

㎜pson（1966a，1966b）はWeiss（1965）の追試を行い同様の結果を得ている。

その後、多くの研究が、PMTは様々な心理変数によって変動するが、

MTは変動しないという知見を示している（C！arkson，1978；Lagasse

and　Hayes，1973；　Sheridan，1984a；　Ward，1978；　Wa．rd　and　Grabiner，198

2）。

　ところで、試行経過の効果には、先に述べた用に練習によるRTの短

縮と、疲労や注意の減少によるRTの遅延という相反する2っの効果か

あると考えられる。今回の結果をみてみると、PMTは試行経過ととも

に延長しており、疲労や注意の減少の影響を受けていると言えよう。と

ころが、MTは逆に試行経過に伴って短縮していた。矢島1氏森1興椙

（1985）も健常者で試行経過に伴ってMTが短縮することを報告してい

る。MTは先に述べたように一般的には変動しないと言われるが、F1e－

ury　and　Lagasse（1979）は練習によってMTが短縮することを報告して

いる。したがって、健常者では、中枢レベルの処理に関連しているPM

Tは試行経過による疲労や注意の減少の影響を受けたため遅延し、末梢

の筋レベルに関連したMTは疲労や注意の減少よりも練習の効果として

短縮したと解釈する。

　次に上腕二頭筋と上腕三頭筋の関係にっいて考える。PMTは20ms前

後上腕二頭筋の方が短くなっていた。MTはRTからPMTを減じた値

であるから逆に上腕三頭筋の方が短くなっていた。上腕二頭筋は肘関節
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屈曲運動の主動筋であるから上腕三頭筋よりPMTが短いのは当然のこ

とである。上腕三頭筋は拮抗筋であるから肘関節屈曲運動には不必要と

も考えられるが、筋活動が認められるということは、拮抗筋であっても

このようなba11istic　move㎜entでは共同筋として運動に関与すると言

える。また、PMTにおいて、筋x試行経過の交互作用は認められなか

った。これは、addi亡ive　factor　method（Stemberg，1969）に従って解釈

すると、筋によるPMTやMTの遅速を生み出すプロセスと試行経過に

影響されるプロセスが独立したものであることを示すものと考えうる。
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の変化TM

実験1

試行経過に伴う脳性まひ者のPMT

章1第



1．問　題

　実験11の健常者の結果から、以下のことが分かった。まず、試行経

過がPMTに及ぼす影響は、PMTが遅延することであった。それは、

疲労や注意の低下のためと考えた。MTにっいては、試行経過とともに

短縮するという結果であり、それは練習による末梢の筋システムの機能

の効率化によるものであると解釈した。上腕二頭筋と上腕三頭筋にっい

ては、PMTは上腕二頭筋が短く、MTは逆に上腕三頭筋が短かった。

　脳性まひ者のMTに関しては、矢島（1980．1981）の報告があり、健常

者のMTでは影響を受けない予告刺激によって、脳性まひ者のMTが影

響される例にっいて述べている。このことから考えると、脳性まひ者の

MTは健常者と異なる試行経過の影響を受けるかもしれない。試行経過

によって、健常者同様MTが短縮するのであれば、脳性まひ者の筋シス

テムにおける処理は健常者と同じと考えられるが、異なる影響を受ける

場合には、脳性まひ者の筋システムの処理は健常者と異なると言えよう。

実験12ではこの点について検討する。

本実験は、川間1石田（1988）　に報告してある。
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2．方　法

　1）被験者：脳性まひ者13名（アテトーゼ型7名、痙直型6名：男子

10名、女子3名）であり、年齢は13歳6ヵ月から24歳1ヵ月である。

全員右手利きである。また、顕著な知的遅れはなかった。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）により

1000Hz，90dBの純音を発生し、電子スイッチ（SB－10A：R　I　ON）

によって持続時間を250㎜s、反応刺激は50msにし、ヘッドホーンによっ

て被験者に与えた。両刺激の間隔は1～8．5秒でランダムである。反応

時問（RT）はデジタイマー（光変調ユニット付，TW－7010：竹井機

器）によって測定した。反応刺激から運動の生起に先行する筋活動の開

始までの時間、すなわちPMTは次のように測定した。まず、被験者の

利き手の上腕二頭筋および上腕三頭筋の筋腹より、時定数0．03秒で筋活

動電位を導出し、生体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅す

る。次にこの筋活動電位をコンピュータ（PC－8001M2：日本電気）に

よって毎秒1000回のサンプリング周波数で刺激提示から0．5秒間A／D

変換する。これを毎秒100回の頻度で出力、D／A変換したものをペン

オシロスコープ（8K33：日本電気三栄）に記録する。これによりオ

ンラインで反応刺激提示後の0．5秒間の筋活動電位を紙幅7．5㎝で記録

することができる。そして、刺激提示から筋活動開始までの時問を1mS

単位で測定する。筋活動開始から実際の運動の開始までの時間、すなわ

ちMTは、RTからPMTを減じることによって算出する。

　3）手続き：被験者は椅子に座り、利き手をアームレストの上に置き、

肩関節O度、肘関節90度屈曲、前腕やや回内位に保っ。そして、ヘッド

ホーンを装着し、予告刺激の次に聞こえる反応刺激に対して、できるだ

け遠く肘関節屈曲運動を行う。試行数は1O試行を！ブロックとし、計
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6ブロック60試行行う。被験者は、！0～15試行練習を行った後測定には

も、る。
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3．結　果

　結果の分析においては、試行経過ごと、すなわち各ブロックごとに1

0試行の平均値を求め、これを個人の代表値とした。

　Fig．3－12－1にRTの結果を示す。これから、脳性まひ者では試行経過

とともにRTが長くなっていることがわかる（F（。，。。〕二5．25，p＜0．01）。

実験11の健常者のRTと比べると、脳性まひ者より健常者のRTの方

が有意に短かった（F（1，。。）二12．18，p〈O．01）。Fig．3－12－2にアテトー

ゼ型、Fig．3－12－3に痙直型のRTを示す。アテトーゼ型のRTは試行経

過とともに長くなっている（F（。，。。〕・6．03，p〈0．01）が、痙直型のRT

には試行経過の効果は認められなかった。アテトーゼ型と痙直型を比べ

ると、痙直型のRTの方が有意に短い（F（1，Hゾ5．04，p〈0．05）。

　次に、Fig．3－12－4にPMTの結果を示す。筋（2）x試行経過（6）

の分散分析を行ったところ、筋（F（エ，1。ゾ32．40，p〈O．01）と試行経過

（F（。，。。ド3．！3，p〈0．05）の主効果は有意であったが、両者の交互作用

はなかった。これは実験9の健常者と同じ結果である。実験9の健常者

とPMTを比べると、上腕二頭筋（F（1．。。）二8．11，p〈O．0！）でも上腕三

頭筋（F（1，。。）二8．66，p〈0．01）でも健常者の方が短い。次に、Fig．3－12

－5にブテトーゼ型、Fig．3－12－6に痙直型のPMTを示す。分散分析では、

アテトーゼ型（F（1，。）・11．43，p〈O．01）でも痙直型（F（1，。）・28．03，

p〈O，01）でも有意であったのは筋の主効果のみであった。すなわち、両

者とも上腕二頭筋の方が上腕三頭筋よりもPMTが短い。しかし、有意

には至らなかったものの痙直型では試行経過とともにPMTが長くなる

傾向が認められた（F（1、。〕・2．39，P＜0．lO）。アテトーゼ型と痙直型を

比べると上腕二頭筋も上腕三頭筋も有意差はなかった。

　Fig．3－12－7にMTの結果を示す。筋×試行経過の分散分析を行ったと
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ころ、筋の主効果は有意であったが（F（1，1。）・32．41，p〈0．Ol）、試行

経過の主効果と交互作用はなかった。これは、上腕二頭筋のMTの方が

上腕三頭筋より長いことを示している。実験1！の健常者と比べると、

上腕二頭筋（F（1，。。〕二9．99，p〈O．01）でも上腕三頭筋（F（1，。。）・9．51，

p〈0．01）でも健常者のMTの方が有意に短い。Fig．3イ2－8にアテトーゼ

型、Fig，3イ2－9に痙直型のMTを示す。アテトーゼ型では筋（F（1，。〕

二11．43，p〈O．01）と試行経過（F（1，。。〕・5．30，p〈O．05）の主効果が有意

であったが、この間の交互作用は有意ではなかった。これは、上腕二頭

筋の方が上腕三頭筋よりMTが長いこと、実験9の健常者とは逆に試行

経過に伴ってMTが長くなっていることを示している。痙直型では筋

（F（玉．。）・28．05，p〈0．01）の主効果のみが有意であった。すなわち、

上腕二頭筋の方が上腕三頭筋よりMTが長い。アテトーゼ型と痙直型を

比べたところ、上腕二頭筋（F　u，1パ6．94，p〈O．05）でも上腕三頭筋

（F、玉、、1、亡7二67，p〈O．05）でもMTは痙直型の方が有意に短かった。
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4．考　察

　脳性まひ者のPMTは試行経過に伴って遅延した。この点は健常者と

同じであり、中枢での処理効率が疲労や注意の低下のため低下したと考

えられる。一方、MTは健常者のようには短縮せず、単純な運動の繰り

返しでは、脳性まひ者の末梢の筋システムの効率的な処理を促さなかっ

たと言えよう。

　ところが、同じ脳性まひ者でもアテトーゼ型と痙直型では異なる結果

が得られた。PMTにっいてみるとアテトーゼ型も痙直型も試行経過の

影響を受けていない。ただし、痙直型では健常者同様試行経過に伴って、

PMTが延長する傾向があった。MTにっいては、痙直型では試行経過

の影響を受けてはいないが、アテトーゼ型では健常者とは逆に試行経過

に伴って遅延していた。MTは外部抵抗が加えられた時や拮抗筋の転換

が行われた場合に遅延することが報告されている（中村画斎藤1谷口1

大島，1975）が、いずれの場合も末梢の筋レベルに直接影響を及ぼすと

考えられる要因である。末梢の筋レベルに影響を及ぼし、かっ試行経過

の効果に含まれるものとしては練習の効果が考えられるが、これはMT

を短縮するものであり、アテトーゼ型のMTの遅延の理由とはならない。

矢島（1980．1981）は脳性まひ者では、本来変動のないMTも心理変数に

よって遅延することを報告している。おそらく、アテトーゼ型において

は、本来影響を受けないはずの末梢の筋レベルに対する調整システムが

試行経過からなんらかの影響を受けたためにMTが遅延したと思われる。

　上腕二頭筋と上腕三頭筋の関係にっいては、脳性まひ者も健常者と同

様にPMTは上腕二頭筋が短く、MTは上腕三頭筋が短いという結果を

得た。甫筋のPMTの差異は実験11の健常者では20ms前後で、本実験

の脳性まひ者では20～30㎜sと心持ち長めではあるが、はっきり健常者よ
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り差が大きいというわけではない。主動筋である上腕二頭筋と拮抗筋で

ある上腕三頭筋のPMTの関係を調べる意味は、脳性まひ者では主動筋

と拮抗筋の協調がうまく行われず、そのため運動の開始が遅れることが

想定できるからである。たとえば、上腕二頭筋より先に上腕三頭筋が活

動を始めるような時には運動の開始が遅れると思われたが、そのような

ことはなかった。ただし、上腕二頭筋も上腕三頭筋も健常者よりPMT

が遅く、すなわち巾枢での処理に、言い換えれば運動命令システムでの

処理に時問がかかって運動の開始が遅れると言えよう。さらに、MTに

っいても両筋とも健常者より長く、このことは末梢の筋システムでの処

理に時問がかかることを示している。つまり、本実験の結果から、脳性

まひ者の運動開始が遅れる理由を考えると、主動筋と拮抗筋の協調がう

まくいかないためというより、運動命令システムでの処理に時間がかか

り、また末梢の筋レベルでの処理にも時間がかかるためと言える。

　病型による結果の差異が見られたが、特にアテトーゼ型の結果は興味

深い。アテトーゼ型では痙直型よりもMTが遅延しており、また試行経

過に伴ってMTが長くなっていた。このことから、アテトーゼ型の末梢

の筋レベルでの処理が効率的ではないことが推測できる。脳性まひは末

梢の筋自体の障害ではないので筋レベルの処理が効率的でないというこ

とは、中枢での筋レベルに対応した調整システム、すなわち筋調整シス

テムになんらかの問題が存在する可能性を考えることができる。
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Foreperiodと筋緊張が健常者のPMT，MTに及ぼす影響

実験13章31第



1．問題

　運動発現のメカニズムの解明のために反応時間（RT）を測定する研

究が数多く行われている。それらの研究では様々な実験変数がRTに及

ぼす影響を検討し、刺激提示から反応生起までの反応プロセスを推測し

ている。

　ところで、RTに影響を及ぼす条件の1っに予告刺激の有無がある。

一般的に、予告刺激がある方がない場含よりRTは短縮する。また、予

告刺激から反応刺激までの時間間隔をforeperiod（FP）言い、これに

ついての研究も多くなされている。そこでは、FPが1試行ごとに変動

する条件よりも一定である条件の方がRTは短い（N航t証nen，Muranen，

and　Merisalo，1974）、FPが一定の場合、FPが長いとRTは長くな

り、短いとRTも短くなる（Teichner，1954；K！㎝㎜er，1956）、FPが

一定でない場合はその範囲が大きいよりは小さいほうがRTは短い（

E！1iott，1973）、FPが一定でない場合には、FPが最も短いときにR

Tが最も長い（Cre㎝er，1963；K1e㎜er，1956；Sanders，1966）等の結果

が得られている。一般的には、R　Tが最も短くなるのはF　Pが1～4秒

と言われている。このようなFPによるRTの変動は、FPの長さを予

測することによって、反応を準備し、タイミングをあわせることができ

るため（Niemi　and　N筋t盲nen㌻1981）と考えられている。すなわち、FP

が短すぎると反応の準備が十分行われずRTは遅延し、FPが長すぎる

と反応の構えを維持することができなくなるためRTは遅延する（K1e－

m㎜er，1957；Nickerson，1967）。そして、反応刺激提示の時問的あいまい

さは時間的不確定性（ti㎜e　unCertainty）と呼ばれる。っまり、反応刺

本実験は、川間（1988）に報告してある。
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激提示の予測が困難な場合、言い換えれば時間的不確定性が大きい条件

ではRTは遅延し、時間的不確定性が小さい条件ではRTは短縮する。

Sanders（1979）は、この時間的不確定性と筋緊張の関係をadditive　fポ

ctor㎜ethod　（Sternberg，1969）に従って検討している。ここでいう筋

緊張は反応の構えとしての筋緊張であり、いわゆる身構えと同義である。

そして、実験では、時間的不確定性が小さい方がRTは短く、筋弛緩条

件より筋緊張条件の方がRTが短いことが示された。さらに、時間的不

確定性と筋緊張の間に交互作用を得ており、この両変数が同じ運動出カ

プロセスに影響を及ぼしていると結論してい・る。っまり、時間的不確定

性が小さい場合にRTが短縮するメカニズムと、反応しやすいように適

度に筋を緊張させてRTが短縮するメカニズムが関連しているというこ

とである。

　ところで、RTは主動筋に活動電位があらわれるまでの時間（PM

T）とそれに続いて実際に運動が生じるまでの時間（MT）に分けるこ

とができる（Weiss，1965）。このことは、PMTが中枢での処理に関与

し、MTは末梢の筋システムに関与していることを示すものである。先

のSanders（1979）の実験では、RTは測定されているもののPMTやM

Tは測定されていない。MTは外部抵抗が加えられたときや拮抗筋の転

換が行われた時に遅延することが報告されている（中村1斎藤1谷口1

大嶋，1975）。すなわち、末梢の筋システムに直接影響を及ぼすと考え

られる条件においてMTは変化している。Sanders（1979）の実験の筋緊

張条件は末梢の筋システムに直接影響を及ぼすと考えられる条件であり、

MTが変動する可能性がある。そこで、本実験では、時間的不確定性と

筋緊張がRTに及ぼす影響をRTをPMTとMTに分けて測定すること

で検討する。
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2．方　法

　1）被験者：大学生22名（男子！4名、女子8名、年齢！9歳10ヵ月

～22歳3ヵ月）で全員右手利き。

　2）実験条件：被験者は、時間的不確定性（不確定性大1不確定性小）

x筋緊張（緊張1弛緩）の4条件のもとで、予告刺激の後の反応刺激に

対して、できる隈り遠く肘関節屈曲運動を行う。時間的不確定性小条件

はFPが2～3秒であり、不確定性大条件はこれが1～10秒である。

一方、筋緊張条件では、被験者はできる限り遠く肘関節屈曲運動が行え

るように上腕を緊張させ（力を入れておく）、筋弛緩条件では上腕を弛

緩させておく（力を抜いておく）。

　3）測定装置及びRT，PMT，MTの測定方法1刺激はオージオメー

ター（AA－34：R　I　ON）により1000Hz，90dBの純音を発生し、電

子スイッチ（SB－10A：R　I　ON）によって持続時間を予告刺激は

250皿s、反応刺激は50㎜sにし、ヘッドホーンによって被験者に与えた。

両刺激の間隔（FP）は時間的不確定性小条件では2～3秒のうちでラ

ンダムであり、時間的不確定性大条件では1～10秒のうちでランダム

である。RTはデジタイマー（光変調ユニット付，TW－7010：竹井機

器）によって測定した。PMTは次のように測定した。まず、被験者の

上腕二頭筋及び上腕三頭筋の筋腹より構側上穎を不関電極として時定数

0．03秒で筋活動電位をそれぞれ単極導出し、生体アンプ（AB－621G：

日本光電）によって増幅する。次に、この筋活動電位をコンピュータ

（PC－9801VM21：日本電気）によって毎秒1000回のサンプリング周波

数で刺激提示から0．5秒間A／D変換する（A／Dモジュール，ANALOG

－PR0－DMA：カノープス電子を使用）。これを毎秒200回の頻度で出力、

D／A変換した（D／Aモジュール，DAC－98．：カノープス電子を
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使用）ものをペンオシロスコープ（8K33：日本電気三栄）に記録す

る。これによりオンラインで反応刺激提示後のO．5秒間の筋活動電位を

紙幅5㎝で記録することができる。そして、紙記録より刺激提示から筋

活動の開始までの時間、すなわちPMTを1ms単位で測定する。筋活動

の開始から実際の運動の開始までの時間、すなわちMTはRTからPM

Tを減じることによって算出する。なお、これらの実験装置およびF　P

の長さはコンピュータによって制御する。

　4）手続き：被験者は椅子に座り、利き手をアームレストの上に置き、

肩関節O度、肘関節90度屈曲、前腕やや回内位の保っ。そして、ヘッ

ドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こえる反応刺激に対して、できる

だけ速く肘関節屈曲運動を行う。試行数は各条件それぞれ20回、計8

0回である。被験者は1O～15試行練習を行った後に測定にはいる。

なお、各条件の順序は被験者ごとに変える。
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3．結　果

　各条件20試行のうち、RT，PMT，MTそれぞれ最も値の長いも

の2試行、最も値の短いもの2試行は除外し、残りの16試行の平均値

を個人の代表値として、後の分析に用いた。

　Fig．3イ3－1にRTの平均を示した。時間的不確定性×筋緊張の分散分

析を行ったところ、時間的不確定性（F　u，。1〕・29．50，p〈O．001）筋緊張

（F（1、。1ゾ28．63，p〈0，001）の主効果がともに有意であったが、両者の

交互作用は認められなかった。この結果は、時問的不確定性小条件の方

が不確定性大条件よりRTが短いこと、筋緊張条件の方が筋弛緩条件よ

りR　Tが短いことを示している。さらに、時間的不確定性と筋緊張の間

に交互作用がないということは、両変数がRTに及ぼす影響はadditive、

すなわちそれぞれ独立して影響を及ぼしていることを示している。

　Fig．3－13－2にPMTの結果を示す。時間的不確定性×筋緊張x筋（上

腕二頭筋1上腕三頭筋）の分散分析を行ったところ、時間的不確定性

（F（I、。1）二38．54，p〈0，001）と筋（F（1，。1ゾ95．49，p〈0，001）の主効果

がともに有意であり、筋緊張の主効果は認められず、また交互作用も認

められなかった。この結果は、PMTは上腕二頭筋の方が上腕三頭筋よ

り短く、時間的不確定性小条件の方が・時間的不確定性大条件より短いこ

と、および筋緊張はPMTに影響を及ぼさないことを示している。

　Fig．3－13－3にMTの結果を示す。時問的不確定性x筋緊張x筋の分散

分析を行ったところ、有意であったのは筋緊張（F（1，。1）・56．88，p〈0，0

01）と筋（F（玉，。1）・74．81，p〈O．001）の主効果だけであり、時間的不確

定性の主効果や交互作用はなかった。この結果は、MTについては上腕

三頭筋の方が上腕二頭筋より短いこと、筋緊張条件の方が筋弛緩条件よ

りMTが短いこと、および時間的不確定性はMTに影響を及ぼさないこ
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とを示している。



4．考　察

　Saηders（1979）の結果では、時間的不確定性が小さい方がRTは短く、

また筋弛緩条件より筋緊張条件の方がRTが短いこと、さらに時間的不

確定性と筋緊張の間に交互作用があった。すなわち、この両変数はRT

を短縮させるが、両変数間に交互作用があることから、両変数がともに

運動出カプロセスに影響を及ぼしていると結論している。っまり、時間

的不確定性が小さい場合にRTが短縮するメカニズムと、反応しやすい

ように適度に筋を緊張させてRTが短縮するメヵニズムが関連している

ということである。

　本実験では、時間的不確定性と筋緊張はSanders（1979）と同様の結果

を得たが、この両変数間に交互作用はなく、この点ではSanders（1979）

と異なる結果となった。本実験の結果をSternberg（1969）に従って解釈

するならば、時間的不確定性と筋緊張はそれぞれ独立してRTに影響を

及ぼす、すなわちそれぞれの変数に影響されるプロセスは異なるもので、

連続的かつ独立して機能していると考えられる。

　Sanders（1979）と本実験の結果の違いには、実験課題及び条件設定の

違いが関係しているかもしれない。Sandersの課題は人指し指でボタン

を離すという微紬運動を反応としたが、本実験では肘関節屈曲運動とい

うSandersよりもより粗大な運動を反応とした。また、Sandersは形式

的にもchoice　reaction　ti㎜e　paradig皿を用いたが、本実験ではsimp1e

reaction　time　paradig㎜を用いた。このsimp！e　reaction　time　parポ

digmをSternberg（1969）のadditive　factor　methodに適用するには、

実験5でふれたようにあらかじめ反応を準備できるという点で問題があ

ったかもしれない。もう1っは、時間的不確定性の設定の違いがある。

SandersのF　Pは不確定性小で1秒、不確定性大で10秒でともに一定
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であったが、本実験のFPは不確定性小で2～3秒、不確定性大で1～

10秒でありF　Pが変動する条件であった。本実験でF　Pを一定にしな

かった理由は、一定の条件では反応刺激にタイミングをあわせることが

可能であり、極端に短いRTを得てしまう危険があったからである。

　本実験では、RTをPMTとMTに分けて測定することにより興味深

い結果を得ることができた。それは、時間的不確定性はPMTのみに影

響を及ぼし、MTには影響しておらず、一方筋緊張はMTのみに影響し、

PMTに影響していないというものである。時間的不確定性もしくはF

PがPMTとMTに及ぼす影響はWeiss（1965）やBotowinick　and　Thom－

Ps㎝（1966a，1966b）が調べている。その結果は、FPの変化によってP

MTは影響を受けるが、MTは影響されないというもので、本実験の結

果と一致する。すなわち、時間的不確定性は中枢での処理に影響し、そ

の結果PMTは変化する、しかし末梢の筋システムには影響しないため

MTは変化しない。次に筋緊張についてみてみると、PMTには影響せ

ず、MTにのみ影響していた。MTが変動するのは先にも述べた通り外

部抵抗が加えられたときや拮抗筋の転換が行われたとき（中村1斎藤1

谷口1大嶋，！975）であり、要するに末梢の筋システムに直接影響を及

ぼすと考えられる条件においてMTは変化すると言えよう。本実験の筋

緊張条件は末梢の筋システムに直接影響を及ぼすと考えられる条件であ

り、そのため中枢での処理を反映するPMTではなく、MTに影響を及

ぼしたのであろう。

　以上の考察から、時間的不確定性と筋緊張はそれぞれ独立してRTに

影響していると言える。そして、時間的不確定性はPMTのみに影響し

ている。すなわち、この変数は巾枢での情報処理プロセス、言い換える

ならば運動反応プロセスのうちの運動命令システムに影響していると考
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えることができる。一方、筋緊張はMTにのみ影響しており、末梢の筋

システムに影響する変数であると考えられる。
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実験114章第

Foreperiodが健常者のPMT，MTに及ぼす影響



1．問　題

　実験13でも述べたが、反応時間（RT）に影響を与える条件の1っ

に予告刺激の有無がある。一般に、予告刺激がある方がない場合よりR

Tは短縮する。また、予告刺激から反応刺激までの時間問隔をforepe－

riod（F　P）と言い、FPが1試行ごとに変動する条件より、一定であ

る条件の方がRTは短い（N猟t置nen，Muranen，and　Merisalo，1974）。F

Pが一定の場合、FPが長いとRTは長くなり、FPが短いとRTも短

くなる（Teichner，1954；K！e㎜mer，1956）。このようなFPによるRTの

変動は、FPの長さを予測することによって、反応を準備し、タイミン

グをあわせることができるためであると言われている（Niemi　and　Naa－

tanen，198！）。

　Weiss（1965）は、FPのRTに及ぼす影響をPMTとMTに分けて検

討した。そして、FPの変化によって、RTとPMTは同じように変動

するが、MTはF　Pの影響を受けず一定であるという結果を得、PMT

は中枢での処理に関与し、MTは末梢の筋システムに関与しているとし

た。Botwinick　and　Th㎝pson（1966a，1966b）は、Weiss（1965）の遣試を

行い同様の結果を得ている。実験13の結果でもFPはPMTに影響を

及ぼすのみで、MTには影響しなかった。これらのことから、健常者に

おいては、FPはPMTに影響を及ぼし、MTには影響せず、RTの変

動はPMTの変動であると言える。

　本研究の第皿部では、脳性まひ者の運動反応プロセスにおける運動命

令システムと筋調整システムの関係を検討することを目的としている。

そのため、運動命令システムでの処理を反映する指標としてPMTを、

本実験は、川間1石田（1987）、川問1石田（1989）に報告してある。
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筋調整システムでの処理に関連する指標としてMTを取り上げた。そし

て、実験13において、FPが運動命令システムにのみ関係する変数で

あり、筋調整システムでの処理に影響を与えないこと、さらに筋緊張が

筋調整システムでの処理にのみ関係し、運動命令システムでの処理に影

響しない変数であることを確認した。次の、実験！5では脳性まひ者の

運動命令シス、テムと筋調整システムの関係を検討するために、FPが彼

らのPMTとMTにいかなる影響を及ぼすものかを明らかとするが、こ

の実験14において、まず健常者において同様の実験を行っておくこと

が必要と思われる。

　実験13の時間的不確定性は、FPの範囲が2～3秒の条件と1～l

○秒の条件が設定されていた。この条件は、不確定性の大小に関しては

問題ないが、FPの条件としては問題がある。それは、時間的不確定性

の効果が、FPの範囲とFPの長さの両者の効果を含むからである。F

P1～10秒の条件では、FP10秒の場合もあり、その時のRTはF

P2～3秒の条件のRTより長くなる。一方、FPの範囲が大きくなる

とRTは長くなる（E！1iot，1973）も知られており、実験13の時間的不

確定性には、FPの長さの効果とFPの範囲の効果が共に含まれている。

そこで、本実験では、FPの範囲を一定にし、その範囲の中で6種類の

長さのFPをランダムな順序で提示した。
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2．方　法

　1）被験者＝健常者20名（男子15名、女子5名；年齢19歳11ヵ月

～25歳1ヵ月）で、全員右手利きである。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－341R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（SB－10A：R　I

ON）を介して持続時間を予告刺激は250㎜s、反応刺激は50細sに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。反応時間（RT）はデジタイマ

ー（光変調ユニット付，TW－70101：竹井機器）によって測定した。

反応刺激提示から運動の生起に先行する筋活動の開始までの時間（PM

T）は次のように測定した。まず、被験者の利き手の上腕二頭筋及び上

腕三頭筋の筋腹より構側上穎を不関電極として時定数0．03秒で筋活動電

位を単極導出し、生体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増

幅する。次に、この筋活動電位をコンピュータ（PC－8001MK2：日本

電気）によって、毎秒1000回のサンプリング周波数で刺激埠示から0．5

秒間A／D変換する。これを毎秒100回の頻度で出力D／A変換し、こ

の出力を毎秒！．5㎝で走行するペンオシログラフ（8K33：日本電気

三栄）に記録する。これによりオンラインで反応刺激提示後の0．5秒間

の筋活動電位を紙幅7．5㎝で記録することができる。そして、刺激提示

から筋活動の開始まで時間を1皿S単位で測定する。筋活動の開姶から実

際の運動の開姶までの時間（MT）は、RTからPMTを減じることに

より算出した。

　3）手続き：被験者は椅子に座り、利き手をアームレストの上に置き、

肩関節0度、肘関節90度屈曲、煎腕やや回内位に保っ。そして、ヘッ

ドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こえる反応刺激に対して、できる

限り速く肘関節屈曲運動を行う。Foreperiod（予告刺激と反応刺激の間
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隔1FP）は、1．0，L5，2．5，4．O，6．0，8．5秒の6種類であり、

これは1試行ごとにランダムに変えられた。試行数は各FPそれぞれ！

0試行ずっで計60回である。被験者は！0～15試行練習を行った後

測定にはいる。

238



3．結　果

　緕果の分析においては各FPごとに平均値を求め、これを個人の代表

値とした。なお、FP8．5秒は被験者の予測が生じるため分析から除外

した。

　Fig．3－14イにRTの平均値を示す。分散分析では、FPによってRT

が有意に変化している（F（。，。。ゾ4．93，p〈0．O1）ことが示された。下位

検定を行うと、FP1．0秒とL5秒（t・2．65，df鷺76，p〈0．05）、LO秒と

2．5秒（t・4．05，df二76，p〈0．Ol）、1．0秒と4．0秒（t・3．48，df竈76，p〈0，0

1）、LO秒と6．O秒（t㌃3．01，DF・76，P〈O．01）の間に有意差があった。

　Fig．3－14－2にPMTの結果を示す。筋（2）xFP（5）の分散分析

を行ったところ、筋（F（1，1。ド71．90，p〈O．01）とFP（F（・，・・ゾ6．39，p＜

O．0！）の主効果が有意であった。F　Pの影響を筋ごとにみてみると、上，■

腕二頭筋ではFP1．0秒と1．5秒（t工2．52，df・76，p〈0．05）、！、O秒と2．

5秒（t・4．81，df二76，p〈O．01）、L0秒と4．0秒（t・4．00，df・76，p〈O．01）、

1．O秒と6．0秒（t・3．49，dfイ6，p〈0．01）、1．5秒と2．5秒（t・2．29，df・7

6，p〈O．05）の間に有意差があり、上腕三頭筋ではF　P1．0秒と！．5秒（t

ご2．46，df・76，p〈O．05）、1．0秒と2．5秒（tご4．33，dト76，p〈0．Ol）、1．O

秒と4．0秒（t工3．34，dfイ6，p〈O．01）、LO秒と6．O秒（ト3．32，df・76，p〈

O．01）の差が有意であった。しかし、筋とFPの交互作用はなかった。

この結果は、上腕三頭筋より上腕二頭筋の方がPMTは短いこと、また

PMTがFPの影響を受けていること、FP！．O秒のときPMTが最も

長いことを．示している。

　Fig．3－14－3にMTの平均値を示す。分散分析を行ったところ、有意で

あったのは筋（F（I，I。ド73．49，p〈0．01）の主効果だけであり、上腕三頭

筋のMTの方が上腕二頭筋より短いことが示された。MTにっいてはF
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Pの影響はまったく認められなかった。
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4．考　察

　Weiss（1965）、Botwinick　and　Thompson（1966a，1966b）や実験13の

結果からはFPはPMTにのみ影響し、MTに影響しないことが予想さ

れる。本実験結果もこれらの先行研究と一致し、FPはPMTに影響し

ていたが、MTには影響しなかった。っまり、健常者では、FPは中枢

での処理には影響するが、末梢の筋システムには影響を及ぼさないと言

える。そして、RTの変化はPMTの変化に一致することとなる（Laga－

sse　and　Hayes，1973）。FPがRTに影響を及ぼす理由は、一般に、F

Pが短すぎると反応の構えが十分でないためRTは遅延し、F　Pが長く

なると反応の構えが維持できなくなるためRTは遅延する（K1㎝㎜er，！9

57；Nickerson，1967）と考えられている。そして、最適なFPは、実験

条件によっても異なるが、1～4秒とされる（中村1谷口，1977）。また、

本実験のようにFPが1試行ごとに変化する場合では、FPが最も短い

時にRTが最も長いという報告がある（Crea㎜er，1963；Davis，！965；Drポ

zin，1961；K1㎝mer，1956；Sanders，1966）。本実験でもFP1．0秒の時、

RT，PMTは最も長く、F　P2．5秒の時短くなり、F　P6．0秒でまた

長くなっている。

　次に、実験11、実験12でも触れたが、今一度、上腕二頭筋と上腕

三頭筋のPMTの差異にっいて考えてみたい。当然のことながら、本実

験でも実験11と同じく上腕二頭筋のPMTの方が上腕三頭筋のPMT

より短かった。MTやRTからPMTを減じた値であるから、逆に上腕

三頭筋の方が短い。上腕二頭筋は肘関節屈曲運動の主動筋であるから上

腕三頭筋よりPMTが短くなるのは当然のことである。拮抗筋である上

腕三頭筋のPMTは上腕二頭筋より15～20ms程度長い。すなわち、本来

肘関節屈曲運動に不必要と思われる上腕三頭筋も上腕二頭筋より少し遅
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れて活動を開始している。これは何故であろうか。まず、第1に考えら

れることは、伸張反射の影響である。しかし、上腕三頭筋の仲張は肘関

節屈曲運動が生起してから後に生じる。したがって、上腕三頭筋の筋活

動が伸張反射のためなら、上腕三頭筋のPMTはRTより遅延すること

となり、本実験の結果を説明できない。第2に考えられることは、上腕

二頭筋の活動電位の上腕三頭筋に装着した電極への物理的波及である。

この場合、上腕三頭筋のPMTが上腕二頭筋のPMTよりわずかに長い

のは、上腕二頭筋の活動電位が減衰するためと考えられる。しかし、実

験データを視察したところ、この2っの筋の筋活動電位の波形は異なっ

ており、物理的波及はないと判断できる。第3の説明は、上腕三頭筋は

肘関節屈曲運動では拮抗筋であっても共同筋として作用するというもの

である。中村1斎藤（1979）は、肘屈曲運動においても、しばしば拮抗

筋にも活動が認められると述べている。つまり、本実験で用いたような

ba11istic　mov㎝㎝tにおいては、拮抗筋も共同筋として運動に関与す

るように中枢でプログラムされていると考えることができる。この説明

が最も可能性が高いと思われるが、現時点ではその証拠は十分とは言え

ず今後検討していく必要がある。

　なお、本実験で扱ったforeperiodと第1I部で扱った単純1弁別1選択

反応課題の関係にっいては、川間（1992）が検討している。
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実験！5章51第

ForePeriodが脳性まひ者のPMT，MTに及ぼす影響



1．問　題

　実験14で明らかとなったように、foreperiod（FP）はPMTにの

み影響を及ぼし、MTには影響しない。っまり、MTは末梢の筋システ

ムには影響しない変数である。もし、このFPが脳性まひ者のMTにも

影響を及ぼす場合は、脳性まひ者の筋システムが健常者と異なることに

なる。実験12では、アテトーゼ型において健常者と異なる影響をMT

が試行経過から受けていた。一このことからすると、脳性まひ者のMTが

FPの影響を受ける可能性は否定できない。

　そこで、本実験ではFPが脳性まひ者のRTに及ぼす影響をRTをP

MTとMTに分けて測定することによって検討する。

木実験は、川間1石田（1987）、川間画石田（1989）に報告してある。

247



2．方法

　1）被験者：脳性まひ者20名（アテトーゼ型10名、痙直型10名；

男子13名、女子7名；年齢13歳6ヵ月～24歳1ヵ月；右手利き1

9名、左手利き1名）で顕著な知的遅れを伴わないもの。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（S　B－！O　A：R　I

ON）を介して持続時間を予告刺激は250㎜、反応刺激は50㎜sに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。反応時間（RT）はデジタイマ

ー（光変調ユニット付，TW－70101：竹井機器）によって測定した。

反応刺激提示から運動の生起に先行する筋活動の開始までの時間（PM

T）は次のように測定した。まず、被験者の利き手の上腕二頭筋及び上

腕三頭筋の筋腹より榛側上穎を不関電極として時定数O．03秒で筋活動電

位を単極導出し、生体アンプ（A　B－621G：日本光電）によって増

幅する。次に、この筋活動電位をコンピュータ（PC－8001MK2：日本

電気）によって、毎秒1000回のサンプリング周波数で刺激提示から0．5

秒間A／D変換する。これを毎秒100回の頻度で出力D／A変換し、こ

の出力を毎秒L5㎝で走行するペンオシログラフ（8K33：日本電気

三栄）に言己録する。これによりオンラインで反応刺激提示後の0．5秒間

の筋活動電位を紙幅7．5㎝で記録することができる。そして、刺激提示

から筋活動の開始まで時間を1㎜S単位で測定する。筋活動の開始から実

際の運動の開始までの時間（MT）は、RTからPMTを減じることに

より算出した。

　3）手続き：被験者は椅子に座り、利き手をアームレストの上に置き、

肩関節0度、肘関節90度屈曲、前腕やや回内位に保っ。そして、ヘッ

ドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こえる反応刺激に対して、できる
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隈り速く肘関節屈曲運動を行う。Foreperiod（予告刺激と反応刺激の間

隔：FP）は、1．0，L5，2．5，4．0，6，O，8．5秒の6種類であり、

これは1試行ごとにランダムに変えられた。試行数は各FPそれぞれ1

○試行ずっで計60回である。被験者は1O～15試行練習を行った後

測定にはいる。
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3．結　果

　結果の分析においては各FPごとに平均値を求め、これを個人の代表

値とした。．なお、FP8．5秒は被験者の予測が生じるため分析から除外

した。

　Fig．3－15－1にRTの平均値を示す。分散分析では、FPによってRT

が有意に変化している（F（。，。。）二5．71，p〈O．01）ことが示された。下位

検定を行うと、FPL0秒とL5秒（t・2．76，df・76，p〈0．01）、LO秒と

2．5秒（t・3．95，dト76，p〈0．01）、1．5秒と6．0秒（t・2．61，df・76，p〈O．0

5）、2．5秒と4．0秒（t二2．21，DF・76，P〈0．05）2．5秒と6．0秒（tご3．81，df

二76，p〈0，01）の間に有意差があった。実験13の健常者と比べると本実

験の脳性まひ者のRTの方が有意に短い（F（1，。。）・40．39，p〈O．O1）。

　脳性まひ者を病型別に見てみるとアテトーゼ型のRT（Fig．3－15－2）は

FPによって有意に変化（F（。，。。〕士4．39，p〈0．O1）しており、FPLO

秒と1．5秒（t・2．95，df・36，p〈O．O1）、1．0秒と2．5秒（t二2．95，dfコ36，p

〈0．01）、1．5秒と6．O秒（t・3．16，df二36，p〈0．01）、2．5秒と6．O秒（t二

3．03，df∫36，p〈0．01）の間に有意差があった。一方、痙直型（Fig．3－15－3）

ではFPの影響はなかった。また、アテトーゼ型と痙直型のRTに差は

認められなかった。

　Fig．3－15－4にPMTの結果を示す。筋（2）xFP（5）の分散分析

を行ったところ、筋（F（1，I・）二53．91，p〈0．01）とFP（F（・、・・ゾ6．72，p〈

O．01）の主効果が有意であった。F　Pの影響を筋ごとにみてみると、上

腕二頭筋ではFPL0秒と1．5秒（t二2．67，df二76，p〈0．01）、LO秒と2．

5秒（t二5．16，dfイ6，p〈0．01）、1．0秒と4．0秒（t・2．68，df二76，p〈0．01）、

1．5秒と2．5秒（t工2．49，df讐76，p〈0．05）、2．5秒と4．0秒（t・2．47，df二7

6，p〈0．05）、2．5秒と6．0秒（t二3．31，df・76，p〈0．01）の差がそれぞれ有
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意であり、上腕三頭筋ではFP1．0秒と1．5秒（t・2．28，df・76，p〈0，01）、

L0秒と2．5秒（t・4．78，df工76，p〈O．01）、1．0秒と4．0秒（t・2．27，dfイ

6，p〈O，01）、1．5秒と2．5秒（t・2．50，df・76，p〈O．05）、2．5秒と4．0秒

（t・2．51，df・76，p〈O．05）、2．5秒と6，0秒（t・3．12，df二76，p〈O．01）の差

が有意であった。しかし、筋とFPの交互作用はなかった。この結果は、

上腕三頭筋より上腕二頭筋の方がPMTは短いこと、またPMTがFP

の影響を受けていること、FP1．0秒と6．O秒のときPMTが長く、F

P2．5秒のとき短くなっていることが分かる。実験14の健常者のPM

Tと比べると上腕二頭筋（F（i，。。）・25．44，p〈O．01）でも上腕三頭筋（F

（1，。。）・2g．83，p〈O．01）でも健常者のPMTの方が短い。

　脳性まひ者を病型別に分析したところ、アテトーゼ型（Fig．3－15－5）で

は筋（F（1，。）・13．81，p〈0．01）とFP（F（。，。。ゾ3．62，p〈O．05）の主効

果が有意であり、両者の交互作用はなかった。FPの影響を筋ごとにみ

てみると上腕二頭筋ではFP1，0秒と1．5秒（tご2．30，df二36，p〈O．05）、

1．0秒と2．5秒（t鴛3．90，df・36，p〈0．01）、1．O秒と4．O秒（t二2．91，df二3

6，p〈0．01）、2．5秒と6．O秒（七・2．28，df・36，p〈O．05）の差がそれぞれ有

意であり、上腕三頭筋ではFP1．0秒と1．5秒（t二2．09，dfご36，p〈0．05）、

1．0秒と2．5秒（t二3．！3，df工36，p〈0．01）、2．5秒と6．O秒（t二2．05，df二

36，p〈0．05）の差がそれぞれ有意であった。この結果はFP1．O秒のとき

アテトーゼ型のPMTが長いことを示している。痙直型（Fig．3－15－6）で

もアテトーゼ型と同様に、筋（F（旦，。〕二61．77，p〈O．01）とFP（F（。，。

。）・3．49，p〈0．05）の主効果が有意であり、両者の交互作用はなかった。

これは、アテトーゼ型も痙直型も実験14の健常者と同じく上腕三頭筋

より上腕二頭筋のPMTの方が短く、またPMTがFPに影響されてい

ることを示している。FPの影響を筋ごとにみてみると上腕二頭筋では
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FP1．0秒と2．5秒（t・3．39，df・36，p〈O．01）、L5秒と2．5秒（t・2．53，

df・36，p〈0．05）、2．5秒と4．0秒（t・2．54，df・36，p〈0．05）、2．5秒と6．

○秒（t・2．43，df虻36，p〈0．05）の差がそれぞれ有意であり、上腕三頭筋で

はFP1．O秒と2．5秒（t・3．60，df・36，p〈O．01）、1．5秒と2．5秒（t・2．

63，df・36，p〈0．05）、2．5秒と4．0秒（t工2．22，df・36，p〈0．05）、2，5秒と

6．O秒（t・2．34，dト36，p〈O．05）の差がそれぞれ有意であった。すなわち、

痙直型においてはFP2．5秒のときPMTが最も短い。アテトーゼ型と

痙直型を比べると、上腕二頭筋においても上腕三頭筋においてもPMT

に差は認められなかった。

　Fig．3－15－7にMTの結果を示す。筋×FPの分散分析を行ったところ、

有意であったのは筋の主効果（F（1，1。ゾ73．49，p〈O．01）だけであった。

これは、脳性まひ者のMTは上腕三頭筋の方が上腕二頭筋より短く、F

Pに影響されないことを示している。実験14の健常者の結果と比べる

と、上腕二頭筋（F（1，。。）・35．48，p〈0．01）でも上腕三頭筋（F（1，。。）・2

8．59，p〈0．01）でも健常者のMTの方が短い。

　脳性まひ者を病型別に分析したところ、アテトーゼ型（Fig．3イ5－8）で

は筋（F　u．。）・13．82，p〈0．01）とFP（F（。，。。ゾ2．67，p〈0．05）の主効

果が有意であり、両者の間の交互作用はなかった。FPの効果は上腕三

頭筋では有意ではなく、上腕二頭筋において有意であった（F（。、。。）・3．

89，p＜0．05）。これにっいて下位検定を行うと、F　P1．0秒と6．O秒

（t・2．91，df二36，p〈0．01）、L5秒と4．0秒（t・2．45，df鴛36，p〈O．05）、1．

5秒と6．O秒（t二3．37，df・36，p〈0．01）の差がそれぞれ有意であった。痙

直型（Fig．3－15－9）で有意であったのは（F（！，。）二61．75，p＜0．01）だけで

あった。この結果は、アテトーゼ型も痙直型も上腕三頭筋の方が上腕二

頭筋よりMTが短いこと、また痙直型のMTは健常者と同様FPに影響
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されないが、アテトーゼ型のMTはFPに影響されることを示している。

アテトーゼ型と痙直型を比べると、上腕二頭筋のMTに両者の差はない

が、上腕三頭筋のMTはアテトーゼ型の方が有意に長かった（F（1，1。）

・5．09，p〈0．05）。
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4．考　察

　本実験の結果をみてみると、PMTはFPの影響を受けFP1．0秒の

時最も長く、FP2．5秒で最も短くなり、そこから長くなっている。一

方、MTはFPによって変化していない。つまり、脳性まひ者では健常

者を同じ結果が得られた。

　病型別にPMTをみても、アテトーゼ型も痙直型も実験14の健常者

と同じく、FP1．0秒のとき最も長く、FP2．5秒のとき短くなり、F

P6．O秒で再び長くなっていた。しかし、MTに関しては、痙直型は実

験14の健常者と同様にFPの影響を受けていないが、アテトーゼ型で

はFPの影響を受け、FP1．5秒で最も短く、FP6．O秒で最も長くな

っていた。この結果は、アテトーゼ型では健常者と異なるMTの変動が

認められた実験12の結果と関連していると思われる。MTが変化する

場合としては、健常者では外部抵抗が加えられたときや拮抗筋の転換が

行われたときに遅延する（中村1斎藤1谷口1大嶋，1975）という報告が

あるが、いずれの場合も末梢の筋システムに直接影響すると考えられる

要因であり、これらはPMTには影響しない。したがって、本来中枢で

の処理過程のみに影響を及ぼすと考えられるF　PがMTにまで影響を及

ぼしていることは、アテトーゼ型では、末梢の筋システムになんらかの

問題が存在することを示すものである。しかし、脳性まひにおいては末

梢の筋システムそれ自体の異常は考えられないことから、MTの変動す

る原因は、筋システムを調整する中枢の処理過程にあると考える。この

処理過程が本研究で筋調整システムと呼ぶものである。特に、アテトー

ゼ型では筋調整システムの問題が示唆される訳であるが、それはおそら

くアテトーゼ型が大脳基底核の病変を主とする病型であることと関係が

あると思われるが、今後の検討課題である。
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実験16

MTに及ぼす影響

章61第

筋緊張が健常者のPMT



1．問　題

　R　Tの変化は、PMTの変化が主であり、MTは比較的変動しないと

言われており、PMTに影響を及ぼす変数では影響されない（Weiss，19

65；Botwinick　and　Thompson，1966a，！966b）。それ故、MTは末梢の筋シ

ステムでの処理時間を反映すると考えられている。しかし、このMTが

変化する場合もある。それは、外部抵抗や拮抗筋の転換が行われたとき

（中村何斎藤。谷口1大嶋，1975）や筋で電気刺激が与えられたとき

（F1eury　and　Lagasse，！979；Ward　and　Grabiner，！982）などである。こ

れらは、いずれも末梢の筋システムに直接なんらかの刺激が与えられた

ときである。例えば、中村1斎藤1谷口1大嶋（1975）は、運動開始時

に外部から抵抗を与えた場合のPMT，MT及び運動遠度を測定した。

その結果、外部抵抗が大きくなるに従ってMTは延長し、運動遠度は小

さくなった。一方、PMTは外部抵抗の変化に関係なくぽぼ一定の値を

とっていた。これらの結果からMTは一種のforce9㎝eration　timeと

定義された。

　本研究の実験11や実験13でもMTは変化していた。実験11では

試行経過により健常者のMTが短縮し、実験11では筋緊張によってM

Tが短縮していた。これらの結果は、MTが変化するといっても、中村

1斎藤1谷口1大嶋（1975）のMTが延長する結果とは逆の結果である。

この違いは何故生じたのであろうか。実験！3の筋緊張条件は、できる

だけ速く反応できるように上腕部に力を入れるという意図的な筋緊張で

あったのに対し、中村1斎藤1谷口画大嶋（！975）では外部抵抗によっ

て筋緊張が生じている。すなわち、筋が緊張している状態でも負荷に抗

本実験は、川間（1990b）に一部報告してあ一る。
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する緊張と自発的な、あるいは意図的な筋緊張では、MTにも違いが生

ずるのではないだろうか。本実験ではこの点にっいて検討したい。また、

これらの筋緊張とPMTの関係にっいても検討する。
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2．方　法

　1）被験者：健常者20名（男13名、女7名；年齢20歳1ヵ月～2

5歳6ヵ月）で全員右手利きである。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（S　B－10A：R　I

ON）を介して持続時間を予告刺激は250㎜s、反応刺激は50㎜sに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。両刺激の間隔は2～3秒でラン

ダムである。筋電図は、被験者の利き手の上腕二頭筋及び上腕三頭筋の

筋腹より尺骨頭を不関電極として時定数0．03秒で筋活動電位を単極導出

する。これを生体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅し、

コンピュータ（PC－9801VM21：日本電気）によって、毎秒1000回のサ

ンプリング周波数で予告刺激提示から反応刺激提示1秒後までA／D変

換（A／Dモジュール，州ALOG－PR0－DMA：カノープス電子）する。さら

に、これを毎秒200回の頻度で出力D／A変換（D／Aモジュール，D

AC－98：カノープス電子）したものをペンオシログラフ（8K33：

日本電気三栄）に記録する。また、RT及び反応速度（角速度）を測定

するために被験者の肘関節部に角度計（G110：Penny　Gi1es）を装

着し、これも筋電図と同様にコンピュータによって処理し、ペンオシロ

グラフに出力する。これにより、オンラインで反応刺激提示後1秒間の

筋活動電位及び角度計による肘関節の屈曲角度の変化を紙幅10㎝で記

録することができる。RTは反応刺激提示から肘関節の屈曲角度の変化

開始までとし、PMTは反応刺激提示から筋活動の開始までの時間とし

た。また、MTはRTからPMTを減じることにより算出した。

　3）実験条件：等尺性筋緊張条件（以下等尺性条件と略す）、負荷筋緊

張条件（以下負荷条件と略す）、意図筋緊張条件（以下意図条件と略
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す）の3っである。被験者はこれらの条件のもとで予告刺激の後の反応

刺激に対してできる限り速く肘関節屈曲運動を行う。等尺性条件では、

被験者は肘関節を90度屈曲位に保ち、反応刺激を待っ。負荷条件では、

手関節部に700gの重りを装着し、肘関節90度屈曲位に保っ。意図

条件では、できる隈り遠く肘関節屈曲運動ができるように上腕部に力を

入れ肘関節を90度屈曲位に保つ。

　4）手続き：被験者は椅子に座り、利き手を肘関節90度屈曲、前腕や

や回内位に保っ。そして、ヘッドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こ

える反応刺激に対して、できる限り速く肘関節屈曲運動を行う。試行数

は各条件それぞれ20回、計60回である。被験者は10～15試行練

習を行った後測定にはいる。なお、各条件の順序は被験者ごとに変えた。
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3．結　果

　測定したRT、上腕二頭筋のPMTとMT、上腕三頭筋のPMTとM

T、及び角速度の各々にっいて、値の大きいもの2試行、値の小さいも

の2試行は分析から除外し、残りの16試行の平均を個人の代表値をし

て後の分析に用いた。

　Fig．3－16－1にRTの各条件の平均値を示す。分散分析の結果、筋緊張

によってRTが影響されていた（F（。、。。ゾ4．79，p〈O．05）。それは、意

図条件のRTが等尺性条件よりも（卜2，99，df讐38，p〈O．0！）、また負荷条

件よりも（t・2．18，df仁38，p＜0．05）有意に短いというものであった。

　Fig．3－16－2にPMTの結果を示す。筋x筋緊張の分散分析を行ったと

ころ筋（F（1．1。ド113．09，P〈0．0001）の主効果が有意であり、筋緊張の

主効果と交互作用は認められなかった。これは、上腕二頭筋のPMTが

上腕三頭筋のPMTより短いこと、及び筋緊張はPMTに影響しないこ

とを示している。

　Fig．3－16－3にMTの結果を示す。筋x筋緊張の分散分析を行ったとこ

ろ筋の主効果（F（I，1。ゾ111．01，p〈0．0001）と筋緊張の主効果（F｛。，。

。〕・4．01，p〈O．05）が有意であり、この問の交互作用はなかった。筋緊張

にっいて下位検定を行うと、意図条件のRTが等尺性条件よりも（t・2，

46，df・38，p〈O．02）、また負荷条件よりも（t・2．45，dト38，p〈0．02）有意に

短いというものであった。これらの結果は、MTでは上腕三頭筋の方が

短く、意図筋緊張条件のMTが最も短いことを示している。

　次に角遠度の結果をFig．3－16－4に示す。ここでは角速度を実際の運動

が生起してから100ms後までの屈曲角度の変化と定義する。分散分析の

結果、筋緊張によって角速度に差異があることが分かった（F（。、。。〕二1

6．70，p〈0，001）。下位検定を行うと、等尺性条件と負荷条件（t・5，66，d
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f・38，p〈0，001）、負荷条件と意図条件（t・3，84，dト38，p〈O．001）に有意

差があることが分かった。また、有意には至らなかったものの意図条件

の角逮度の方が等尺性条件よりも小さい傾向があった（t・1，83，df・38，p

〈O．1O）。これらの結果は角逮度は、負荷条件で最も遅く、等尺性条件で

最も速いことを示している。
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4．考　察

　本実験の結果は、筋緊張条件はMTにのみ影響し、PMTに影響しな

いというものであった。この点では、中村1斎藤1谷口1大嶋（1975）

の結果と同じであった。っまり、筋緊張は、運動命令システムに対する

変数ではなく、筋システムに対する変数であることが分かる。

　MTは、意図条件において最も短縮していた。これは、実験13と同

様の結果である。短縮する理由としては、意図的な筋緊張が末梢の筋シ

ステムの効率を高めたためと解釈できる。それには、序論で述べたSan－

ders（1983）のs七ress　and　h㎜＆n　perfomanceのモデルが参考になる。こ

のモデルは、本研究で仮定している運動命令システムのような線型モデ

ルにいわゆる資源（reSourCe）モデルを合体させたものであり、知覚プ

ロセスに対応する資源であるarousa！（覚醒）メカニズムと運動出カプ

ロセスに対応する資源であるaCtiVation（活性化）メカニズムが、認知

プロセスに対応する資源であるeffort（努カ）メカニズムを介して、も

しくは直接に関連を持っているモデルである。Sanders（1983）のモデル

は、RTをPMTとMTに分けて測定することを前提としておらず、そ

のため運動命令システムの運動出カプロセスと末梢の筋システムでの処

理を分けて考えていない。Sanders（1983）が運動出カプロセスに対応す

る資源であるとしたaCtiVatiOnメカニズムは、筋システムでの処理にも

関連していると思われる。そうであるなら、負荷によって生じた筋緊張

とは違っ’て、意図的な筋緊張はこのaCtiVa七iOnメカニズムの働きによる

もので、末梢の筋システムの処理効率が高まった筋緊張と思われる。も

しくは、意図的な筋緊張を発生するためには、本研究で言うところの筋

調整システムが働いて、末梢の筋システムが効率的に働くようになった

とも考えられる。Sanders（！983）の言うactivationメカニズムと本研究
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で言う筋調整システムは、この意味で同じものかもしれないが、今後の

検討が必要と思われる。

　MTは一種のforce　genera七ion　ti1neであるので、負荷条件で延長す

ると思われた。結果は、それほど明瞭ではなく、等尺性条件のMTとそ

れ程変わらなかった。中村1斎藤1谷口1大嶋（1975）が用いた外部抵

抗は負荷が0．4㎏から最大10．6㎏であった。本実験では700gであり、軽

すぎたかもしれない。MTは、負荷量と筋張カ発生率との関係で定まり、

運動単位の時間的1空間的活動参加という中枢過程を含む（Tsuji　and

Naka㎜ura，1987）という研究もあり、単純に負荷が重ければMTは延長す

るというばかりでなく、実際に生じた運動の速度も関係していると思わ

れる。

　そこで、角逮度の結果をみてみると、負荷条件が最も遅くなっていた。

この結果は、中村1斎藤1谷口1大嶋（！975）の運動速度が負荷に伴って

遅くなるという結果に一致する。角速度、言い換えると運動遠度とMT

は、本来ともに負荷によって影響されるという点である種の関数関係を

持っと思われる。言い換えるなら、運動遠度と負荷量でMTが決まると

言えよう。一方、運動遠度とPMTは本実験では無関係であった。しか

しながら、PMTと最大加遠度の関係を検討したN＆gasaki，Aoki，and

Nakamura（！983）によれば、PMTは発生する力と逆相関を示すことを

報告している。っまり、速い運動を行うために強い力を出すとPMTが

短くなり、弱いカであればPMTは遅くなるということである。この点

については、本研究で扱う範囲ではないが、検討すべき課題であると思

われる。
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筋緊張が脳性まひ者のPMT，MTに及ぼす影響

実験章71第



1．問題

　実験16では、健常者において、筋緊張条件はMTにのみ影響し、P

MTに影響しないことが明らかとなった。それ故、筋緊張は筋システム

あるいは筋調整システムに関する変数であり、運動命令システムに関す

る変数ではないということになる。

　実験15では、健常者においてPMTにしか影響を及ぼさないfore－

periodが、脳性まひ者ではMTにも影響していることが分かった。そし

て、それは脳性まひ者の筋システムを調整する中枢での筋調整システム

に問題があることを示唆するものと解釈した。逆に、この筋緊張が脳性

まひ者において、MTだけでなく、PMTにも影響を及ぼすとすれば、

やはり筋調整システムの問題、もしくは筋調整システムと運動命令シス

テムの関係に何らかの問題が存在することを示唆することになるであろ

う。

　また、実験16の健常者では、意図条件においてMTが短縮した。実

験16では明瞭ではなかったが負荷条件ではMTは延長する（中村1斎

藤1谷口1大嶋，1975）が知られている。脳性まひ者において実験16と

同様の結果を得るものであれば、彼らに筋システムは健常者同様に機能

していることになるが、健常者と異なる結果となった場合は、筋システ

ムにおける問題、あるいは筋調整システムの問題が存在することになる。

本実験では、この点にっいて検討したい。

本実験の一部は、川間（1990b）に報告してある。
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2．方　法

　1）被験者：脳性まひ者23名（アテトーゼ型9名、痙直型14名；男

14名、女9名；年齢！2歳10ヵ月～29歳11ヵ月；右手利18名、左

手利き5名）である。

　2）測定装置：刺激はオージオメーター（AA－34：R　I　ON）によ

り1000Hz，90dBの純音を発生させ、電子スイッチ（SB－10A：R　I

ON）を介して持続時問を予告刺激は250ms、反応刺激は50皿sに設定し、

ヘッドホーンによって被験者に与えた。両刺激の間隔は2～3秒でラン

ダムである。筋電図は、被験者の利き手の上腕二頭筋及び上腕三頭筋の

筋腹より尺骨頭を不関電極として時定数0．03秒で筋活動電位を単極導出

する。これを生体アンプ（AB－621G：日本光電）によって増幅し、

コンピュータ（PC－9801VM21：日本電気）によって、毎秒1000回のサ

ンプリング周波数で予告刺激提示から反応刺激提示1秒後までA／D変

換（A／Dモジュール，ANAL0トPR0－DMA：カノープス電子）する。さら

に、これを毎秒200回の頻度で出力D／A変換（D／Aモジュール，D

AC－98：カノープス電子）したものをペンオシログラフ（8K33：

日本電気三栄）に記録する。また、RT及び反応速度（角速度）を測定

するために被験者の肘関節部に角度計（G110：Penny　Gi1es）を装

着し、これも筋電図と同様にコンピュータによって処理し、ペンオシロ

グラフに出力する。これにより、オンラインで反応刺激提示後1秒間の

筋活動電位及び角度計による肘関飾の屈曲角度の変化を紙幅10㎝で記

録することができる。RTは反応刺激提示から肘関節の屈曲角度の変化

開始までとし、PMTは反応刺激提示から筋活動の開始までの時間とし

た。また、MTはRTからPMTを減じることにより算出した。

　3）実験条件：等尺性筋緊張条件（以下等尺性条件と略す）、負荷筋緊
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張条件（以下負荷条件と略す）、意図筋緊張条件（以下意図条件と略

す）の3っである。被験者はこれらの条件のもとで予告刺激の後の反応

刺激に対してできる隈り逮く肘関節屈曲運動を行う。等尺性条件では、

被験者は肘関節を90度屈曲位に保ち、反応刺激を待っ。負荷条件では、

手関節部に700gの重りを装着し、肘関節90度屈曲位に保っ。意図

条件では、できる限り遠く肘関節屈曲運動ができるように上腕部にカを

入れ肘関節を90度屈曲位に保っ。

　4）手続き：被験者は椅子に座り、利き手を肘関節90度屈曲、前腕や

や回内位に保っ。そして、ヘッドホーンを装着し、予告刺激の次に聞こ

える反応刺激に対して、できる隈り遠く肘関節属曲運動を行う。試行数

は各条件それぞれ20回、計60回である。被験者は10～15試行練

習を行った後測定にはいる。なお、各条件の順序は被験者ごとに変えた。
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3．結　果

　測定したRT、上腕二頭筋のPMTとMT、上腕三頭筋のPMTとM

T、及び角遠度の各々にっいて、値の大きいもの2試行、値の小さいも

の2試行は分析から除外し、残りの16試行の平均を個人の代表値をし

て後の分析に用いた。

　Fig．3－17－！にRTの各条件の平均値を示す。分散分析を行ったところ、

筋緊張によるRTの差異は見いだせなかった。

　Fig．3－17－2にPMTの結果を示す。筋×筋緊張の分散分析を行ったと

ころ、筋の主効果（F（i、。。）・138．56，p〈0，001）と筋緊張の主効果（F（。，

川二3．49，p＜0．05）が共に有意であり、さらにこの間の交互作用も有意

であった（F（。，。。）二9．27，p〈0，001）。筋の主効果は上腕二頭筋のPM

Tの方が上腕三頭筋のPMTより短いというものである。筋緊張の主効

果にっいて下位検定を行うと負荷条件の方が意図条件より有意にPMT

が短いことが分かった（t・2．64，df・44，p〈O．02）。交互作用にっいて単純

主効果の検定を行うと、上腕二頭筋では筋緊張の効果が有意（F（。，。。）

・5．29，p＜0．01）であったが、上腕三頭筋では筋緊張の効果は有意ではな

かった。さらに、上腕二頭筋において、Rayan法による多重比較を行う

と意図条件のPMTが負荷条件（t・3．17，df・88，p＜0．01）よりも、また等

尺性条件（t・2．23，df・88，p〈0．03）よりも有意に長いことが示された。

　Fig．3－17－3にMTの結果を示す。分散分析の結果、筋の主効果（Fく｝，

。。）二！23．03，p＜O．001）と交互作用（F（。，川・7．54，p〈0．01）が有意であ

り、筋緊張の主効果（F（。，川・2．92，p＜0．07）も認められた。．筋の主効

果は上腕三頭筋のMTの方が上腕二頭筋のMTより短いというものであ

る。筋緊張の主効果は等尺性条件のMTの方が負荷条件のMTより短い

（t・2．26，df・44，p〈0．03）というものであった。交互作用にっいて単純主
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効果の検定を行うと、上腕二頭筋では筋緊張の効果は認められないが、

上腕三頭筋では筋緊張の効果が有意（F（。．川二4．92，p〈0．01）というこ

とが分かった。この上腕三頭筋について多重比較を行うと、等尺性条件

のMTが意図条件（t・2．94，dト88，p〈O，01）よりも、また負荷条件（t・2．

42，df・88，p〈0．02）よりも有意に短いというものであった。

　Fig．3－！7－4に角遠度の平均を示す。分散分析では、筋緊張の効果が有

意（F（。，川・5．28，p〈0．01）であった。下位検定を行うと、負荷条件の

角速度が等尺性条件（t・2．50，df・44，p〈0．02）よりも、また意図条件（t二3，

05，df・44，p〈O．01）よりも遠かった。

　脳性まひ者を病型別に分析した。まず、アテトーゼ型から検討する。

Fig．3－1ト5にアテトーゼ型のRTを示す。分散分析では、筋緊張の効果

が有意に至らなかったものの認められた（F（。，1。）・3．42，p〈O．06）。こ

れにっいて、下位検定を行うと負荷条件のRTが意図条件のRTより有

意に短いことが分かった（t・2．61，dト16，p〈O．02）。

　Fig．3－1ト6にアテトーゼ型のPMTを示す。ここでは、筋の主効果

（F（1，。〕二55．73，p〈O．001）、筋緊張の主効果（F（2，1。ゾ4．23，p〈O．0

5）、さらにこの間の交互作用（F（。，1。）・6．99，p〈0．O1）が有意であっ

た。筋の主効果は上腕二頭筋のPMTの方が上腕三頭筋のPMTより短

いというものである。筋緊張の主効果についてRyan法による多重比較を

行うと負荷条件の方が意図条件（t・2．78，df二16，p〈O．02）よりも、また等

尺性条件（t二2．13，df・16，p〈O．05）よりも有意にPMTが短いことが分か

った。交互作用にっいて単純主効果の検定を行うと、上腕二頭筋では筋

緊張の効果が有意（F（。、。。〕二4．50，p〈0．02）であり、上腕三頭筋でも筋

緊張の効果は有意（F（。，。。）・4．09，p〈0．03）であった。さらに、上腕二

頭筋において、Rayan法による多重比較を行うと負荷条件のPMTが意
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図条件よりも短いことが（t工2．98，df・32，p〈0．O1）示された。また、上腕

三頭筋について、Rayan法による多重比較を行うと負荷条件のPMTが

意図条件（t・2．52，dト32，p〈0－02）よりも、また等尺性条件（t・2．44，df亡3

2，p＜0．03）よりも有意に短いことが分かった。

　Fig．3－17－7にアテトーゼ型のMTの平均値を示す。分散分析では、筋

主効果と（F（I、。）・51．84，p〈O．001）、筋と筋緊張の間の交互作用（F

（。，一。ゾ6．13，p〈0．02）が有意であった。筋緊張の主効果はなかった。交

互作用について、単純主効果の検定を行うと、上腕二頭筋では筋緊張の

効果は認められなかったが、上腕三頭筋における筋緊張の効果は有意で

あった（F（2、。2）・4．20，p〈0．03）。これにっいて、さらにRyan法による

多重比較を行ったところ、等尺性条件のMTが意図条件のMTより有意

に短いことが分かった（t・2．89，df・32，p〈O．01）。

　Fig．3－17－8にアテトーゼ型の角遠度の結果を示す。分析の結果、角速

度には筋緊張の影響を認められなかった。

　次に痙直型‘の緕果をみる。Fig．3イ7－9に痙直型のRTの平均を示す。

分散分析を行ったところ、痙直型のRTは筋緊張の影響を受けていなか

った。

　Fig．3－17－10に痙直型のPMTの結果を示す。筋×筋緊張の分散分析

を行ったところ、筋の主効果（F（一，一。ゾ77．04，P〈O．001）と交互作用

（F（。，。。ド4．31，p〈O．05）が有意であった。筋の主効果は、上腕二頭筋

のPMTの方が上腕三頭筋より短いことを示すものである。交互作用に

ついて、単純主効果の検定を行うと、上腕二頭筋での筋緊張の効果は有

意には至らなかったものの認められた（F（。，。。）・2．68，p〈0．10）が、上

腕三頭筋には認められなかった。上腕二頭筋について、Ryan法による多

重比較を行うと、等尺性条件のPMTの方が有意に意図条件のPMTよ
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り短かった（t二2．25，df・52，p〈0．03）。

　Fig．3－！7－11に痙直型のMTの平均を示す。筋×筋緊張の分散分析を

行ったところ、筋の主効果（F（1，1。）・74．89，P〈O．001）、筋緊張の主効

果（F（。，。。）・5．54，p〈O．01）が有意であり、有意に至らなかったものの・

交互作用（F（。，。。ゾ3．18，p〈0．10）も認められた。筋の主効果は上腕三

頭筋のMTの方が上腕二頭筋より短いというものである。筋緊張にっい

て、多重比較を行うと、負荷条件のMTが等尺性条件（t二3．06，dト26，p

〈0．01）よりも、また意図条件（t二2．67，df工26，p〈O．02）よりも有意に短い

ことが分かった。交互作用について、単純主効果の検定を行うと、上腕

二頭筋（F（。，。。）二6．88，p〈0．01）でも上腕三頭筋（F（。，5。ゾ3．55，p〈0．

01）でも筋緊張の効果が認められた。上腕二頭筋にっいて、多重比較を

行うと、負荷条件のMTが等尺性条件（t二3．04，dト52，p〈0．01）よりも、

また意図条件（t・3．36，df㌃52，p〈0．01）よりも短いのに対し、上腕三頭筋

では負荷条件と等尺性条件の間にしか有意差は認められなかった（t二2．

65，df二52，p＜0．03）。

　Fig．3－17－12に痙直型の角速度の各条件ごとの平均を示す。分散分析

を行うと、筋緊張の効果は有意であった（F（。，。。）・1！．55，p〈0，001）。

Ryan法による多重比較を行うと負荷条件の角逮度が意図条件（t・4．78，d

f・26，p〈0，001）よりも、等尺性条件（卜2．85，df亡26，p〈O．01）よりも有意

に遅かった。また、有意ではなかったが、等尺性条件の角速度が意図条一

件より遅い傾向があった（t・1．93，df工26，p〈0．lO）。っまり、角速度は意

図条件が最も速く、負荷条件が最も遅かった。
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4．考察

　本実験では、健常者ではMTにしか影響を及ぼさない筋緊張が、脳性

まひ者ではPMTにまで影響を及ぼしていること、脳性まひ者では筋緊

張のMTに及ぼす影響が健常者と異なることが分かった。

　まず、PMTの結果から考察する。実験16の健常者のPMTは筋緊

張に影響されなかった。この健常者の結果は、中村1斎藤1谷口1大鴫

（1975）と一致する。ところが、脳性まひ者のPMTは筋緊張の影響を受

けていた。それは、負荷条件のPMTの方が意図条件より短いというも

のであった。この理由は明らかではないが、少なくとも筋調整システム

と運動命令システムの相互作用の結果とは言えよう。負荷条件では、反

応を行う前に負荷に抗して上腕二頭筋が収縮している。この筋の緊張状

態にっいての情報は筋システムの筋紡錘によって中枢に送られ、運動命

令システムでの処理に用いられると思われる。ところが、脳性まひ者に

おいては、γ系の運動ニューロンの活動尤進のため、筋紡錘からの情報

は有効に運動のプログラムに取り込めていない（Harris㎝，1975）。特に、

微弱な筋活動は筋紡錘の情報は運動の制御に用いにくい（Harrison　and

Conno！y，1971）。逆に、ある程度の筋緊張が生じている場合の方が、筋

システムの処理は円滑に行われるのであろう。そのため、本実験の等尺

性条件等より負荷条件の方がPMTが短いのではないだろうか。臨床的

には、アテトーゼ型脳性まひのような錐体外路障害では、軽く負荷を与

えた方が運動は滑らかになることが知られている。本実験のアテトーゼ

型において、負荷条件でPMTが短縮しているのはこのような理由によ

るものと思われる。しかしながら、痙直型では負荷によるPMTの短縮

は見られず、むしろ意図条件のPMTが延長している。この理由は定か

ではないが、意図的に筋を収縮させる過程で、運動命令システムにも何
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らかの負荷がかかったのかもしれない。以上、筋緊張が脳性まひ者のP

MTに影響を及ぼすという結果にっいての考察を行ったが、この理由に

っいては推測の域を出るものではなく、今後の検討が必要であろう。

　次にMTの結果にっいて考察する。実験16の健常者では、意図条件

のMTが短縮し、その理由は資源であるactivationメカニズムが筋シ

ステムの効率を高めた、あるいは筋調整システムの働きによって筋シス

テムの処理効率が高まったと解釈した。本実験の脳性まひ者の結果で注

目すべき点は、意図条件のMTが短締していないということである。す

なわち、脳性まひ者においては、aCtiVatiOnメカニズムもしくは筋調整

システムが有効に筋システムの処理効率を高めていないと言えよう。脳

性まひは末梢の筋システムの障害ではないことからすると、この原因は

筋調整システムにあると言える。そして、脳性まひ者では負荷条件のM

Tが延長しており、健常者を被験者とした巾村1斎藤1谷口1大嶋（197

5）に合致する結果であった。っまり、実験16の健常者では明瞭でなか

ったが、MTはforce　generation　timeであるので、負荷がかかればそ

れだけ延長するのである。このMTにっいても病型別に分析すると異な

る結果が得られた。アテトーゼ型では筋緊張によるはっきりとした差が

なく、意図条件のMTが遅い。痙直型では負荷条件が最も遠い。この理

由は現時点では明らかではない。この点を詳紬に検討するためには、負

荷条件を負荷700gだけでなく、巾村1斎藤1谷口1大嶋（1975）のように

段階的に数種類設定して測定することが必要であろう。

　次に、角速度の結果にっいて考察する。これはアテトーゼ型で有意差

は得られなかったものの、実験16の結果と一致して、負荷条件の角速

度が最も遅くなっている。しかし、実験16の健常者の角遠度に比べて、

本実験の脳性まひ者の角速度はかなり遅く、このこととPMT，MTの
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遅速とは関係あるかもしれない。

　以上の考察から、脳性まひ者では筋緊張によってPMTまでもが影響

を受け、筋調整システムの問題、筋調整システムと運動命令システムの

関係にっいての問題が示唆される。また、脳性まひ者では意図筋緊張条

件のMTが短縮せず、筋調整システムの問題が示唆される。
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第1章

運動命令システムにおける認知プロセスと

　　　運動出カプロセスの相互作用



1．健常者における認知プロセスと運動出カプロセスの関係

　実験3では、回外のPMTの方が屈曲のPMTより短いという多くの

先行研究（Nakamura　and　Saito，！974；笠井，1982．1983；笠井1小林，！98

1；Ka．sai　and　Na．kamura，！982；Wakabayashi，Naka。㎜ura，a．nd　Ta．niguchi，198

1；若林1谷口1中村，1982）の知見を確認した。屈曲と回外のPMTに差

異があるのは、運動プログラムの差異であり（中村，！979；中村1谷口，！

977）、発達的に屈曲と回外のPMTを調べても両者は同時に発達しない

（古井1笠井1関1上田，1986）ことが分かっている。また、上腕二頭筋

において、屈曲と回外で異なる運動単位が見つかっている（Ter　Haar

Romeny，Denier　vanderGon，andGie1en，1984）。このようなことから、

屈曲と回外のPMTの時間差は、運動出カプロセスで生じていると考え

た。

　実験5は、Wakabayashi，Nakamura，and　Taniguchi（1981）の研究の追試

である。屈曲と回外のPMTの差異が運動出カプロセスで生じているの

であれば、他のプロセスでの処理を必要とする条件で測定しても、それ

は同程度に認められると考えた。そこで、弁別反応課題を用いた。これ

は、反応するかしないかの判断を行うもので、認知プロセスでの処理が

必要となるものである。その結果、屈曲と回外のPMTの差異は、単純

反応課題と同程度に弁別反応課題に認められた。したがって、屈曲と回

外のPMTの差異は運動出カプロセスでの処理の違いを反映しているこ

が確認できた。さらに、Sternberg（1969）のadditive　factor　methodの

考えに従えば、認知プロセスと運動出カプロセスは、連続的かっ独立し

て処理を行っていると考えられる。

　しかし、実験3の単純反応課題や実験5の弁別反応課題には、K！app

（1975．1976．1980）、K！app，Abbott，Coff㎜an，Grein，Sinder，andYou㎎（19
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79）、Sheidan（1981．！984a）の指摘する問題があった。それは、単純反

応課題や弁別反応課題では、予め被験者が行うべき運動を知らされてい

るので、反応刺激提示以前に運動出カプロセスでの処理を開始すること

ができるということである。そこで、実験7では、刺激提示によって始

めて行うべき運動が知らされる選択反応課題を用いて、屈曲と回外のP

MTを測定した。この課題は、複数の刺激にそれぞれ複数の反応が対応

しているものである。その結果、選択反応課題の屈曲と回外のPMTの

差異は、単純反応課題のそれより増大していた。結果としては、K1app

（1975．1976．1980）、　K！app，Abbott，Coffman，Grein，Sinder，and　Young（19

79）、Sheidan（！981．1984a）の指摘が正解であったことになる。

　それでは、運動命令システムを検討するために、本研究で、単純反応

課題や弁別反応課題を用いたことは誤りであろうか。実は、この点に関

しては、長い議論がある。選択反応課題を用いなくとも単純反応課題で

運動出カプロセスを検討することが可能であるという知見は、先にも述

べた様にRosenba㎜and　Patashnik（1980）やSternberg，Monsell，Kno1l，

and　Wright（1978）によって示されている。これらの研究によると、単純

反応課題で測定した反応時間の差異は、運動プログラムヘの最終調節時

間の差異、もしくは反応出カバッファからプログラムの開始指令部分を

探索するために要する時問の差異ということになる。屈曲と回外のPM

Tの差異を中村（1979）や中村1谷口（1977）が言うように単純に用いる運

動プログラムの差異と考えることはできないかもしれないが、少なくと

もそれに関わる運動出カプロセスでの処理時間が屈曲と回外では異なる

とは言うことができる。

　本研究では、実験3、実験5、実験7の健常者の結果を次のように考

える。基本的に、屈曲と回外のPMTの差異は運動出カプロセスで生じ
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る。単純反応課題や弁別反応課題では、予め被験者に行うべき運動が知

らされていたため、それらの条件では、予め属曲や回外の前処理という

ようなものが、運動出カプロセスで行われている。ただし、単純反応課

題でも弁別反応課題でも屈曲と回外のPMTに違いが存在するので、す

べての処理が予め行われてるとは考えられない。あくまで屈曲や回外に

必要な運動出カプロセスでの処理の内、一部分にすぎないであろう。そ

して、選択反応課題を用いた場合、運動出力での前処理が行えなくなる

ため、本来屈曲と回外の運動出カプロセスでの処理に必要な時間の差異

が、PMTに反映される。そのため、単純反応課題や弁別反応課題で測

定される屈曲と回外のPMTの差異より、選択反応課題におけるPMT

の差異の方が大きい。とはいえ、実験7の選択反応課題も二者択一のも

のであるので、2種類の反応にっいてある程度の前処理をし、反応バッ

ファのようなものに保持していることも考えられる。そして、認知プロ

セスの処理結果に基づきバッファから当該反応のプログラムを呼びだす

ことになる。この場合は、PMTの差異は、バッファからの呼び出す時

間の差ということになるが、この考えはSternberg，Monse11，Kno11，and

Wright（1978）の反応出カバッファからプログラムの開始指令部分を探索

するために要する時問の差異とする考えと同じことになる。いずれにし

ても運動出カプロセス内で生じることであろう。反応の選択肢を増加さ

せる条件下で実験を行うことでこの問題は解決できる。

　Sternberg（1969）に単純に従えば、実験7の結果は、単純反応課題よ

りも選択反応課題において屈曲と回外のPMTの差異が大きくなってい

るのであるから、認知プロセスと運動出カプロセスは連続的かつ独立し

て処理を行っていないことになる。しかしながら、上述したように、認

知プロセスの処理を行うか否かという点で設定した条件である単純1弁
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別1選択反応課題に、同時に運動出カプロセスでの前処理が行えるか否

かという問題も存在したため、選択反応課題の屈曲と回外のPMTの差

が増大したのである。したがって、やはり、健常者における認知プロセ

スと運動出カプロセスは連続的かつ独立して処理を行っていると結論で

きる。
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2．脳性まひ者における認知プロセスと運動出カプロセスの関係

　健常者において、回外のPMTの方が屈曲のPMTより短いのは、運

動出カプロセスの処理時間の相違を反映したものと言える。一方、実験

4では、脳性まひ者は健常者と逆に屈曲のPMTの方が回外のPMTよ

り短かった。Naka㎜ra，Taniguchi，and　Yokochi（1978）やNak㎝ura　and

Taniguchi（1980）では、脳卒中後遺症の片麻輝患者やパーキンソン病患

者では、健常者のように回外の方が屈曲のPMTより短くないことが報

告されてる。そして、その理由を運動中枢の障害と関連させ、適切な運

動プログラムの構成がなされなかったことを議論している。実験4の結

果は、屈曲と回外のPMTの差異が運動出カプロセスの処理時間の差異

を反映したものであるとすれば、脳性まひ者の運動出カプロセスでの処

理は、健常者と異なるものと考えることができる。ただし、異なるとい

っても全く異なるというわけではないだろう。実験4では、脳性まひ者

の結果を運動出カプロセスにおいて、回外筋に対する適切な命令が構成

されなかったという可能性と、上腕二頭筋の収縮の程度について情報を

運動出カプロセスに取り込めなかった可能性を考えた。いずれにせよ、

脳性まひ者の運動出カプロセスの処理は、健常者のように適切には行わ

れていないと言えよう。

　実験6では、弁別反応課題における屈曲と回外のPMTを測定するこ

とで、脳性まひ者の認知プロセスと運動出カプロセスの関係を検討した。

実験5の健常者の結果では、屈曲と回外のPMTの差異は、単純反応課

題も弁別反応課題も同程度であったので、認知プロセスと運動出カプロ

セスは連続的かつ独立して処理を行っているとされた。脳性まひ者の運

動命令システムの問題が運動出カプロセスにのみ存在するのであれば、

弁別反応課題における屈曲と回外のPMTの差異は、単純反応課題と同
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じである。ところが、実験6では、単純反応課題で認められた屈曲と回

外のPMTの差が、弁別反応時間ではなくなっており、両運動パターン

のPMTは同じ値をとった。この結果は、脳性まひ者の認知プロセスと

運動出カプロセスの関係が健常者とは異なる、すなわち認知プロセスと

運動出カプロセスが連続的かつ独立して処理を行っていないことを示し

ている。そして、Sternberg（1969）に従ってデータの解釈を行った結果、

脳性まひ者では認知プロセスと運動出カプロセスが同時に処理を行って

いる可能性を考えた。同時といってもまったく同時ではなく、時間的に

処理がオーバーラップすることがあるということである。ただし、これ

だけでは弁別反応課題において、屈曲と回外のPMTが同じ値を示した

ことを説明できない。そこで、どうしても認知プロセスと運動出カプロ

セスが共に処理を完了してからでなければ処理を開始しない別のプロセ

ス、もしくはバッファのようなものを想定しなくてはならない。この時、

運動出カプロセスの処理完了時期が認知プロセスの処理完了時期より早

期であれば、PMTは認知プロセスにおける処理時間を反映するが、運

動出カプロセスで生じる屈曲と回外の処理時間の差異は反映しなくなる。

その結果として、弁別反応課題のPMTは屈曲も回外も同じ値を示す。

健常者においても当然バッファのようなものが考えられるが、基本的に

認知プロセスの処理が完了しなければ、運動出カプロセスは処理を行わ

ないので、弁別反応課題でも両運動パターンのPMTに時間差が生じる。

　上記の実験6の結果の解釈をするにあったては、前提として運動出カ

プロセスが認知プロセスと時間的にオーバーラップして処理を行うこと

が保証されなくてはならなかった。これが、可能な理由として、実験5

の健常者の解釈でも問題となったことであるが、単純反応課題と弁別反

応課題は予め行うべき反応が被験者に知らされていることが指摘できる。
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そこで、実験8において、選択反応課題を用いて、脳性まひ者の屈曲と

回外のPMTを測定した。実験7の健常者の選択反応課題では、屈曲と

回外のPMTの差異は単純反応課題より大きかった。しかし、脳性まひ

者の選択反応課題では、そのような結果にはならなかった。それは、や

はり、脳性ま’ひ者の認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ独立

して処理を行っていないためと考えた。

　実験8にっいてさらに、病型別に分析を行うと異なる結果となった。

アテトーゼ型では、屈曲と回外のPMTの差異は、単純反応課題の場合

も選択反応の場合も同じ程度であった。この結果をして、認知プロセス

と運動出カプロセスが連続的かつ独立1こ処理を行っているといってよい

であろうか。実験7の健常者では、選択反応課題において屈曲と回外の

PMTの差が大きくなっていたわけであるから、実験8のアテトーゼ型

の結果は、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ独立に処理を

行っていることを意味しない。選択反応課題を用いることによって、P

MTに反映されるはずである屈曲と回外の運動出カプロセスでの処理時

間の差異は、どうなったのであろうか。現時点で、これ以上の解釈は意

味がないと思われるが、少なくとも認知プロセスと運動出カプロセスの

間に複雑な相互作用が働いていると言えよう。一方、痙直型の結果は、

単純反応課題とは逆に選択反応課題においては、回外のPMTの方が短

くなった。これは、健常者と同様、もともとは回外の処理時間の方が短

いことを意味するかもしれない。そして、予め反応が知らされている条

件である弁別反応課題の時、認知プロセスと運動出カプロセス間に、何

らかの相互作用が働いたのであろう。

　実験6や実験8から、脳性まひ者の運動命令システムにおける認知プ

ロセスと運動出カプロセスの関係が、健常者のものとは異なることが指
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摘できる。どの様に異なるかにっいては、明確に述べることはできない

が、実験6では予め行うべき反応が知らされる条件では、両プロセスが

時間的にオーバーラップする可能性が指摘できた。実験8からは、両プ

ロセスの関係が健常者と異なることを指摘できるデータが得られたが、

その詳細にっいては、病型によっても異なる可能性があり、今一っ推測

の域をでない。しかし、実験8の考察において触れたように、Sanders

（1983）のモデルを参考にした解釈が興味ある。それは、運動反応プロセ

スにおいて、知覚一一認知一運動出力の線型的な処理の流れと、同時に

arousa1－effort－activationの流れがあり、arousa！メカニズムは知

覚プロセスに、effortメカニズムは認知プロセスに、activationメカニ

ズムは運動出カプロセスに資源を供給するものである。このような運動

命令システムと次元の異なるシステムを想定することで、データの無理

のない解釈ができる可能性がある。本研究では、これらの資源に関する

問題を扱ってはいないが、第皿部で検討した筋調整システムは、aCti－

VatiOnメカニズムとの関連性が高いことは、序論において示した。
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3．練習による運動命令システムの変化

　実験10では、実験4、実験6、実験8で示した脳性まひ者の運動命

令システムの問題が練習によって変化するものであるかどうかを検討し

た。実験9の健常者の結果では、反復練習の効果はPMTの短縮という

形で現れている。そして、わずかではあるが、屈曲と回外のPMTの差、

すなわちDFSが増大し、運動出カプロセスの処理になんらかの変化が

あることが示唆された。しかし、認知プロセスと運動出カプロセスの関

係に変化があるといった結果は得られなかった。

　脳性まひ者の場合、練習によって、運動出カプロセスの処理に大きな

変化が生じた。しかし、アテトーゼ型と痙直型では、その変化も異なっ

ていた。前者では、最終的に回外のPMTの方が屈曲のPMTより短く

なり、運動出カプロセスの機能が改善されたことを示していた。後者で

は、DFSが増大し、その意味では健常者を被験者とした先行研究と一

致する結果であったが、回外のPMTの方が屈曲のPMTより長い、即

ち運動出カプロセスに問題がある状態をより強めることになったという

とらえ方もできる。そして、実験9の健常者と同様、練習によって認知

プロセスと運動出カプロセスの関係に変化が生じた証拠は得られなかっ

た。しかし、練習によって、PMT自体は短縮していたので、認知プロ

セスや運動出カプロセスの効率が良くなったとはいえる。また、練習と

いっても単純な反復練習であったので、運動出カプロセスでの変化に留

まり、両プロセスの関係が変化するものでなかったのであろう。今後、

認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ独立に処理を行う方向で、

運動命令システムが変化する練習方法を検討することが必要であると思

われる。
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第2章
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1．健常者の運動命令システムと筋調整システムの関係

　序論で述べたように、運動反応プロセスは反応時間を測定することで

検討されてきた。この反応時間も刺激提示から筋活動開始までのPMT

と筋活動開始から実際の運動が生起するまでのMTに分けることができ

た。前者は中枢での処理時間を反映し、後者は末梢の筋システムの処理

を反映する。本研究では、知覚1認知1運動出力の一連のプロセスを運

動命令システムと呼び、それはPMTによって捉えることができる。一

方、筋調整システムとは筋システムの処理を調整するもので、Sanders

（1983）の言うactivati㎝メカニズムと同義ではないものの、それに近い

概念と言えよう。MTを測定することで筋システムの処理を検討するこ

とができるが、それによって間接的に筋調整システムにっいて知ること

ができる。

　実験11では、試行経過がPMTやMTにいかなる影響を及ぼすかを

検討した。その結果、PMTは試行経過とともに延長し、MTは短縮し

ていた。この結果にっては、先行研究と関連して、運動命令システムは、

疲労や注意の減少のため、その処理効率が低下したと考え、一方、筋シ

ステムは練習によりその処理効率が高まったと解釈した。この実験では、

筋調整システムに言及することはできなかった。ただし、1っの変数に

よる運動反応プロセスに対する影響が、運動命令システムと筋システム

で異なることの例証にはなった。

　実験13は、時間的不確定性と筋緊張がPMTとMTに及ぼす影響を

検討した。両変数ともSanders（1979）によれば、運動命令システムの運

動出カプロセスに影響することになる。しかし、彼の研究は反応時間を

PMTとMTに分けて測定していない。本研究では、時間的不確定性は

運動出カプロセスに影響する変数であるが、筋緊張は筋システムに影響
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する変数であると考えた。そのため、Sanders（1979）は反応時問しか測

定していないが、これをPMTとMTに分けて測定してみる必要が出て

くる。その結果、時間的不確定性はPMTにのみ影響し、MTには影響

していない。一方、筋緊張はMTにのみ影響し、PMTには影響してい

なかった。このことから、時間的不確定性は運動命令システム、先行研

究からするとそのうちの運動出カプロセスに影響する変数であり、筋緊

張は筋システムに影響する変数であると言える。

　実験！4は実験13の結果の内、時間的不確定性が筋システムには影

響しないことを確認した。ただし、時間的不確定性よりもforeperiodと

いう形で、それがPMTに及ぼす影響を詳細に検討し、反応時間を測定

した多くの先行研究と結果が一致していることを示した。

　実験！6では、これも実験14の結果の内、筋緊張が運動命令システ

ムには影響しないことを確認した。ただし、実験13よりも筋緊張条件

を増やし、先行研究と比べた。負荷条件のMTの延長は、それが筋シス

テムに直接影響する条件であることから解釈は容易であった。興味深い

結果は、実験13やSanders（1979）と同様に意図筋緊張条件におけるM

Tの短縮である。これにっいての解釈は、実験13やSanders（！979）で

は、特に行われてはいない。本研究では、意図的な筋緊張が末梢の筋シ

ステムの効率を高めたと考えた。Sanders（1983）のモデルで示された

aCt1Vati㎝メカニズムは、運動出カプロセスに対する資源供給メカニズ

ムであるが、同時に筋緊張のレディネスでもあった。意図的な筋緊張は

まさしくこの筋緊張のレディネスであり、負荷による筋緊張ではこのレ

ディネスは高まらない。っまり、意図的な筋緊張を行うことは、aCtト

Vationメカニズム、もしくは筋調整システムが働き、筋システムの効率

を高めることである。
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　以上の実験から、運動命令システムに影響を及ぼす変数は、筋システ

ムに影響しない。逆に、筋システムに影響する変数も運動命令システム

に影響しない。つまり、両システムは連続的かつ独立して処理を行って

いると言える。さらに、筋調整システムは筋システムに対応し、運動命

令システムとは独立して機能していることが推測できる。ただし、Sar

ders（1983）のモデルで示されたactivationメカニズムは運動出カプロセ

スに対応しているとされ、さらに、知覚プロセスに対応したarousa！メ

カニズムや認知プロセスに対応したeffortメカニズムと関連しているこ

とから、筋調整システムがまったく運動命令システムと無関係であると

は断言できない。問題として、筋調整システムとaCtiVatiOnメカニズム

が類似の概念であると考えられるが、全く同一であるとも言い切れない

ことをあげることができる。
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2．脳性まひ者における運動命令システムと筋調整システムの関係

　実験12では試行経過がPMTとMTに及ぼす影響を検討した。実験

11の健常者では、試行経過によってPMTは延長、MTは短縮し、そ

れぞれ疲労と練習のためであると考えた。脳性まひ者では、PMTは試

行経過に伴って延長し、健常者と同じ結果が得られた。この点では、脳

性まひ者の運動命令システムは、健常者と同様疲労のため、処理効率が

低下したといえよう。ところが、MTに関しては、健常者のように短縮

はしなかった。特に、アテトーゼ型では健常者とは逆に延長していた。

このことから、アテトーゼ型においては筋システムの処理が健常者のよ

うに効率化しなかったと言えよう。また、アテトーゼ型のMTは健常者

や痙直型よりも長かった。このこともアテトーゼ型の筋システムの処理

が効率的でないことを示す。脳性まひは筋システムの障害ではないので、

筋システムの処理が効率的でない原因は、筋調整システムの問題を考え

ることができよう。

　実験15では、foreperiodが脳性まひ者のPMTとMTに及ぼす影響

を調べた。実験13と実験14の健常者にっいての実験から、forepe－

riodが運動命令システム、特に運動出カプロセスに影響する変数である

ことが分かっている。脳性まひ者では、健常者同様にforeperiodによっ

てPMTは変化したが、MTは変化しなかった。しかし、病型別にみて

みると、アテトーゼ型のMTはforeperiodの影響を受けていた。この緕

果は実験12と同じである。健常者では、運動運動命令システムと筋シ

ステムが独立して機能していることが、先の考察で示されている。した

がって、この実験のアテトーゼ型の結果は、運動命令システムと筋シス

テムが独立して機能していないことを示していると言えよう。しかし、

脳性まひは末梢の筋システム自体の障害ではないことからすると、筋シ
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ステムの処理がうまくいかない原因は、筋調整システムに求めることが

できる。っまり、アテトーゼ型では、運動命令システムと筋調整システ

ムが独立して機能していないのである。

　実験17では、筋緊張がPMTとMTに及ぼす影響を調べた。実験1

3と実験14の健常者では、筋緊張はPMTに影響せず、MTにのみ影

響することから、運動命令システムと筋システムは独立して機能してい

ると考えた。さらに、意図筋緊張条件のMTの短縮は、筋調整システム

の働きによるものと解釈した。実験17の脳性まひ者の結果は、健常者

と異なるものであった。脳性まひ者では、PMTが筋緊張に影響を受け

ていた。特にアテトーゼ型では、負荷条件のPMTが短縮した。これは、

少なくとも運動命令システムと筋調整システムの相互作用の結果である

と言えよう。痙直型では、意図条件のPMTの延長が認められた。これ

も運動命令システムと筋調整システムの関係が健常者と異なることを示

すものであろう。一方、MTをみてみると、脳性まひ者では意図条件で

短縮していない。この結果は、筋調整システムが筋システムの処理効率

を高めていない、すなわち筋調整システム自体に問題を指摘することが

できる。

　以上みてきたように、脳性まひ者では、運動命令システムにのみ影響

するとされる変数が筋システムに影響を及ぼしたり、また筋システムに

のみ影響するとされる変数が運動命令システムに影響している。これら

のことは、脳性まひは筋システム白体の障害ではないことから、筋調整

システムと関連したことと考えられる。そこでは、筋調整システムが筋

システムの効率を高めるよう機能していない、ことと筋調整システムと

運動命令システムが独立して機能していないことを指摘できる。
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脳性まひ者の運動反応プロセス

章3第



L健常者における運動反応プロセス

　序論の第6章、本研究の意義と課題において、本研究で用いる運動反

応プロセスのモデルを示した。健常者を被験者とした実験3、実験5、

実験7では、運動命令システムにっいて、実験11、実験13、実験1

4、実験16は、運動命令システムと筋調整システムの関係にっいて、

このモデルを確認する意味も持ち合わせていた。実験1では、運動出カ

プロセスに対応する変数として運動パターン（肘屈曲1前腕回外）を用

いた。実験5では、認知プロセスに対応する変数として反応課題（単純

反応1弁別反応）を、運動出カプロセスに対応する変数として運動パタ

ーンを用いた。これらの実験から、認知プロセスと運動出カプロセスが

連続的かっ独立して処理を行っていることを確認した。実験7では、実

験5での問題点、すなわち刺激提示以前に運動出カプロセスでの処理を

行ってしまうことを解決する試みを行った。そして、序論で示したモデ

ルから予想できる結果を得た。

　実験11では、同じ変数でも運動命令システムと筋調整システムでは

異なる影響を及ぼすことを示した。実験13では、時間的不確定性がP

MTにのみ影響し、筋緊張がMTにのみ影響することから、運動命令シ

ステムと筋システム、あるいは筋調整システムが完全に独立して機能し

ていることを示した。実験14は、運動命令システムに対応する変数が

筋システムに影響しないことを、実験16は筋システム、あるいは筋調

整システムに影響する変数が運動命令システムに影響しないことを示し、

運動命令システムと筋システム、あるいは筋調整システムが完全に独立

して機能していることを示した。そして、総合考察の第2章においても

触れたが、筋調整システムとaCtiVationメカニズムの類似性が考えられ

た。
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　筋調整システムとaCtiVationメカニズムが同一のもの、あるいは非常

に類似した機能を持っものと考えたのは以下の理由による。まず、筋調

整システムは、PMTとMTが異なる変動因を持っことから、また脳性

まひ者の筋システムの変動を考察する必要性から、筋システムを調整す

るシステムとして考えられたものであった。一方、aCtiVatiOnメカニズ

ムはSanders（1983）が運動出カプロセスに対応する資源供給源としたも

のである。しかし、Pribra㎜and　McGuinness（1975）はactivatinを筋緊

張のレディネスとしている。これは、まさしく筋調整システムの役割で

あろう。また、Sanders（1979）は、時問的不確定性も筋緊張も運動出カ

プロセスに対応する変数であることを示したが、反応時間をPMTとM

Tに分けて測定しておらず、そのため、運動出カプロセスと筋システム

の変動を分けて考えていない。むしろ、筋システムでの変動も運動出カ

プロセスの変動としている。しかしながら、本研究では、実験13にお

いて、時間的不確定性が運動命令システム（運動出カプロセス）、筋緊

張が筋システム（筋調整システム）に対応する変数であり、両システム

が独立した存在であることを示した。Sanders（1983）は、筋システムで

の変動を分けて測定しなかったため、このシステムの変動も含めて運動

出カプロセスを想定していると考えられる。したがって、彼のaCtiVポ

tionメカニズムは木研究で言う筋システムにも対応しているのであろう。

したがって、筋調整システムとaCtiVationメカニズムは同一、あるいは

その機能にかなり類似している部分があると考えられる。現段階では、

この点にっいて、これ以上詳細な議論はできないが、類似した概念であ

ることは確かである。

　Fig．B－3－1は、健常者において想定できる運動反応プロセスを示した

ものである。図では、刺激の次の知覚プロセス1認知プロセス1運動出
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カプロセスが運動命令システムであり、その次に筋システムが示してあ

る。この筋システムの働きを調整しているのが筋調整システムである。

この下に、運動命令システムでの処理時問の合計がPMTであり、筋シ

ステムでの処理時間がMTであることが示されている。さらにその下に

は、本研究で用いた実験変数が、運動反応プロセスのどこに対応するか

を破線で示した。また、運動命令システムの上には、Sanders（1983）の

言う資源供給メカニズムをプロセスに対応させて示した。

　このFig．B－3－1にしたがって、健常者の運動反応プロセスを今一度ま

とめる。まず、刺激が入力されると、知覚プロセスにおいて処理が行わ

れる（本研究ではこの部分は扱わなかった）。次に、認知プロセスにお

いて処理が行われる。序論でも述べたが、ここで言う認知プロセスは知

覚プロセスや運動出カプロセスではなく、高次の認知機能も含めたもの

である。本研究の実験では、弁別反応課題や選択反応課題が、認知プロ

セスの処理を必要とする課題であることが想定された。この認知プロセ

スの次に運動出カプロセスの処理が行われる。運動出カプロセスは、反

応を構成し、筋システムに運動命令を送りだすプロセスである。ここで

重要なことは、健常者においては各プロセスが、連続的かつ独立して処

理を行っていることである。弁別反応課題を用いた場合は、予め行うべ

き運動にっいて被験者が知らされていたために、刺激呈示以前に運動出

カプロセスにおいて一定の処理が行われている可能性があったが、基本

的には、認知プロセスと運動出カプロセスの処理は、独立したものであ

り、時間的にもオーバーラップしない。この知覚プロセスー認知プロセ

スー運動出カプロセスを本研究では運動命令システムと呼んだ。

　運動命令システムからの情報は、筋システムに伝えられ、運動が生起

する。その際、筋システムの処理効率は、筋調整システムによって調整
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されている。筋調整システムが良好に機能すれば筋システムの処理効率

は高まるのである。この筋調整システムと運動命令システムは、完全に

独立したものであり、運動命令システムの処理が筋調整システムの処理

に影響したり、またその逆もない。ただし、筋調整システムは資源供給

メカニズムであるaCtiVationメカニズムと同等のものと考えられるので、

arousa1メカニズムやeffortメカニズムの影響は受けるかもしれない。
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2．脳性まひ者の運動反応プロセス

　実験4において、脳性まひ者では屈曲のPMTの方が回外のPMTよ

り短く、これが健常者と逆であることから、運動出カプロセスの問題を

示すものと考えられた。実験6において、弁別反応課題の屈曲と回外の

PMTが同じ値を示すことから、脳性まひ者では認知プロセスと運動出

カプロセスが連続的かつ独立には処理を行っていないとした。少なくと

も、両プロセスの処理が時間的にオーバーラップしている可能性を考え

ることができる。そして、この両プロセスの後にある種にバッファのよ

うなものを想定することができた。実験8でも、実験7の健常者と異な

る結果が得られ、脳性まひ者では認知プロセスと運動出カプロセスが連

続的かつ独立に処理を行っていない、すなわち両プロセス問になんらか

の相互作用があると考えた。さらに、病型別にみるとアテトーゼ型と痙

直型は異なる結果を示した。アテトーゼ型の結果は、一見両プロセスが

連続的かつ独立に処理を行っているように見えるが、実験7の健常者の

結果からして、そのようには考えられなかった。痙直型の結果は、解釈

しすぎの感を否めないが、本来、健常者と同様の運動出カプロセスでの

処理が行われているが、運動出カプロセスでの前処理が可能な場合、認

知プロセスと運動出カプロセスの相互作用が生じると解釈した。実験！

0では、反復練習による運動命令システムの変化を検討した。その結果、

認知プロセスと運動出カプロセスの関係に何らかの変化が生じている証

拠は得られなかった。ただし、運動出カプロセスでの処理に変化が生じ

た。アテトーゼ型では、健常者の様に改善されていったが、痙直型はそ

の変化が望ましいものとは言えなかった。

　実験12では、試行経過の影響を検討したが、脳性まひ者では、これ

によって健常者のようにMTが短縮することはなかった。特に、アテト
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一ゼ型では、試行経過によってMTが延長し、またMT白体も健常者、

痙直型より延長しているため、筋システムの処理の非効率を指摘するこ

とができた。そして、この理由を筋調整システムの問題と考えた。実験

！5では、アテトーゼ型のMTがforeperiodの影響を受けており、アテ

トーゼ型に筋調整システムの問題があるとした。実験17の結果は、健

常者においてMTが短縮した意図緊張条件で脳性まひ者のMTが短縮せ

ず、筋調整システムの問題を指摘することができた。また、本来影響を

受けないはずのPMTが筋緊張の影響を受けており、この傾向は特にア

テトーゼ型で顕著であった。このことは、筋調整システムと運動命令シ

ステムが独立に機能していないことを反映するものと考えた。

　以上の知見を先に示したFig．ト3－1に照らしてみる。まず、脳性まひ

者では、運動命令システムの内、運動出カプロセスに問題を持っことが

指摘できる。そして、認知プロセスと運動出カプロセスがFig．B－3－1の

ように連続的かっ独立に処理を行っていないことが分かった。運動出カ

プロセスの前処理は健常者でも行っていることが考えられるが、脳性ま

ひ者では、それが顕著であり、条件によって容易に影響されてしまうの

であろう。その条件とは、本研究では、あらかじめ行うべき運動が知ら

されている場合であった。そして、単に運動を繰り返すだけの練習では、

運動出カプロセスに変化は生じるが、Fig．B－3－1のように認知プロセス

と運動出カプロセスが連続的かっ独立に処理を行うようにはならない。

　脳性まひ者は、筋調整システムに問題を持っことも指摘できる。これ

は、特にアテトーゼ型に特徴的な結果であった。アテトーゼ型は、錐体

外路障害であり、大脳基底核に関連した損傷部位を持っと言われている。

筋調整システムは、aCtiVationメカニズムと機能的に類似した概念であ

るが、このactivationメカニズムの解剖学的な1ocusとして、Pribram
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and　McGuinness（1975）は大脳基底核をあげている。したがって、アテト

ーゼ型に筋調整システムの問題が特徴的であったというのは、当然の結

果であったかもしれない。さらに、筋調整システムと運動命令システム

の関係にっいて、アテトーゼ型では、独立しておらず、何らかの相互関

係が考えられた。実際には、実験17の負荷条件によるPMTの短縮が

それである。負荷によって、運動が円滑になることは臨床的に知られた

ことである。MTではなくPMTが短縮したのであるから、負荷による

主動筋の筋知覚情報は、筋調整システムではなく、運動出カプロセスに

取り込まれなければならない。ただし、以下に述べる理由で、この解釈

はFig，B－3－1では無理である。

　本研究では、入力から出力にいたる時間経過と共に行われる処理プロ

セスを扱っている。運動命令システムと筋システムは時間経過にしたが

って処理を行うが、筋調整システムは刺激提示以前からその活動を開始

していると思われる。したがって、運動反応プロセスのモデルでの解釈

は困難となってくる。いわゆる、内部フィードバック機構にっいて考え

る必要性が、ここで出てくるのである。おそらく、運動実行中のフィー

ドバックということだけではなく、運動開始以前、運動完了後等のフィ

ードバック回路の検討を経なくては、この問題に対する正しい解釈は可

能とはならないだろう。これは、本研究の範囲外のこととなる。ただし、

脳性まひ者の内部フィードバックの問題は、序論の先行研究で紹介した

外部フィードバックを用いた研究やトラッキング動作を用いた研究で取

り扱っているので、参考になる。

　最後に、Fig．B－3－2を見ながら、脳性まひ者の運動反応プロセスをま

とめる。まず、運動命令システムでは、運動出カプロセスに問題がある

可能性がある。そして、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かっ
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独立には処理を行っていない場合がある。1つには、この両プロセスが

十分に分化していないのかもしれない。それは、運動出カプロセスが十

分な処理を行っていないことに原因があるのかもしれない。もう1っは、

両プロセスが時間的にオーバーラップして処理を行う場合で、すなわち

認知プロセスの処理が完了する前に運動出カプロセスの処理が行われる

場合で、Fg．B－3－2では破線で示した。この時は、ある種のバッファを想

定することで、認知プロセスの処理結果と運動出カプロセスの処理結果

が整合性を持っ場合、筋システムに命令が伝えられる。このバッファが

無い場合は、認知プロセスの処理とは関係なく何らかの命令が筋システ

ムに伝えられ、その結果生じた運動は合目的なものではなくなる。認知

プロセスの処理結果を待たずに、運動出カプロセスが処理を開始する契

機ははっきりしないが、Fig，B－3－2では、知覚プロセスから破線で示し

た。ただし、この部分は本研究では、検討していない。また、本来、知

覚プロセスや認知プロセスの処理されるべき情報でも、刺激入力が直接、

運動出カプロセスの処理開始の契機になる場合も想像できる。それは、

ある種の反射や反応活動の制御が不十分な場合で、運動命令システムだ

けでなく、筋調整システムの機能が適切でない場合と言った方が良いか

もしれない。

　次に、筋調整システムにっいて見ると、このシステム白体が脳性まひ

者では適切に機能していない。特にアテトーゼ型においては顕著である。

また、筋調整システムが運動命令システムに影響を及ぼしたり、運動命

令システムが筋調整システムに影響する場合もある。この時、運動命令

システムのうち、運動出カプロセスと筋調整システムの関係の複雑さが

想像できる。脳性まひ者では、健常者のように両者が分化して働いてい

ないのではないかと思われる。この点は、脳波を用いて脳性まひ者の運

325



動準備過程を検討した研究（鈴木侮鮫島，1992：矢島1氏森，1990）の知見、

すなわち脳性まひ者の運動開始前の脳内活動が不活発であること、脳の

活動の機能分化が不完全であること、と関連していよう。この様な問題

をより検討するに当たっては、脳波と反応時間を同時に測定する必要が

あるかもしれない。特に、運動準備電位出現時の脳波の基礎律動や付随

陰性変動とforeperiodによるMTの変動の関連を検討することが興味あ

る。また、筋調整システムについて、より考察を深めるには、先に述べ

た内部フィードバックの問題や資源供給メカニズムであるarousa！メカ

ニズム、effor亡メカニズム、activationメカニズムと筋調整システムの

関係を整理する必要があろう。

　筋システムについては、本研究の実験の被験者はすべて、課題とした

運動が実行可能であり、筋システムの問題を前提としていないが、拘締

がある脳性まひ者の場合は筋システムに問題を持っことになる。
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第4章

本研究に残された課題



　本研究は、脳性まひ者の運動障害について、運動を行う以前のプロセ

スに注目し、その障害にっいて、情報処理的アプローチで検討した。脳

性まひ者の運動障害にっいての先行研究は、運動実行中のフィードバッ

ク機構を検討しているものが多い。運動は、運動を実行するプロセスだ

けでは成り立たず、必ず運動を開始するプロセスがある。この開始する

までのプロセス、すなわち運動反応プロセスを検討することは、脳性ま

ひ者の運動障害を考える上で重要なことである。

　上記のような本研究の目的について、一定の成果を示すことができた

が、新たに検討すべき課題もいくっか指摘することができた。

　第1は、本研究で指摘した脳性まひ者の運動反応プロセスの問題が、

何らかの訓練等によって、改善するものか否か、ということである。本

研究では、脳性まひ者の運動反応プロセスにっいて、運動出カプロセス

における問題、認知プロセスと運動出カプロセスの相互作用の問題、筋

調整システムの問題、運動命令システムと筋調整システムの関係にっい

ての問題を指摘した。運動出カプロセスの処理は、単純な反復練習によ

って変化することが分かったが、認知プロセスと運動出カプロセスの関

係が変化する証拠は得られなかった。また、筋調整システムに関する問

題点については、練習等を行って確かめていない。脳性まひに対する一

般的な訓練、例えば動作訓練等を行った後に同様の実験を行うことで、

この課題を解決できるかもしれない。また、逆に言えば、脳性まひ者の

運動障害が運動出カプロセスのみの問題でなく、運動反応プロセス全体

の問題と考えるべきものであることが、本研究で明らかとなった訳であ

るから、この点から従来行われている脳性まひに対する訓練を再検討し、

より包括的な訓練方法を考える必要もあろう。

　第2は、運動準備過程を検討する目的で脳性まひ者の脳波を測定して
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いる一連の研究との知見と本研究で得られた知見を整理することである。

そして、運動準備電位出現時の脳波基礎律動の変化やforeperiodによる

付随陰性変動とMTを同時に測定することで、筋調整システムにおける

問題を詳細に検討できると思われる。ただし、測定方法において、脳波

では粗大な反応運動を用いることができないとか、本研究で用いた実験

変数が用いにくい等の問題が予想できる。

　第3は、本研究は運動反応プロセスの研究であったので、フィードバ

ックを全く扱わなかった。しかし、前章で述べたように、刺激提示以前

に何らかのフィードバック機構が働いている以上、本研究で得られた知

見とフィードバック（内部1外部含めて）を用いた研究の知見を総合し、

検討していかなくてはならないだろう。例えば、Fi9．ト3－1のモデルに

さらにフィードバック機構を重ね合わせることによって、脳性まひ者の

運動障害にっいて、より詳紬に検討できると思われる。

　第4は、測定方法に関して、脳性まひ者にも適用できる方法を開発す

ることである。本研究では、反応運動を起点とした加算波形によるMT

の算出方法を検討し、健常者においては、反応運動以外の筋活動がある

場合でも有効であることを示した。しかし、脳性まひ者では筋活動電位

の立ち上がりが鮮明ではない場合が多く、そのためこの方法では、十分

信頼ある値を得られなかった。本研究では、1試行ごとに紙記録に再生

し、視察により値を求めた。この方法で、特に波形の立ち上がりの緩や

かな脳性まひ者の記録から値を求めることは、ある程度の経験を要する。

また、実験の分析において、時間が膨大に必要である等の問題がある。

　第5は、本研究で言う筋調整システムとSanders（1983）のactivation

メカニズムの類似性を再検討する必要がある。再三、その類似性を指摘

し、また考察に当たってもaCtiVationの概念にしたがった部分も少なく
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ないが、同一のものか、まったく別のものか、また部分的に重複するも

のかは、不明のままである。Sanders（1983）は、反応時問をPMTとM

Tに分けて測定していないが、本研究では脳性まひ者の運動障害を検討

するため両者を分けて測定する必要があった。そのため、aCtiVatiOnメ

カニズムをそのまま本研究のモデルに取り込めず、筋調整システムを考

えたのである。この点を整理した上で、さらに、資源供給源としての

arousa1メカニズム、effortメカニズムにっいて検討し、脳性まひ者の

運動障害を考察することは有効であることは言うまでもないと思われる。

また、effortメカニズムと一見異なると思われる成瀬（1973）の努力の概

念も、それがシステム全体のスイッチの入替えと比暇されるところから、

類似の概念かもしれない。こうした、運動反応プロセスに関連した諸概

念を整理する必要もあろう。
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第5章

要約



1．序論

　脳性まひにっいての定義には様々なものがあるが、①脳の器質的変化

に起因する運動障害、②脳の変化は胎生期から生後1ヵ月以内、⑧脳の

変化は非進行性であるが、臨床像は変化する、の3点を基本とする。こ

のような脳性まひに最初に注目したのは、整形外科医のLitt1eである。

その後、．脳性まひは整形外科的な治療対象であった。しかしながら㌔整

形外科的方法は、筋1骨格という末端部分に対する局部的処置にすぎな

いという批判が出てくる。その中で、1960年代になって、Bobathら神経

生理学的な考え方が一般的になってきた。それは、脳性まひを中枢の問

題と捉え、異常反射の抑制から望ましいパターンの形成へと向かう訓練

を行っている。

　脳性まひを医学的問題と考えることが従来一般的であったが、臨床的

には、それだけでは不十分であることは知られている。このことに対し

成瀬は1960年代より体系的な取組を行ってきた。彼は脳性まひに対し、

様々な臨床心理学的アプローチを行った。そして、脳性まひ者の運動障

害を動作不自由と呼んだ。動作とは、意図一努力一身体運動の流れ全て

をさし、脳性まひ者はこの努力の仕方に問題があるとした。この考え方

は、脳性まひを心理学的観点から捉えることが可能であることを示すも

のであったが、実験データと理論の結びっきの点で明確ではない。

　その後、上記の成瀬の取組も含めて、脳性まひ者の運動障害に心理学

からアプローチした研究は多いが、次の4っに大別できよう。その第1

は、バイオフィードバックを用いた研究である。これらの研究の多くは、

筋電図フィードバックを用いて、脳性まひ者の筋緊張が尤進した状態を

改善、あるいは筋弛緩を進めようとしたものである。その他、適切な筋

緊張を学習していく方法とし用いたり、筋電図フィードバックによって、
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実際の運動の改善を試みたものもある。筋電図フィードバックの他では、

関節角度の変化をフィードバックすることで、運動の改善を検討したも

のもある。第2は、トラッキング動作を用いて脳性まひ者の運動障害を

解明しようとした研究である。これらの研究では、拮抗筋の関係や筋知

覚の問題を扱っている。第3は、運動関連脳電位を用いて脳性まひ者の

随意運動を考えようとした一連の研究で、脳性まひ者では全体的に運動

開始前の脳内活動が不活発で、また脳の活動の機能分化が不完全である

ことが推測されている。第4は、成瀬を中心とする動作学的見地から脳

性まひ者を捉えようとした研究で、その1部は先に述べたバイオフィー

ドバックを用いたものであるが、それ以外の研究は、実際の訓練方法に

っいての臨床的な研究が多く、実験的に脳性まひを検討したものはほと

んど見当たらない。

　ところで、心理学において、運動制御を扱った研究は少なくない。こ

れらの研究を概観することは、脳性まひ者の運動障害を考える上で重要

なことである。運動制御に関する代表的な理論の1っは、閉回路理論で

ある。この理論では、運動実行中のフィードバック制御が強調され、人

は常にフィードバック情報によって運動を修正していることが多くの研

究で示されている。ところが、バッティング動作などのba1！istic　mo－

Vementでは、フィードバックによって運動を修正する前に運動が終了し

てしまい閉回路理論では説明が困難となる。一方、開回路理論では、運

動は開始される以前に中枢で何らかの準備がなされていることを強調し、

ba11istic㎜v㎝entではフィードバック制御が必要無いことを多くの研

究が示している。この2つ理論的立場は長年対立してきたが、両者とも

言己憶や運動の新奇性の点で理論的矛盾を抱えていた。それに対し、スキ

ーマ理論では、閉回路理論とも開回路理論とも矛盾のない理論展開をし
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ている。閉回路理論の運動修正の目標値や開回路理論の運動プログラム

などは、実際の人の運動を考えた場合、無限に想定されなくてはならな

い。このスキーマというのは、それらの作成規則というべきもので、こ

れにより、運動記憶の問題も運動の新奇性の問題も解決された。

　運動制御を心理学の立場で扱ったのは、上述した3っの理論であるが、

その他にも情報処理アプローチで運動の問題をあっかった研究の流れが

ある。これらの研究は、刺激呈示から反応運動の生起するまでの過程を

運動反応プロセスとし、反応時問（RT）を指標に研究を行っている。

各種の実験変数のRTに対する影響の仕方から、各種の処理プロセスを

推定している。そのプロセスは研究者によって異なるが、基本的には知

覚、認知、運動出力に関するプロセスである。そして、additive　fac－

tor　methodにしたがって、これら各プロセスが達続的かつ独立して処理

を行っていることを想定している。近年、こうした線型的な処理プロセ

スだけでは運動反応の説明が不十分なことから、精神エネルギーとして

の資源モデルを運動反応プロセスのモデルに取り込む試みも行われるよ

うになった。このモデルでは、複数の資源供給源を考えており、知覚プ

ロセスにはarousa！メカニズム、認知プロセスにはeffortメカニズム、

運動出カプロセスにはaCtiVatiOΩメカニズムを対応させて考えている。

　運動反応プロセスの研究は、RTを測定することがほとんどであるが、

そのRTを筋活動を目安に2っの要素に分けて測定することがある。そ

の要素とは・刺激呈示〆から筋活動の開始までの時間である…と筋

活動の開始から実際の運動の開始までの時間であるMTである。PMT

は、中枢での処理時間を反映し、MTは末梢の筋システムに費やされる

時間を反映する。反応時間とPMTの変動は一致し、MTは同一条件同

一個人であれば一定の値をとる。中枢性の運動障害者の場合、PMT、
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MTともに健常者より遅いことが知られている。このため、特に中枢性

運動障害者では、PMTとMTに分けて測定することで、中枢での処理

時間と末梢での処理時間を分けて考えることができ、運動反応プロセス

の検討が容易になると考えられる。これの問題点としては、筋活動の開

始時点の検出が困難な場合が多いことである。この点にっいては、新し

いMTの測定方法を提案し、検討したい。

　さて、話は脳性まひ者の運動障害に対する心理学的アプローチに戻る

が、先に述べた先行研究の多くは、運動が生起した後のプロセスを扱っ

たものである。開回路理論を支持する立場ではないが、運動生起以前の

プロセスの検討も脳性まひ者の運動障害の解明のためには必要であろう

が、その様な研究はあまり見られない。例外は、運動関連脳電位を用い

た研究があるが、脳波測定技術の問題のため、様々な心理変数を用いて、

また粗大な運動を用いての検討が不可能である。そこで、本研究が、R

TをPMTとMTに分けて測定し、脳性まひ者の運動発現以前のプロセ

スを検討する意義が出てくるのである。

　実際には、運動反応プロセスの諸研究を整理し、一定のモデルを作成

する必要がある。先にも述べたように、運動反応プロセスは、知覚プロ

セス、認知プロセス、運動出カプロセスが連続的かっ独立に処理を行っ

ている。本研究では、これらのプロセスをまとめて運動命令システムと

言う。運動命令システムに費やされる時間は、PMTに反映される。脳

性まひ者の運動障害を考えた場合、一番の問題は運動出カプロセスにあ

ることは容易に考えられる。しかしながら、運動は運動出カプロセスの

みの処理で生起するものでなく、他のプロセスでの処理も必要である。

したがって、脳性まひ者の運動障害を考える場合、運動出カプロセスの

検討だけでは不十分であり、特に認知プロセスと運動出カプロセスの関

337



連を検討することが必要である。そこで、本研究の課題として、脳性ま

ひ者の認知プロセスと運動出カプロセスの関係を明らかにしたい。

　脳性まひ者のMTは健常者より延長することが想像でき、また様々な

変数の影響を受けることも考えられる。この場合、MTが筋システムで

の処理に費やした時間を反映することから、脳性まひ者の筋システムが

健常者と異なると言ってよいであろうか。もちろん、拘縮等のように器

質的変化が筋システムに生じている場合は、筋システムの問題であるが、

そうでない場合は、脳性まひが筋システムの障害でない以上、筋システ

ムの機能を調整する中枢でのメカニズムに問題があると考えた方がよい。

本研究では、そのようなメカニズムを筋調整システムと言う。この筋調

整システムは、先に述べた資源供給源であるaCtiVati㎝メカニズムとの

共通点も多い。しかし、健常者を被験者とした運動反応プロセスの研究

では、RTを測定しているだけで、PMTやMTを測定していないため、

筋調整システムとaCtiVatiOnメカニズムを同一のものするには問題があ

ろう。いずれにしても、脳性まひ者では、筋調整システムの問題は指摘

できるであろうし、また筋調整システムと運動命令システムの関係も明

らかにしなくてはならないであろう。この点も本研究の課題として検討

したい。
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2．MTの測定方法の検討

　RTをPMTとMTに分けて測定することは、先に述べたように脳性

まひ者の運動反応プロセスを検討するには有効な方法であるが、指標と

なる筋活動の開始時点の検出に困難があることや、研究者によってその

方法に違いがあるのが現状である。そこで、実験1では、反応運動とい

う客観的指標を用い、筋電図を加算平均することで筋活動開始時を求め、

MTを測定する方法にっいて、健常者7名を被験者として検討した。そ

して、課題運動以外の筋活動がある場合でもこの方法が有効であるとい

う結果を得た。

　実験2では、実験1で用いた方法が脳性まひ者を対象としても有効か

否かを脳性まひ者8名を被験者として検討した。結果は、脳性まひ者に

適用するには、加算回数、筋活動電位の様相の健常者との違い、脳性ま

ひ者のMTの試行ごとの変動の可能性のために、問題が存在することを

示すものであった。したがって、従来行われているRTからPMTを減

じてMTを算出する方法が、脳性まひ者には妥当であると考えられた。
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3．認知プロセスと運動出カプロセスの相互作用

　上腕二頭筋は肘屈筋、前腕回外筋として働き、解剖学的には1っの筋

でも運動機能では2っのパターンを持っている。この筋から、筋活動電

位を導出し、肘屈曲運動と前腕回外運動のPMTを測定すると、健常者

では、常に回外のPMTの方が短いことが知られている。この屈曲と回

外のPMTの違いは、運動出カプロセスで生じていると考えられる。そ

こで、屈曲と回外のPMTを測定することで、運動出カプロセスの問題

を検討できると考えた。

　実験3では、健常者33名を被験者として、屈曲と回外のPMTを測

定したところ、先行研究同様、回外のPMTの方が短かった。実験4で、

脳性まひ者46名にっいて調べたところ、健常者よりPMTが遅く、そ

して健常者とは逆に屈曲のPMTの方が短いことが分かった。この結果

は、中枢性運動障害者を調べた先行研究と同様のものであった。そして、

脳性まひ者の運動出カプロセスになんらかの問題が存在することを示す

ものと解釈された。

　実験5は、認知プロセスでの処理を必要とする弁別反応課題を用いて、

健常者12名あ屈曲と回外のPMTを調べた。そ、して、弁別反応課題の

場合も実験3で用いた単純反応課題の場合と同じく、回外のPMTの方

が短く、しかもその程度は両課題とも同程度であったという結果を得た。

これは、運動出カプロセスで生じる屈曲と回外のPMTの時間差が、認

知プロセスの処理を必要とする弁別反応課題の場合でも変化しないこと

から、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立して処理を行

っていることを示すものと考えた。実験6は、脳性まひ者22名を被験

者として、実験5と同様の実験を行った。その結果は、実験5の健常者

と異なるもので、弁別反応課題では、屈曲と回外のPMTが同じ値を示
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した。もし、脳性まひ者においても、認知プロセスと運動出カプロセス

が連続的かっ独立して処理を行っているのであれば、弁別反応課題にお

いても、屈曲のPMTの方が短いはずである。そのような結果になって

いないということは、脳性まひ者では、認知プロセスと運動出カプロセ

スが連続的かつ独立に処理を行っていないためであると考えた。そして

両プロセスの処理が時間的にオーバーラップしており、両プロセスの処

理が完了してからでなくては処理を開姶しない別のプロセスの可能性が

推測できた。

　実験3から実験6に用いた、単純反応課題と弁別反応課題は、刺激呈

示以前に行うべき運動が被験者に知らされるという問題がある。このよ

うな課題では、刺激呈示以煎に、運動出カプロセスで一定の処理を行う

ことが可能となるので、測定されたPMTが運動出カプロセスでの処理

時間を正しく反映していないものになる可能性がある。そこで、実験7

では、刺激呈示によって初めて行うべき運動が被験者に知らされる選択

反応課題を用いて、健常者20名の屈曲と回外のPMTを調べた。その

結果、選択反応課題でも回外のPMTの方が短いが、屈曲と回外のPM

Tの差は単純反応課題より顕著になっていた。すなわち、選択反応課題

を用いた方が、運動出カプロセスの処理時間がPMTに正確に反映され

るのである。実験8は、この選択反応課題を用いて、脳性まひ者20名

の屈曲と回外のPMTを調べた。予想では選択反応課題によって屈曲と

回外のPMTの差は増大するはずであったが、そのような結果になって

おらず、やはり、脳性まひ者の認知プロセスと運動出カプロセスは連続

的かつ独立に処理を行っていないと考えられる。しかしながら、アテト

ーゼ型と痙直型では結果が異なっていた。特に痙直型の選択反応課題は、

単純反応課題とは逆に回外のPMTの方が短くなっていた。この解釈は、
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本来運動出カプロセスでの処理時間は健常者同様、回外の方が短いが、

弁別反応課題や単純反応課題のように刺激呈示以前に一定の処理が運動

出カプロセスで行える場合、認知プロセスと運動出カプロセス間に相互

作用が生ずるというものである。一方、アテトーゼ型の選択反応課題の

PMTは単純反応課題と同様、屈曲の方が短く、屈曲と回外のPMTの

差は両課題で同じであった。一見、認知プロセスと運動出カプロセスが

連続的かっ独立して処理を行っているような結果であったが、健常者の

選択反応課題で屈曲と回外のPMT差が増大したことを考えると、やは

り、なんらかの相互作用が生じていると考えざるえない。

　実験9では、反復練習によって、運動出カプロセスの処理が効率化し

たり、認知プロセスと運動出カプロセスの関係に変化が生じることがあ

るのか、ということを健常者で検討した。そのため、健常者2名の単純

反応課題と選択反応課題の屈曲と回外のPMTを、5日間連続で測定し

た。その結果、PMTは日が進むごとに短縮していき、屈曲のPMTか

ら回外のPMTを減じた値であるDFSも増大していった。先行研究か

らすると、DF　Sは運動出カプロセスの処理を反映するものと考えられ、

増大すればそれだけ処理効率が高まったと言える。実験10はアテトー

ゼ型脳性まひ者1名と痙直型脳性まひ者1名を被験者として、実験9と

同様5日間連続して測定を行った。その結果、両被験者ともPMTは短

縮していった。また、アテトーゼ型では、3日目まで0msに近かったD

F　Sが最終的には10㎜s程度まで増大し、運動出カプロセスの処理が改

善されたと解釈した。痙直型のDFSも3日目まではO㎜sに近かったが、

最終的には一25㎜sになった。この結果は、運動出カプロセスになんら

かの変化が生じたとは言えるが、改善されたとは言えないものであった。

認知プロセスと運動出カプロセスの関係に変化が生じるという証拠は、
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4．運動命令システムと筋調整システムの関係

　PMTは運動命令システムでの処理時間を反映していると考えられ、

MTは筋システムの処理時間を反映している。このことから、脳性まひ

者の運動命令システムと筋調整システムの関係を検討することができる。

実験11では、試行経過によって、PMTとMTがどの様に変化してい

くのかを健常者14名で調べた。その結果、試行を進めるに従って、P

MTは延長していき、MTは短縮していった。その解釈はPMTは疲労

や注意の減少のための変化、MTは練習の効果として短縮していったと

考えた。実験12では、脳性まひ者13名を被験者として、試行経過に

よるPMTとMTの変化を調べた。その結果、PMTは実験11の健常

者の結果同様、試行経過に伴って延長していった。MTは健常者のよう

に短縮してなかった。特に、アテトーゼ型のMTは試行経過に伴って延

長していった。また、アテトーゼ型のMTは特に健常者や痙直型よりも

長かった。これらのことから、アテトーゼ型では、末梢の筋システムの

効率に影響する筋調整システムになんらかの問題が考えられる。

　実験13では、foreperiod（FP）と筋緊張がPMTとMTに及ぼす

影響を健常者22名で検討した。RTしか測定していない先行研究では、

この2っの変数は共に運動出カプロセスに影響するとされている。本実

験の結果は、FPはPMTにしか影響せず、MTには影響を及ぼさなか

った。一方、筋緊張は、逆にPMTには影響せず、MTに影響を及ぼし

ていた。PMTは運動命令システムの処理時問を反映し、MTは筋シス

テムでの処理時間を反映するものであるから、FPは運動命令システム

のみに対応した変数であり、筋緊張は筋システムのみに対応していると

結論できる。

　実験14は、FPがPMTとMTに及ぼす影響を健常者20名を被験
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者として、詳細に検討した。その結果は、F　Pが影響するのはPMTだ

けであり、MTに影響しないことを確認した。また、FPがPMTに及

ぼす影響も先行研究から予想されるものであった。これと同様の実験を

実験15では脳性まひ者20名に行った。その結果は病型によって異な

るものであった。痙直型では、実験14の健常者と同様の結果を得た。

とことが、アテトーゼ型では、運動命令システムにしか影響しないはず

のFPが、筋システムの処理時間を反映するMTに影響していた。脳性

まひは筋システムの問題ではないので、この結果はアテトーゼ型の筋調

整システムに何らかの問題がある、もしくは、運動命令システムと筋調

整システムが独立して機能していないことを示唆するものと解釈した。

　実験16では、筋システムにしか影響しない筋緊張がPMTとMTに

及ぼす影響を健常者20名で詳紬に調べた。その結果は、当然のことで

あるが、筋緊張はMTにのみ影響し、PMTには影響しなかった。同様

に、実験17では脳性まひ者23名にっいて、筋緊張のPMTとMTに

及ぼす影響を調べた。その結果、脳性まひ者では筋緊張がPMTにまで

影響しており、さらに筋緊張がMTに及ぼす影響の仕方が実験16の健

常者とは異なっていた。このことから、脳性まひ者では、筋調整システ

ムと運動命令システムが独立して機能しておらず、なんらかの相互作用

が働いてい6こ一とが考えられる。また、筋緊張のMTに及ぼす影響が健

常者と異なることから、筋調整システムが筋システムの処理効率を健常

者のように高めないことが推測できた。
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5．脳性まひ者の運動反応プロセス

　本研究では、先行研究に基づいて運動反応プロセスのモデルを整理し

た。それは、知覚プロセス、認知プロセス、運動出カプロセスが連続的

かっ独立に処理を行っており、この3っのプロセスを運動命令システム

と呼んだ。この運動命令システムでの処理の後、筋システムに命令が伝

えられ、運動が生起する。筋システムの処理効率は、筋調整システムが

調整し、この筋調整システムは運動命令システムとは独立して機能して

いる。健常者を被験者とした実験結果は、このモデルから予想される結

果を得ることができ、基本的にこのモデルが正しいことがわかる。

　脳性まひ者の実験結果をこのモデルに当てはめて考えると、彼らの運

動反応プロセスの問題点を以下のように指摘することができる。

①脳性まひ者は運動出カプロセスに問題を持つ可能性がある。

②脳性まひ者では、認知プロセスと運動出カプロセスが連続的かつ独立

　に機能していない可能性がある。

⑧脳性まひ者の筋調整システムは適切に機能していない。

④脳性まひ者では、運動命令システムと筋調整システムが独立して機能

　しておらず、相互に影響しあっている、もしくは機能分化が不完全で

　ある。

⑤筋調整システムに関連する問題は、アテトーゼ型に顕著であった。

　今後さらに、脳性まひ者の運動反応プロセスの問題を明らかにするた

めには、訓練による運動反応プロセスの変化、反応時間だけでなく脳波

も測定すること、運動反応プロセスにフィードバック機構を重ね合わせ

ること、測定方法の検討、筋調整システムと類似の概念の整理、を課題

とすることができる。
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