
１．概要 
 臨床における運動機能評価は、医師の指示による「動き」の観察のため、患者の病態を 

定量的に評価できない。本システムは、運動指令を予測制御、フィードバック（FB）制御

に分離することで、「動き」を精密・定量的に評価する事が可能である。運動機能障害患 

者に対するリハビリ・治療の評価への利用を提案する。 

２．特長 

１．４種の筋肉の筋活動を計測 

２．テレビゲーム感覚で手首運 
  動の運動機能を評価 

３．運動機能障害をともなう神 

  経疾患へのリハビリ・治療 

  前後の病態の評価 

４．脳内における運動制御機 
  能の状態を推定 

手首関節位置 
測定装置 

表面筋電図 
測定装置 

対照群 新指標 

健常者 0.15 

パーキン
ソン病 
患者 

未発症
側 0.69 

発症側 1.14 

重度 2.11 

３．効果  
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良←フィードバック制御の精度→悪 

●小脳障害（22名） 
●正常（11名） 
●小脳梗塞（1名） 

発症 
1ヶ月 

発症 
４ヶ月 
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