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[はじめに]脊髄小脳変性症 (SCD)・多系統萎縮症 (MSA)患者の言語障害について構文文

法の観点から検討した。 

[方法]対象は 2021 年 2 月から 2022 年 1 月までに当院外来リハビリまたはリハビリ目

的入院を利用した SCD、あるいは MSA 患者 15 例(MSA-C：4 名、CCA：2 名、SCA31：2 名、

SCA6：2 名、病型未確定 5 名、年齢 61.7±10.6 歳、罹病期間 12.4±7.8 年、SARA17.8±5.2)

を対象とした。構音機能評価として旭式構音障害評価 (AMSD)、神経心理学的評価とし

て MMSE、FAB、小脳認知情動スケール、失語症構文検査 (STA)を実施した。さらに、MRI

による Voxel-based morphometry(VBM)を用い、小脳および言語関連領野の構造変化に

ついて検討した。本発表に対象者より同意を得ており、情報の使用には個人が特定で

きないように配慮した。  

[結果]全症例において、失調性構音障害による発話明瞭度は低下していたが、明らか

な認知機能低下は認められなかった。構文文法の観点から 15 例に動詞生成障害がみら

れ、そのうち 8 例で態変換のエラーがみられた。VBM を評価できた症例の検討では態変

換エラーの有無による小脳容積の減少に差はなかった。また、エラー有の症例におい

ては左 BA20〜21(下・中側頭回)、左 BA38(側頭極)、右尾状核、右視床下核の容積がエ

ラー無しの症例と比較し増大していたが、運動言語野の左 BA44〜45 に差は認められな

かった。 

[考察]全例に動詞生成障害、半数に能動文と受動文の態変換障害がみられた、SCD、MSA

患者の言語障害における動詞運用に関して小脳の機能障害が関連していると思われた。

さらに、態変換エラー例で語の流暢性に関わる尾状核と視床下核の増大、語の認知に



関わる下・中側頭回の容積の増大は、言語に関わる小脳機能の低下に対する代償機転

である可能性が示唆された。 


