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関与する因子について
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【はじめに】

• ボツリヌス治療（以下BTX）は脳卒中ガイドライ
ンでも痙縮に対する治療として推奨グレードA
とされている

• 当院外来患者も主に上肢機能改善を目的と
してBTX実施後のリハビリテーション（以下リ
ハ）を実施している

• 今回BTXを実施された当院外来患者を対象に

どのような因子が改善に繋がっているか調査
したので報告する
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【対象】

• 期間：平成26年11月～平成27年9月

• 対象者：BTXを実施した当院外来患者10名中，
Fugl- Meyer Assessment（以下FMA）の撮影許
可が取れた方6名

• 男女比：男性2名，女性4名

• 平均年齢：51±26歳



Fugl- Meyer Assessment

• 脳卒中患者の回復を定量的に評価するため
使用されている総合評価指標

• 総合評価スケールではFMAの信頼性の高さ・

他評価との比較による妥当性が数多く報告さ
れている

• 各項目3段階で評価

• 上肢総得点126点

• 今回は上肢感覚機能評価を実施



【方法】
• 改善指標：FMA

• 影響する因子

①年齢

②発症からBTX開始までの期間

③BTX実施回数

④個別リハの頻度

⑤Modified Ashworth Scale（以下MAS）

⑥上肢・手指Brunnstrom Recovery Stage（以下BRS）

⑦自主訓練の時間

の7項目を挙げ，各項目間で比較した

• 撮影時期：ＢＴＸ実施前・後（1ヵ月以内）



FMA改
善値

年齢
発症からの

期間
BTX実施
回数

リハ回数/W（総
単位数）

MAS
Br.stage上肢・

手指

自主訓練時間
（分）

A 10 58 2年8ヵ月 5回 1回（2単位）/W 2→1 Ⅲ・Ⅲ→Ⅳ・Ⅲ 120

B 5 56 2年10ヵ月 3回 1回（2単位）/W 2→2 Ⅲ・Ⅲ→Ⅲ・Ⅲ 180

C 3 43 7年2ヵ月 8回 6回（12単位）/W 2→2 Ⅲ・Ⅲ→Ⅲ・Ⅲ 0

D 0 77 4年9ヵ月 9回 1回（2単位）/W 2→2 Ⅳ・Ⅲ→Ⅳ・Ⅲ 0

E 0 44 7年4ヵ月 9回 1回（2単位）/W 2→2 Ⅲ・Ⅲ→Ⅲ・Ⅲ 0

F 0 26 8年3ヵ月 8回 3回（9単位）/W
１

+→1+
Ⅲ・Ⅱ→Ⅲ・Ⅱ 0
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FMA 改善値と年齢の関係
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FMA改善値と発症からの期間の関係
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FMA改善値とBTX実施回数の関係
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FMA改善値と個別リハの頻度の関係



y = 8.4x + 1.6
R² = 0.735
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FMA改善値とMASの関係
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FMA改善値と自主訓練時間の関係
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【結果】

• FMAに改善が見られたのは３名．最も改善が見ら
れた症例はMAS，BRSの改善も見られた

• 発症からBTX実施までの期間が短く，１日のリハ
時間及び１週間のリハ頻度が高い方が改善する
傾向にあった

• 年齢，BTX実施回数，MAS，BRSはFMA改善に関
係性はなかった
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【考察】
• FMA改善値が高い方はMASの数値も改善して
いた

• FMA改善した方は、上肢活動時間と自主訓練
頻度の影響が示唆される.

BTXと個別リハ+自主訓練で改善が見込まれる
可能性がある

• BTX実施は発症後、比較的早期の方への有用
性が示唆される
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【課題】
・実施対象者数少人数であったため、対象者増
加とデータ蓄積が必要

• ＢＴＸ実施病院との連携強化が必要

• FMA評価実施には時間を要する.検者内信頼
性が確認されていない

• 機能改善からADL・QOLの向上へつながって
いるのか


