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要要旨旨 

  先行研究 1, 2) より, パーキンソン病の患者が何に重きを置いて在宅生活しているのか調査した結果, 男性は

「趣味」が, 女性は｢孫｣｢家庭｣｢友人との交流｣など, 他者との関係性に関わるものが共通のキューとして多く

挙げられた. 昨年度, 先行研究 1, 2) と比較検討し, パーキンソン病患者が在宅生活で重きを置いていることを

明らかにするため調査した結果, キューの内容が「家族」へと変化が生じていることが分かった. 

今回の研究では, COVID-19 が 2 類から 5 類へと移行されたことに伴い, SEIQoL-DW を用い患者が行動制限

緩和後の在宅生活において, 重きを置いている思いの変化を明らかにすることを目的とした. その結果, A氏は

キューの内容, B 氏は QOL-Index の低下等に変化がみられた. 在宅生活では少なからずコロナ禍の影響を受け

る中, 生活を継続していくためには, QOL や ADL の維持とともに, 社会とのつながりが重要である. 今後は在

宅生活の充実に向け, 地域との連携を行い, 継続した支援が必要と考える. 鳥取臨床科学 14(1,2), 41-46, 2025  
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ははじじめめにに 

パーキンソン病は静止時振戦, 強剛, 無動, 姿勢

反射障害の運動症状を特徴とし, うつ, 睡眠障害, 認

知症などの非運動症状も高率に合併する神経難病で

ある. パーキンソン病の進行度分類には「ホーン・ヤ

ールの重症度分類」が用いられる. ｢ホーン・ヤール

の重症度分類｣は, ⅠからⅤ度に分類され, Ⅴ度が最も

重度を示す. 

A 病院パーキンソン病センター（以下 PD セン

ターとする）では, パーキンソン病短期集中リハビ

リで入退院を繰り返す患者が多くを占めている. 中

でも, 患者の多くは姿勢反射障害がみられるように

なったヤール III 度以上の患者である. ヤール III 度

からは, 日常生活に介助が必要となる場合が多い. 3

年前より, SEIQoL-DW を用いて, ヤール III 度で入

退院を繰り返す患者が何に重きを置いて在宅生活を

しているのかを調査した結果, コロナ禍での生活様

式の変化と共に思いの変化もみられた. 

このため本研究では, 約 3 年にわたるコロナ禍

での生活が緩和されたことにより, パーキンソン病

患者の思いの変化を明らかにすることを目的とした. 

本研究の成果は, パーキンソン病患者が, 疾患

が進行しても自分らしい生活を送るための支援及び 

パーキンソン病看護や在宅生活支援への今後の示唆

に繋がると考えている. 

  

入は容易ではない. 
運動療法は sederhana な道具で実施可

能であり, 在宅での継続が期待できる一方
で, 運動量や負荷設定, 頻度などのプロト
コルが研究間で統一されておらず, エビデ
ンスの比較が難しいという課題がある 1,2). 
電気刺激療法は, 重度の筋力低下や神

経疾患症例において有効性が示唆されて

いるものの 6), 動物に対する不快感や機器
への慣れの問題, 適切な刺激条件の設定な
ど, 臨床応用には慎重な配慮が求められる. 
徒手療法は低コストで実施可能であり,

疼痛緩和や可動域改善に寄与する 1) が,そ
の効果は施術者の技量や経験に依存しや

すく, 標準化された手順書や教育プログラ
ムの整備が必要である. 
4.3. 評価指標の標準化の必要性 
歩行分析は比較的客観性が高く, 機能

回復のモニタリングに有用であることが

示されている 4) が, 導入コストや測定環
境の制約から, 全ての施設で利用できると
は限らない. 
疼痛や QOL の評価では, 飼い主の主

観に依存する側面が強く, 評価者間・研究
間の比較が難しい 3). 
今後は, ウェアラブルセンサーやスマ

ートデバイスを用いた活動量モニタリン

グ, AI を活用した歩容解析など, より客観
的かつ日常生活に近い状況での評価手法

の開発が期待される. 
また, 研究間の比較可能性を高めるた

めには, 評価時期や評価項目を共通化した
標準的プロトコルの策定が重要である. 
4.4. 今後の研究課題 
今後の研究においては, 以下の点が重

要な課題として挙げられる. 
① ランダム化比較試験（RCT）の増加: 現
在のエビデンスは症例報告や小規模研

究が多く, 介入効果を高いレベルで検
証した研究は限られている 1,4–6). 

② 猫のリハビリモデル構築: 低ストレス
環境や在宅での介入を前提としたプロ

グラム開発が必要である 3). 
③ 標準化された介入プロトコルの確立: 
運動療法や徒手療法において, 頻度・
強度・期間などを含めた標準化が求め

られる 1,2). 

④ 在宅リハビリ支援ツールの開発: 飼い
主が安全かつ継続的に介入できるよう, 
動画教材や遠隔支援システムの整備が

望まれる. 
⑤ 評価機器の低コスト化と普及: 歩行分
析や筋量測定を, より多くの施設で実
施可能とする技術的工夫が必要である
1,4). 

 
5. 結論 
犬猫におけるリハビリテーション研究

は. 整形外科疾患および神経疾患を中心に
発展しており, 特に犬では水中トレッドミ
ルや運動療法, 電気刺激療法などに関する
エビデンスが蓄積しつつある 1,2,5,6). 
一方, 猫のリハビリテーションに関す

る研究は依然として少なく, エビデンスの
構築や介入モデルの開発が遅れている 3). 
評価方法においては, 歩行分析が標準

的手法となりつつあるものの, 疼痛や筋量, 
QOL の評価には主観的要素が多く残され
ている. 
今後は, 介入方法および評価指標の標

準化, 猫特化型リハビリ環境の整備, RCT 
による高質なエビデンスの構築が重要な

課題となる. 
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