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フォローアップの結果とADLと の関係
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〈は じめに〉 脳損傷 例 に対 す る作 業療法 を行 ってい く

うえで,高 次脳 機能 障害 の予後 予測 を知 る ことは重 要で

あ る。 今回我 々 は,当 院 で用 いて いる高次 脳機能 スク リ

ーニ ングテ ス ト(以 下,HBFテ ス ト)の フ ォローア ッ

プを行 い,高 次脳機 能障 害の 改善度,改 善 に関わ る因子

を調べ,ADLと の関連 を検 討 したので報 告す る.

〈対象 〉 発 症後1年 以 上 を経過 した,在 宅脳損傷 例26

例(脳出血3例,脳 梗塞15例,SAH5例,外 傷3例).

内訳 は男性17例,女 性9例 で,平 均 年齢 は57.2±17.0歳

であ った.後 述す る ように,フ ォロー ア ップ時HBFテ

ス トの得点 によ り,HBF正 常,疑 い,異 常の3群 に分

類 し分 析を行 った.

〈方法 〉 入院時HBFテ ス トの結 果 はカル テよ り調べ,

フォローアップテス トは外来 も しくは訪問にて行 った.

検 討項 目はそれ ぞれのHBFテ ス トの得点,退 院時お よ

びフ ォロー ア ップ時のBarthel　 index(以 下,BI),

発症 か らテス ト施行 までの経 過期 問,退 院時下肢 プル ン

ス トロー ムステ ー ジ(以 下,BS),発 症時年 齢であ る.

統 計手法 は,ノ ンパ ラメ トリック法 を 用いた.

〈結 果〉 発 寵 か らテス ト施行 までの期間 の 平均 は,入

院時が40.2日,フ ォロー ア ップ時が587.9日 であ った.

HBFテ ス トの得 点の 平均 は,人 院時 が209.9点,フ ォ

ローア ップ時が222.5点 とな り改 善を 認めた.そ の相関

はr=0.708と な った.

図 は各症 例の 人院時 とフォローアップ 時のHBFテ ス

トの得点 の変化 を示 した もので あ る.フ ォローア ップ時

に240点 満 点 中234点 以上 の正 常域 に達して いた者 は14

例.216～233点 のHBF疑 い域の者 は7例,215点 以

下のHBF異 常 域の者 は5例 で あっ た.各 群 におけ る年

齢の平均 に それぞれ49.1歳,64.3歳,69.8歳 とな り群 間

差 を認 めた(p＜0.05).し か し退院時 下肢BSやBI,

テス ト施行 までの期間 で は差 を認め なか った.正 常群14

例 は,人 院時HBFテ ス トの得 点が1例 を 除いて216点

以上の疑 い域 もし くは正常 域 にあ った.異 常 群5例 につ

いて は,入 院 時HBFテ ス トの得点 が201点 以 下であ り,

重度の半側無視もしくは失語症を伴っていた.

ADLにつ いては,全 体としての退院時BIの 平均が

73.2点,フ ォローアップ時が88.0点 となり自立度で改善

を認めた.そ の相関はr=0.663と なった.フ ォローア

ップ時のADLは,退 院時下肢BSと の相関がr=0.76

8と な り相関関係を認めた他,フ ォローアップ時HBF

テス トの項目との相関では,motor　iｍｐersistence(以

下,MI)とr=0.678で の相関関係を認めた.入 院時

のMIと は相関を認めなかった.

<考察>HBF障 害の改善について,今 回の検討項目

の中で関係があったのは年齢因子のみであった.ま た,

1年 後に正常域に達するためには,少 なくとも入院時の

HBFテ ス トで216点 以上の疑い域である必要があり,

それ以下の得点では,1年 後も何らかのHBF障 害が残

存する可能性があると考えられた.し かし,テ ストの得

点がHBF疑 いであっても高齢であると改善しにくく,

200点 以下の重度の半側無視例や失語症例では異常域に

止まると考えられた.

一方,ADLは 退院時下肢BSと 関連があり,従 来よ

り報告されている結果に従うものとなった.ADLとM

Iと の相関関係を認めたことから,発 症1年 後もMIが

残存するようなHBF障 害の重篤な患者はADLが 改醤

しにくく,HBF障害 がADLの 質を低下させている可

能性があると考えられた.今 後は,HBF障 害を有する

患者のより詳細な調査やQOL的 観点からの研究が必要

である.

〈まとめ〉 在宅脳損傷例26例を対象にHBFテ ス トの

フォローアップを突施し,人 院時との比較,ADLと の

関連を検討した.

1.フ ォローアップ時HBF正 常域であった14例中13例

は.人 院時HBFテ ス トが216点 以上の疑い域もしくは

正常域の者であり,そ の改善には年齢が関与していた.

2.ADLは,退 院時下肢BSと 関連があり,フ ォロー

アップ時HBFテ ス トの項目の中では,M1と の相関を

認めた.
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