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リハビリテーションによる回復度評価データの

標準化の為のデータベース構築と分析

(第 1報 :評価指標の抽出)
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我々は座位で器具を用い行 う創動運動を中心としたタキザワ式 リハビリテーションの機序解明研究を行

つている.効果を上げているこの手法を評価する指標を抽出するため,下肢前後運動の運動範囲,運動回

数及び運動速度を検知しデータ化する機器を開発 し, さらにサーモグラフィーを用い,下肢創動運動の実

施による身体的影響評価を行つた.実験では経時的な追跡を行い,その間のリハ効果の計測を試みた。開

発した下肢運動機能浪1定装置改良後に収集 した画像の対比及び 3回の下肢運動評価の結果,下肢前後運動

の運動範囲は拡大し,運動速度は向上し,またサーモ画像の対比によれば運動前後には体温に差異が見ら

れ,効果を明ら力ヽ こでき,評価指標の抽出に成功した。

キーワー ド:タ キザワ式,倉1動運動,身体的影響評価,サーモグラフィー,下肢運動評価機器開発

1.は じめに

本論は,寝たきり高齢者に実施したところ,対象者の 3銘が何らかの歩行を獲得した創動運動を中心とした

タキザワ式リハ 1)'",0,り による効果の解明手法を確立する目的を持つ.また,今 日までタキザフ式は特定の

理学療法士により実施されてきたが,今後,手法を一般化するにあたつては,標準化した評価を行う必要があ

り,標準化の指標を抽出する必要があり,その抽出を目的としている.

その目的の実現のため,我々は文部科学省科学研究費を得て,運動範囲,運動時間,運動速度を測定可能な

下肢機能引1練器兼測定器 D開発した。この開発機器に関し,利用による座位による下肢運動域テストを運動範

囲,運動時間,運動速度の評価, さらに心電計及び筋電計を用いた心電 。筋電の漫1定が出来ることを明ら力ヽ こ

している。'の '8).

1評価の標準化のための評価指標を抽出するため, 1年間にタキザワ式実施による下肢運動域の変化の評価を

3回行い,運動範囲,運動時間,運動速度の収集結果を分析した.さ らに変化を明ら力ヽ こし,訊1練効果を評価

する他の手法として,赤外サーモグラフィーを用い,被験者の当該機器の運動前と運動後の体温変化を撮影し

た。タキザワ式の利用者に与える効果を明ら力ヽ こするため,また評価標準化の指標を提案するため,赤外サー

モグラフィー画像による体温変化と,開発機器による下肢の運動域変化の関連評価を行つた.■

2.目 的

寝たきり高齢者に実施したところ,対象者の 3幌が何らかの歩行を獲得した創動運動を中心としたタキザワ

式リハがある。今日までタキザワ式は特定の理学療法士により実施されてきたので,評価の標準化を必要とし

ていなかつたが,今後,手法を一般化するにあたつては,標準化した評価を行う必要があり,そのために標準

化の指標を抽出する必要があり,その抽出を目的としている。

創動運動を中心としたタキザワ式リハ

この手法は,以下Эから③の実施を特徴としている。利用器具の実際と利用時期は表 1に示す.

器具を用い,健側の筋力を利用し患側の運動を行う。 鎗1動運動)

1名 の療法士が多数の患者 。利用者に対して,個別的リハが実施できる.

司1練室において,訓練器具や歩行器を積極的に利用し,マ ットを用いることなく,車椅子座位,椅子座
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鰤雰落訓循♀詔罰貶'(I:::;副雌魔鑢 l:::1:|11:[軋 IノМ珊鶉薇穏7また,おもりのベル トを足首に取り付け,脚振り運動の訪1練も行なう.

中期になると,立位可能となるように,車椅子上で座位バランスおよび体幹詞陳を行う.

後期には,表 1に示す全ての運動を行なう.

図1に示す指示書の通りのマニュアノイヒにより,介護者が実施を補助できる。

表 1_タ キザワプログラムの利用機器と利用時期
病期 急性期 回復期 維持期

初期 中期 後期
体位 臥位・座位 座位 立位 歩行 在宅

開

発

機

器

クツション ○ ○ O ○ ○
下肢訓練機 ○ ○ ○ ○
軟式下肢装具 ○ O ○
ソリ付き歩行器

○ ○
共

用

上肢訓練器 ○ ○ ○ ○

市

販

品

おもり ○ ○ ○ ○
平行棒

○ ○

様

3 方法

3.1 対象

評価対象者 m氏は 1934年 1月 生まれの現在72歳の女性で介護者人保健施設湘南の丘へ2002年 2月 21日入所した.

「£靡層顧呵票λ],il撻 こな 二ζ亀炎軍

し D%年以来,歩行不能である.入岬 割4群mよ
i可動域の拡大も期待できない.Jと診断した。入所以前には他の4老人福祉施設の入所 。滞在を経ている.

結言ち鶴魔璽雌誇藝孵家融そ「
とんど動力せなかった。3月 Ю日の実験の際,右手は
た`。左手は入所時と同様動かない状態であった。

ltttLEE;響緑趾rレ
ト「:j:[[骨]}景』[I)][]:録属1よそ六痰[ilう]歩

3.2 開発機器

前節で述べた利用者の言)1朧果の評価をするために以下のような機器を開発した。この機器は足載板 020nlm×270311■)に全方位移動可能なキャスターを 4個取り付け,ロータリーエンコーダ (ォムロン製)で前後左右の移動量を経過時間とともに測定できるものである。この測定器 (1号機)で第 1回目の測定を行なったが,その後改良を行い,第 2号機を製作した。その構造を図 2及び図 3に示す。改良点は,足載板の大きさ o50nnl×2701nm)と ロータリーエンコーダを円滑に回転させるために誘導棒 (700mmlを取り付けた点である。サンプリングタィムはo.1秒である.測定時には,足載板上に両足を乗せ,自力あるいは他力により往復運動を一定
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回数繰り返す.取り付けられたロータリーエンコーダよりの信号をMicrOsoft Visual Basic/C・十で記述したソ

El一 タリーエンコーダ 移動カイド

設置装置

図2 2号測定装置 (2号機) 図3 ロータリーエンコーダ設置装置終端

フトで分析可能にした.取 り込んだデータから,下肢の速度,加速度などを計算した.

この評価時に上記移動量とともに,サーモ (ニ コン社製,TttRblAL

VIS10N MIRD 3A)を用い,利用者の運動前,運動後の下肢の体温変

化を浪1定 した。ただし,衣類の着用した状態での測定である。これ

には,コンピュータにボード (カ ノープス製, pO"er mov
ie pci)を利用した。図4に取り込み時の画面の様子を示す.

計画当初,心拍の測定を含めたが,東京電機大学の共同研究とし

て,心電計及び筋電計を用いた心電・筋電の演1定実施に伴ャヽ己舶の

測定を研究計画から除外した.

3.3 視認による上肢機能の変化

上肢の運動障害の変化に対する評価は,可動域を視認により確認  図4サーモ画像の訓練開夕卸寺収集画面

することとした。

4.運 動評価結果

沢1定実験は第 1回 2002年 3月 19日 ,第 2回 2003年 2月 25日 ,第 3回 2003年 4月 1日 に行つた。図 5は第

2回の測定実験を示している。

4.1 難

① l回 目

3-1対象に述べた被験者の協力を得て,健側を患側で動かす創動

運動を往復の前後運動として,25回声を上げてカウントしながら行

った。この運動の開始から終了まで88.8秒を要した。膝を90度に

曲げ,コ ロに両足を載せた位置を0と した.

一回の運動において,図 6に示すように最大の移動量は,後方向

は 11lm(点 A)から前方向の30nlm(点 B),の 141■ l■ であつた.最

小の移動量|よ 101111m(,点 C)から前方 1011m(点 D)へ移動した 911111■

であつた。

各前方向あるいは後方向における移動量の平均値は 112。 lHlmで

あつた。
図 5 実験準備状況
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② 2回目

第 1回目の同様の波形である
ので,図は省略するが,移動量
は以下のようになった.

運動の開始か ら終了まで

,3.3秒 (開始までの7.3秒を含
めた)を要した.膝を9o度に曲
1尤 コロに両足を載せた位置を
0と した。

一回の運動において,最大の
移動量は,前方に34mm後方に
最/Jヽ 144mmで,178mmであっ
た。

最小の移動量は前方 14mm

〈
〓
こ
）
鐵
饗
額
警
懸
『熱
ヽ

40

20

0

-00

-40

-80

-30

-100

-120

-14導

から後方-128mmへ移動した 142mmであった。
各前方向あるいは後方向における移動量の平均値は 161.7mmであった.

③ 3回目

図は省略するが,移動量は以下のようになった.

運動の開始から終了まで27.2秒を要した。膝を90度に曲1尤 コロに両足を載せた位置を0と した.1回の運動において,最大の移動量は,前方に最大 6711m後方に最J‐133mmで,200mmであった。最′lヽの移動量は前方 411111mから後方に最J、126mmへ移動した 1671111mであった。各前方向あるいは後方向における移動量の平均値は 179.7mmであった.

4.2 結果

以上の 3回の測定結果を表 2に示す。これを見ると回を経るに従い,1往復に要する時間が短くなってぃることが分かる.また一往復の移動量が増えていることが分かる.このことから,歩行不能から歩行獲得の判断が,特定の術者の経験のみでなく,データを集積し,分析することで客観的な評価が可能になる事が明ら力ヽ こなった.

碁そ2 測定実験結果
J容 ＼＼」数百 2002/3/19 03/2/25
J早;ti:曼:il::「ζl:  lnll■ )

03/4/1
141 178 200

軸 llllnl ソ 1 142 167
９

“ 161.7 179_7
26 ，

″
，

″ 20
¨ 時間 (秒) 88.1 29.4 24.7
20往復までの経渦時簡

`秒

) 62.1 28.2 ″
‘

４ワ
“Ю 往復までの移動 西酢杏―■ ttm、 2290 3Zυ 3 3594

聖重Fはでの速度 価ヴ
`秒

) 36.9 116.8 145.5

4.3 横方向移動とその結果

覧1餘董[百器囃〕鶴 ξ
3回目謳蹴蒻准八認嵩艘疸

i323客軍雪:ら£顧蟹ξ方昼彙をどサ港窯撃1｀

目的行動をする園こ 患側下肢移動の困難性を表封鍛

経過時FBl(秒 )

図6  -回 目の実験結果
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図7  -回 目の横移動実験結果

の測定では,体表面の皮膚温度抽出が望ましいが,利用者の要望と,評価実施時の今後のデータ抽出の可能性

も考慮し,衣類を着用したままで測定した。測定前と後に下肢の発する熱量の差を確認するのが目的であるの

で,この方法で的確な評価が可能と判断し,浪1定 した。

これまで,下肢創動運動に関し,実施前実施後のサーモ撮影による評価が実施されたことは知られていない.

5.下肢の体温変化の測定と結果

赤外サーモグラフィーは対象の温度変化を赤外線

量の変化として可視化する機器で,こ の特徴を利用し,

医療では体表面の皮膚温度分布を測定し,それを色分

布などで画像化して乳癌,手足などの血流の低下など

の診断に用いている。

赤外サーモグラフィー画像の評価利用に関し,医療

面の利用と同様の考え方をとることとし,下肢創動運

動前後のサーモ画像の対比を行う研究を計画した。こ

5.1 測定

第 1回 目の結果を実

施前後の図として,図 8

に示す。

この撮影はカメラを

利用者の斜め前方に位置

させ,両下肢を撮影 した.

左大腿の一部,両膝,両
TNl退を膨 した .

図 9に,第3回 目の瀕1

定結果を実施前後の図と

して示す。撮影は下肢を

横から行つた.

2
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事前画像 (no9o1212002031911ae) 事後

図8 第 1回実験結果

|||||■■■■|■■■|■ 1

1111口下顆山|||

写真番号 mo9o121200304011431Ato写真番号mo9o121200304011431Mae

図9 第 3回実験結果Ⅷ 氏前後サーモ画像
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5.2 結果

図 8では,実施後の撮影時に,実験実施者の腕がじやまになつて,高熱部の増加が,明瞭に読み取れない.

しかし,図 9における実施前後の対照では,実施後に右下肢の鵬と足首部に実施前より赤色の高熱部が増え

ていることが確認できる。

この前後の間隔は表 1に示す通り,24.7秒間であり,移動量は3594mmで あつた。

図 9の対照で,実施後に実施前より赤色の高熱部が予期される領域の広さで拡大しており,機器を用いて健

側の動きにより患側を前後に動かす運動の訓練効果測定尺度としての可能性が示唆されている。

本実験は 1例に対し行つており,又,撮影角度についても,斜め前方と横からと同位置から撮影していない.

6,上肢機能

リハ開始までに他の4施設に於いて
,

ず手指の RCIMのみ可能であつたものが,

のボタンの位置まで動くようになつた。

長期間リハを受けている本症例は,上肢機能に関してもほとんど動か

右手は自発で額に届くまで改善し,動かなかつた左手は上から2個 目

Kentaro Nagaoka, KyokO Takizawa, The

extremitieS, CSU卜F s sixteenth ハmnual

7.結論

機器を開発して,実際に下肢運動域評価を行つた,この3回の実験において,20往復までの運動速度は lnln

/秒)は 1回 日36.9,2回 目116.8,3回 目145.5の通り向上したことが分かつた。また 1回の運動の平均移動

距離 lmllは 1回目112.1,2回目161.7,3回 目179.7の通り向上したことが分かつた。

またサーモを用いた評価テストから,運動前後の体温変化が明ら力ヽ こなつた。血液循環が促進されたことが

分かつた.

さらに,利用者の下肢運動範囲の変化 (運動範囲,運動時間,運動速度)と赤外サーモグラフィー画像の評

価利用の対照からこの手法によるリハの効果が明確に確認できた。

赤外サーモグラフィー画像は単体でも,機器を用いて健側の動きにより患側を前後に動かす運動の訓練効果

測定指標として,利用可能であると確認できた.
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