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　近年では、脳画像技術や解析技術の目覚ましい発展により、
非侵襲的に高い空間解像度で脳の構造、機能が可視化できるよ
うになってきている。リハビリテーション領域においても脳機
能／構造イメージングは増々注目されようになってきている。
特に、脳機能／構造イメージングは脳損傷や脳疾患により生じ
る症状のメカニズムの解明やリハビリテーション効果の検証

（神経可塑性の評価）、また予後予測の一助としても積極的に利
用されるようになってきている。我々はこれまで、臨床への還
元を念頭に置いたヒトの認知や学習、行動と脳活動の対応関係
を検討する基礎研究、また臨床における脳機能／構造イメージ
ングの有用性（鑑別診断補助、病巣と症状の対応関係、症状の
予後予測）を検証する臨床研究に従事してきた。
　研究手法としては、神経心理学的検査や運動課題、また MRI
をはじめとする脳機能／構造イメージングを用いている。ここ
では、最近に実施した 2 つの研究成果について報告する。我々
は脳卒中後に生じる片麻痺により利き手交換を余儀なくされる
患者への効率的かつ効果的な介入方法の開発を目指し、健常者
を対象として非利き手の箸動作学習における運動スキルおよび
脳活動の経時的変化を調査した。その結果、非利き手における
6 週間の箸動作トレーニングが箸動作スキルの有意な改善をも
たらすこと、さらに fNIRS を用いた箸課題遂行時脳活動におい
て運動習熟レベルに応じて前頭前野の活動が有意に減少するこ
とを報告した（図 1）。臨床研究としては、しばしば鑑別診断が
困難となる大うつ病性障害と双極性障害における拡散 MRI の有

用性を検討した。拡散 MRI は生体内における水分子のランダム
な拡散運動（ブラウン運動）を捉えて生体組織の微細構造を反
映する脳構造イメージングであり、数学的処理により複数の定
量的指標が得られる。結果として、右頭頂葉において両者で異
なる微細構造変化が生じている可能性が明らかとなった（図 2）。
これは拡散 MRI における平均拡散尖度がこれら 2 つの疾患を区
別する診断的価値を有することを示したものである。
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図2．大うつ病性障害と双極性障害における脳の微細構造変化

図1．箸課題遂行時脳活動の経時的変化




