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Abstract 
The purpose of this study is to investigate the quantitative evaluation method for the hemiplegic gait characteristics by 
accelerometers installed in the right and left lumbar part. As the results of experiment on human walking the author has 
already examined, it is known that not only the component with frequency of 2fw, 3fw, but also the component with 
frequency of 0.5fw, 1.5fw, 2.5fw where fw is the pace frequency is observed. A FFT analysis for both hemiplegic gait and 
normal walking test results is carried out paying attention to the component with frequency of 0.5fw (half component of the 
pace frequency). Based on these analytical results, it is revealed that the component with frequency of 0.5fw in the traveling 
direction is obviously prominent for the hemiplegic gait compared with measured values of normal gait. This led to the 
conclusion that the half component of the pace frequency is the useful evaluation index for the hemiplegic gait from the 
viewpoint of rehabilitation.  
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1. 緒   言 

ミレニアムブリッジで歩行者による大きな水平振動が問題（Dallard et al.,2001）になって以降，橋梁工学の分野

では，水平歩行外力も含めた，歩行者による歩行外力が改めて注目を浴びるようになった．ただし，歩行外力を

厳密に測定する場合には特別な実験装置を製作する必要があり，歩行外力に関する研究はこれらの実験装置を製

作した一部の研究機関に限られてきた（岡本他，1992）．これに対して，著者は，歩行にともなう腰部の加速度応

答を FFT(Fast Fourier Transform)でスペクトル解析してパワースペクトルを算出するとともに，このパワースペク

トルをそのまま用いて，歩行外力を算定する方法を提案している（米田，2011）．また，このパワースペクトルを

用いる算定手法を適用して，歩行にともなう鉛直歩行外力を計測するとともに，わが国ではほとんど研究がなさ

れていなかった歩行外力の高次成分について詳細な検討も実施している（米田，2013）．その結果，パワースペク

トルを用いて算定した健常者の高次成分（2 倍や 3 倍などの左右腰部で同位相を呈する成分）は諸外国で報告さ

れている値と概ね一致すること，また，鉛直歩行外力にはそれまで知られていなかった左右腰部で逆位相を呈す

る成分（0.5 倍，1.5 倍，2.5 倍などの成分）も存在することなどの研究成果を報告している． 

ところで，橋梁工学における“歩行”に関する研究は，歩行者によって歩道橋が振動する程度を把握して歩道

橋の使用性を検討する場合がほとんどである（梶川，1982）（田中，加藤，1993）（小幡他，1996）（深田他，2010）

が，医療分野においては歩容分析という観点から研究が実施されている．これは，中枢神経系や筋骨格系に異常

1

3-4-1 Kowakae, Higashi-Osaka-shi, Osaka 577-8502, Japan 
 

Received 6 January 2016 

No.16-00008 [DOI:10.1299/transjsme.16-00008], J-STAGE Advance Publication date : 1 July, 2016 
*1 近畿大学理工学部 社会環境工学科（〒577-8502 大阪府東大阪市小若江 3-4-1） 
E-mail of corresponding author: yoneda@civileng.kindai.ac.jp 

リハビリテーション医療への適用を考えた片麻痺歩行の定量的評価手法 
に関する研究 



Yoneda, Transactions of the JSME (in Japanese), Vol.82, No.839 (2016)

© 2016 The Japan Society of Mechanical Engineers[DOI: 10.1299/transjsme.16-00008]  
 

をきたし，運動障害が生じた患者のリハビリテーションにおいて，歩行機能の獲得や改善がきわめて重要な項目

に位置づけられているからである．また，加齢とともに歩行特性も変化することから，高齢化が進行している現

代社会においては，歩行リハビリテーションの重要性が高まりつつあるのも背景にある．それゆえ，歩行を定量

的に分析し，歩行障害を客観的に評価する指標を提案する試みも数多くなされている（大橋他，2008）（今井他，

2010）が，一般的な医療現場においても適用できるような簡便で安価な診断手法としては確立されていないよう

である．しかしながら，医療現場では，医師や療法士の目視による評価に依存する場合が多いこともあり，歩行

に関する客観的な評価指標の確立とその医療現場への導入が強く望まれている． 

歩行特性の分析は，3 次元動作解析装置や床反力計，電気角度計など様々な機器や手法を用いて行われている

が，臨床への応用という観点から，近年では加速度計を用いた歩行分析も注目されている．たとえば，リハビリ

テーション医療の中で最も多い疾患の一つである脳卒中片麻痺に対して，3 次元加速度計を用いて計測した加速

度情報を 2 回積分することで，歩行中における腰部の空間的な変位（上下，左右，前後方向）を算出し，片麻痺

歩行の定量化とパターン分類に関する試みもなされている（西他，2009）． 

しかしながら，振動工学を専門とする工学者としては，波形の定量化やパターン分析を行う前に，計測した加

速度波形をスペクトル解析するのが常套手段であると考えるが，医療現場ではスペクトル解析はあまり一般的で

はないようである．これは，医療分野では伝統的な運動力学的分析にもとづき，歩行速度，ケーダンス（歩数/

分），歩行率（単位時間あたりの歩数），歩幅（1 歩の距離），重複歩距離（=ストライド長），立脚時間，遊脚時間

などを歩行パラメーターとして採用してきたことにも大きく関係すると考えられる． 

そこで，本研究では，代表的な歩行障害の一つである片麻痺歩行に着目し，健常者による通常速度歩行に加え，

健常者が片麻痺を模擬した歩行を行い，左右の腰部で計測した加速度波形を FFT でスペクトル解析することとし

た．ちなみに，片麻痺患者の異常歩行には引きずり歩行やぶん回し歩行などがあるが，本研究の健常者による歩

行実験では，基本的に引きずり歩行を模擬するものとし，ぶん回し歩行は補足的に実施するものとした．なお，

ここに，引きずり歩行とは強ばった足を引きずるようにする歩行であり，ぶん回し歩行とは麻痺側下肢を半円形

の軌跡を描くように振り出す歩行のことである．実験の結果，片麻痺を模擬した歩行では，ぶん回しも含め，健

常者の通常速度歩行と比較して，歩調の 0.5 倍成分が顕著に卓越する現象を見出すことができた．また，この卓

越現象は，鉛直方向よりも前後方向でより顕著であることもわかった． 

以上の結果を踏まえ，本文では，被験者腰部の前後方向における 0.5 倍成分と歩調である 1 倍成分のパワース

ペクトル比 PSD0.5/PSD1が片麻痺歩行の評価指標になり得ることを提示するとともに，0.5 倍成分と 1 倍成分のみ

を抽出するバンドパスフィルター処理した加速度波形から，片麻痺歩行のパターン認識を行う手法についても言

及した．さらには，実際の片麻痺患者を対象とした歩行実験も行い，提案した評価指標の有用性を確認したので，

ここにその検討結果を報告する．  

 

2. 片麻痺を模擬した健常者の歩行実験 

2・1 計測方法 

片麻痺の引きずり歩行特性を把握するため，以下の要領で健常者による歩行実験を実施した． 

(1) 被験者の左右腰部における鉛直方向と前後方向の加速度応答を計測するため，小型加速度計（(株)東京測器研

究所製 ARF-50A）を図 1 に示すように市販のメジャーを代用した治具上に取り付ける．ここに，被験者から見

て上向きと進行方向を加速度の正の方向とした．なお，医療分野では，加速度計を第 2 腰椎部位一箇所に装着バ

ンドで固定するのが一般的である（窪田他，1986）が，この設置方法では左右腰部で逆位相を呈する成分を検出

できない．  

(2) 電子メトロノームは使用せず，被験者が各自の歩きやすい自由な速度で，移動距離 20m を通常速度歩行する．

次に，それぞれの被験者は，同様に各自の歩きやすい自由な速度で，左足を引きずる右足主体歩行と右足を引き

ずる左足主体歩行を行う．  

(3) ストップウォッチを用いて移動距離 20m に要する歩行時間を測定する．  

使用した動ひずみ測定器は，(株)東京測器研究所製の DC-204R/DC-204Ra である．計測のサンプリングタイム

は t =0.005 s であり，10Hz アナログローパスフィルターを施して左右腰部での加速度応答を計測した．ちなみに，
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被験者は研究当時 60 才だった男性の健常者（身長が 175cm，体重が 85kg≒833N）と，年齢が 20～22 才の健常者

（男性が 9 人，女性が 3 人）である．ただし，全員が健常者であることから，片麻痺の引きずり模擬歩行にあた

っては，杖を持たない片麻痺患者が麻痺側の下肢を引きずって歩行するビデオを何回も見て事前に練習を繰り返

した後，歩行実験に臨むものとした． 

なお，ここでの引きずり模擬歩行では意図的なぶん回しは行っていないが，模擬した麻痺側の足は全員が踵で

は着地せず，足底全体で着地する歩き方であった．さらに，多くの被験者は，模擬した麻痺側のつま先を大きく

外側に開いて歩行していたが，これは実際の片麻痺患者に多く認められる歩き方であったことを述べておく．た

だし，厳密に言うと，片麻痺とは一方の側における上下肢の麻痺のことであるが，ここでは下肢の引きずりのみ

を模擬するものとしている． 

2・2 健常者Aの歩行特性 

典型的な事例として，はじめに，年齢が 21 才の男性健常者 A(身長が 180cm，体重が 64kgf≒627N）が左足を

引きずる模擬歩行した場合の実験結果を提示する．なお，左足を引きずる模擬歩行では，右足を主体的に使って

歩行するが，この際，図 2 に示すように，麻痺側の左足が非麻痺側（健側）である右足の横にきて両足が揃うよ

うに歩行する場合（歩行パターン 1）と麻痺側の左足が非麻痺側（健側）である右足よりさらに前方に送り出さ

れ，両足が揃わないように歩行する場合（歩行パターン 2）の 2 つの歩行パターンを設定した． 

 ちなみに，歩行パターン 2 は軽微な片麻痺歩行で，膝の曲がりは少ないものの，通常歩行に比較的近い歩き方

を想定したものである．それゆえ，下肢の麻痺の程度をブルンストロームステージ（大橋他，2008）で評価する

とステージⅤかⅥに対応すると考えられる．一方，歩行パターン 1 は，歩行パターン 2 よりは重度の片麻痺歩行

であることから，ステージⅣかⅤに相当すると考えられる．ここに，ブルンストロームステージとは，上肢・手

指・下肢における麻痺の程度をⅠ～Ⅵ（ローマ字で表記）の 6 段階に分けて評価するもので，数字が大きいほど

良いとされている．なお，下肢のブルンストロームステージに対する概略のイメージは，「ステージⅠ～Ⅱが自力

Fig.3 Measured acceleration in the vertical direction of 

the right lumber part of male subject A (Pattern 1; 

Walking with the right foot mainly). 
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Fig.4 Measured acceleration in the traveling direction of 

the right lumber part of male subject A (Pattern 1; 

Walking with the right foot mainly). 
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Fig.1 Setup of accelerometers on a person being tested.
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Fig.2 Two walking patterns. 
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移動不可（下肢で自分の体重を支えられない）」，「ステージⅢが長下肢装具と杖で歩行可能（長距離移動は車イス）」，

「ステージⅣが短下肢装具（足首）と杖で歩行可能」，「ステージⅤが杖のみで歩行可能」，「ステージⅥが杖なし

でも歩行可能」となるが，ブルンストロームステージと歩行は必ずしも相関せず，安易にブルンストロームによ

る段階で歩行可能かどうかを決定することは危険であるとも言われている．それゆえ，工学者にとってやや難解

な判断が必要となるブルンストロームステージについては深く言及せず，本研究では概略のイメージとして，歩

行パターン 1 は歩行可能であるがやや重度の片麻痺引きずり歩行を，歩行パターン 2 は軽微な片麻痺引きずり歩

行で通常歩行に比較的近い歩き方を，それぞれ想定すれば良いと考えている． 

 図 3 と図 4 は，男性健常者 A が右足主体歩行すなわち左足引きずり模擬歩行（歩行パターン 1）をした場合の

右腰部における鉛直ならびに前後方向の時刻歴波形を示したものである．また，それぞれの波形を FFT でスペク

トル解析して算出したパワースペクトルをそれぞれ図 5，図 6 に示すが，これらの図から，左足を引きずる右足

主体歩行（歩行パターン 1）した場合には，歩調成分である 1 倍成分（1.4893Hz）に加え，0.5 倍成分（0.7568Hz）

が明確に生じていることがわかる．また，0.5 倍成分（0.7568Hz）のパワースペクトルは，鉛直の加速度成分（図
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Fig.5 Power spectrum density by FFT analysis for the 
measured acceleration shown in Fig.3 (Pattern 1).  
 

Fig.6 Power spectrum density by FFT analysis for the 
measured acceleration shown in Fig.4 (Pattern 1). The 
component with frequency of 0.5fw is obviously prominent. 

Fig.7 Measured acceleration in the traveling direction of 
the right lumber part of male subject A (Normal gait). 

Fig.8 Power spectrum density by FFT analysis for the 
measured acceleration shown in Fig.7 (Normal gait).  
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5 を参照）よりも前後方向の加速度成分（図 6 を参照）の方がより顕著で 1 倍成分よりも大きな値を示している

こともわかる．このように 0.5 倍成分が卓越する現象は，今まで報告されていなかった知見である．なお，2.2Hz

付近のピークは 1.5 倍成分であるが，この成分は個人差があり被験者によって値が大きく相違したことから，本

研究では対象としない． 

これに対し，図 7 は男性健常者 A が正常な通常歩行した場合の時刻歴波形であり，図 8 はそのパワースペクト

ルである．この図 8 より，男性健常者 A が通常歩行した場合には歩調に対応する 1 倍成分（1.709Hz）が卓越し，

0.5 倍成分はほとんど生じていないことがわかる．なお，図 4 と図 7 を比較すれば，20m 区間を歩行する所要時

間は通常の健常者歩行時の方が片麻痺の引きずり模擬歩行時よりも短くなっているが，これについては歩行速度

として次章で考察する． 

 一方，軽微な片麻痺を想定した歩行パターン 2 について，右腰部前後方向の時刻歴波形とそのパワースペクト

ルをそれぞれ図 9，図 10 に示す．図 10 から，歩行パターン 2 の左足を引きずる右足主体歩行であっても歩調に

対応する 1 倍成分（1.6113Hz）に加え，0.5 倍成分（0.7813Hz）も明確に生じていることがわかる．ただし，図 11

に示した左腰部前後方向のパワースペクトルから，男性健常者 A が右足主体歩行した場合，前後方向であっても
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Fig.9 Measured acceleration in the traveling direction 

of the right lumber part of male subject A (Pattern 2; 

Walking with the right foot mainly). 
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Fig.11 Power spectrum density by FFT analysis (Pattern 2; 

Walking with the right foot mainly). This data was obtained in 

the traveling direction of the left lumbar part of male subject A. 

5

Fig.10 Power spectrum density by FFT analysis for 
the measured acceleration shown in Fig.9 (Pattern 2).  
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左腰部の 0.5 倍成分はさほど顕著には生じていないことがわかる．この理由として，右足主体歩行では，右下肢

をややつっぱらせて，速度変化が大きくなるように，かかと→土踏まず→つま先の順で地面に着地するのに対し，

麻痺を模擬して膝をあまり曲げない左足は足底全体が地面に着地するためと考えられる．なお，図 12 と図 13 は

右足を引きずる左足主体歩行を行った場合の左腰部前後方向と右腰部前後方向のパワースペクトルをそれぞれ示

したものであるが，これらの図から左足主体の右足引きずり歩行を行った場合には，右腰部よりも左腰部におい

て 0.5 倍成分（0.7813Hz）が明確に生じる結果となっていることがわかる． 

 以上，男性健常者 A の歩行特性から，健常者が右足主体歩行をした場合には主体側である右腰部，左足主体歩

行をした場合には主体側である左腰部において明確な 0.5 倍成分が認められることがわかった．また，この 0.5

倍成分は，鉛直方向よりも前後方向の加速度成分においてより顕著に現れ，健常者が普通に歩行した場合には非

常に小さな値しか示さないことから，腰部前後方向成分の 0.5 倍成分が片麻痺引きずりの歩行特性に対する客観

的な評価指標になり得る可能性が高いと推察された． 

 

3. 片麻痺歩行の定量的評価手法 

前章では，男性健常者Aが片麻痺を模擬した引きずり歩行と通常歩行を行った場合の特性について例示したが，

本章では被験者全員のデータをとりまとめ，リハビリテーション医療に適用できる片麻痺歩行の定量的評価指標

について工学的見地から論ずることとする． 

3・1 パワースペクトル比PSD0.5/PSD1 

 まず，やや重度の片麻痺歩行を想定した歩行パターン 1 について，左足を引きずる右足主体歩行の右腰部前後

方向と左腰部前後方向におけるパワースペクトルから，0.5 倍成分と 1 倍成分のパワースペクトル比 PSD0.5/PSD1

を算出した．歩行速度に対するそれぞれの結果を図 14，図 15 に示す．なお，ここに 0.5 倍成分と 1 倍成分のパワ

ースペクトル PSD0.5ならびに PSD1は，パワースペクトルのピーク値を含む上位 4 つ目までを機械的に合計して

算出するものとした．これは図 16 に示すように，FFT で算定したパワースペクトルのピーク値が正確に算出でき

なくて台形状となっても， 

4321 PPPPPf ≒                                             (1) 

で評価できることによる（米田，2011）． 

 図 14 と図 15 には，通常歩行の結果を白塗り記号として付記しているが，これらの図より，健常者の通常歩行

では，パワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1は最大でも 0.2 程度以下であり，非常に小さいことがわかる．これに対し

Fig.13 Power spectrum density by FFT analysis (Pattern 

2; Walking with the left foot mainly). This data was 

obtained in the traveling direction of the right lumbar part 

of male subject A. 
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て，塗りつぶし記号で示した歩行パターン 1 の右足主体歩行では，個人差は大きいものの，パワースペクトル比

PSD0.5/PSD1はおおよそ 1～6 の範囲に分布していることがわかる．また，右足主体歩行では，右腰部前後方向（図

14 を参照）の方が左腰部前後方向（図 15 を参照）より，やや大きいパワースペクトル比を示す傾向にあること

もわかる．一方，図 17 と図 18 は，横軸に歩行速度をとって左足主体歩行の左腰部前後方向と右腰部前後方向に

おけるパワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1を示したものである．これらの図より，歩行パターン 1 の左足主体歩行

でも，個人差は大きいものの，右足主体歩行と同じく，健常者の通常歩行と比較して非常に大きなパワースペク

トル比 PSD0.5/PSD1を呈していること，左腰部前後方向（歩行で主体的に用いる左足側）の方が右腰部前後方向よ

り，やや大きいパワースペクトル比を示す傾向にあることがわかる． 

 次に，軽微な片麻痺歩行で通常歩行に比較的近い歩き方である歩行パターン 2 について考察する．この歩行パ

ターン 2 の右足主体歩行について，右腰部前後方向におけるパワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1と歩行速度の関係

を図 19 に示す．この図より，歩行パターン 2 のパワースペクトル比はおおよそ 0.2～1.6 程度の範囲にあり，歩行
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パターン 1 と比較してパワースペクトル比は 1/3 程度まで低下するが，それでも健常者の通常歩行と比較して，

明らかに大きなパワースペクトル比を呈していることがわかる．ただし，図 20 は右足主体歩行の左腰部前後方向

におけるパワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1と歩行速度の関係を示したものであるが，幾分大きな値を呈するケー

スは認められるものの，健常者の通常歩行と比較して明確な差異が認められない結果が多いことがわかる．一方，

図 21 と図 22 は，横軸に歩行速度をとって左足主体歩行の左腰部前後方向と右腰部前後方向におけるパワースペ

クトル比を示したものである．これらの図より，歩行パターン 2 の左足主体歩行でも，個人差は大きいものの，
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spectrum density ratio of PSD0.5 to PSD1 in the traveling 

direction of the left lumbar part (Pattern 1; Walking with the 

left foot mainly). This data denotes that the ratio of PSD0.5 to 

PSD1 for the walking with the left foot mainly is obviously 
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Fig.18 Relationship between walking speed and power 

spectrum density ratio of PSD0.5 to PSD1 in the traveling 

direction of the right lumbar part (Pattern 1; Walking with 

the left foot mainly). This data denotes that the ratio of 

PSD0.5 to PSD1 for the walking with the left foot mainly is 

obviously larger compared with that for the normal gait. 
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左腰部前後方向（歩行で主体的に用いる左足側）の方が右腰部前後方向よりも，健常者の通常歩行と比較して明

らかに大きなパワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1を呈していることがわかる．なお，片麻痺引きずり歩行でも通常

歩行と同程度の小さなパワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1を呈する結果が幾つか認められるが，これらは片麻痺の

引きずり歩行を上手く模擬できず通常歩行にきわめて近い歩行であったためと考えている． 

 以上より，健常者による歩行実験ではあるが，パワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1（0.5 倍成分と 1 倍成分のパワ

ースペクトル比）は，リハビリテーション医療への適用という観点から，片麻痺引きずり歩行に対する定量的な

評価指標になり得る可能性が高いと推察された． 

3・2 加速度波形のパターン認識 

 前節で述べたように，被験者の腰部前後方向で計測した加速度波形からFFTでパワースペクトルを算出すれば，

パワースペクトル比 PSD0.5/ PSD1を算定できる．それゆえ，リハビリテーションに携わる医師や療法士がフィル
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Fig.21 Relationship between walking speed and power 

spectrum density ratio of PSD0.5 to PSD1 in the traveling 

direction of the left lumbar part (Pattern 2; Walking with 

the left foot mainly).This data denotes that the ratio of 

PSD0.5 to PSD1 for the walking with the left foot mainly is 

obviously larger compared with that for the normal gait. 
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Fig.23 Acceleration obtained from the low-pass filtered wave 
of 2.0Hz in the traveling direction of the right lumber part of 
male subject A (Normal gait). 

Fig.24 Power spectrum density by FFT analysis for the 
acceleration shown in Fig.23 (Normal gait).  
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ター処理に関する知識を有していれば，腰部の加速度波形にローパスフィルターやバンドパスフィルターを施す

ことで，片麻痺患者の歩行特性に対して加速度波形からパターン認識を行うことも可能であると考えられる．そ

こで，以下では，男性健常者 A が通常歩行した場合，パターン 1 とパターン 2 の右足主体歩行した場合のそれぞ

れについて，ローパスフィルター処理した波形の特徴について例示する． 

 まず，男性健常者 A が通常歩行した場合（歩調に対応する 1 倍成分は 1.709Hz）について，逆フーリエ変換法

で 2Hz ローパスフィルター処理した時刻歴波形（右腰部前後方向）とそのパワースペクトルをそれぞれ図 23，図

24 に示す．男性健常者 A も含め，通常歩行では，図 24 からわかるように，0.5 倍成分は 1 倍成分と比べて非常に

小さい．それゆえ，図 23 に示したように，男性健常者 A の通常歩行では，歩調成分が明確に卓越した加速度波

形のパターンを呈していることがわかる． 

 次に，男性健常者 A がパターン 1 の右足主体歩行した場合（歩調に対応する 1 倍成分は 1.4893Hz）に着目し，

2Hz ローパスフィルター処理した右腰部前後方向の結果について考察する．パターン 1 の右足主体歩行では，図

25 のパワースペクトルからわかるように，0.5 倍成分は 1 倍成分よりも卓越していることがわかる．それゆえ，

図 26 からわかるように，パターン 1 の右足主体歩行における加速度波形では，明らかに卓越した 0.5 倍成分

（0.7568Hz）に若干の 1 倍成分が重なった波形パターンを呈している． 

0.0

10.0

20.0

30.0

40.0

0 1 2 3 4 5

2Hz low pass filter

Frequency  (Hz)

Traveling direction of the right lumbar part

Walking with the right foot mainly (Pattern 1)

P
ow

er
 s

pe
ct

ru
m

 d
en

si
ty

　
(m

/s
2 )2 ・

s

       fw
(1.4893Hz)

    0.5fw
(0.7568Hz)

-4

-3

-2

-1

0

1

2

3

4

0 5 10 15 20 25 30 35

2Hz low pass filter

　
A

cc
el

er
at

io
n 

(m
/s

2 )

　Time (sec)

0.0

10.0

20.0

30.0

40.0

0 1 2 3 4 5

2Hz low pass filter

Frequency  (Hz)

P
ow

er
 s

pe
ct

ru
m

 d
en

si
ty

　
(m

/s
2 )2 ・s

Traveling direction of the right lumbar part

Walking with the right foot mainly (Pattern 2)

       fw
(1.6113Hz)    0.5fw

(0.7813Hz)

-4

-3

-2

-1

0

1

2

3

4

0 5 10 15 20

2Hz low pass filter

　
A

cc
el

er
at

io
n 

(m
/s

2 )

　Time (sec)

10

Fig.25 Power spectrum density by FFT analysis for the 
acceleration shown in Fig.26 (Pattern 1).  

Fig.26 Acceleration obtained from the low-pass filtered 
wave of 2.0Hz in the traveling direction of the right 
lumber part of male subject A (Pattern 1) 

Fig.27 Power spectrum density by FFT analysis for the 
acceleration shown in Fig.28 (Pattern 2).  

Fig.28 Acceleration obtained from the low-pass filtered 
wave of 2.0Hz in the traveling direction of the right 
lumber part of male subject A (Pattern 2). 
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 最後に，男性健常者 A がパターン 2 の右足主体歩行した場合（歩調に対応する 1 倍成分は 1.6113Hz）に着目し，

2Hz ローパスフィルター処理した右腰部前後方向の結果について考察する．パターン 2 の右足主体歩行では，図

27 に示したパワースペクトルからわかるように，0.5 倍成分と 1 倍成分は概ね同じ程度の卓越である．それゆえ，

図 28 からわかるように，パターン 2 の右足主体歩行における加速度波形では，0.5 倍成分（0.7813Hz）と 1 倍成

分(1.6113Hz)が概ね同じ程度だけ混在した波形パターンを呈する結果となっている． 

 ここで例示した加速度波形のパターン認識法は，パワースペクトル比 PSD0.5/PSD1を評価指標とする方法に比べ

て，ローパスフィルターやバンドパスフィルター処理を施す必要はあるが，波形パターンを直接認識できること

から，医師や療法士をはじめとする医療従事者にとって歩行の正常性や歩容の改善を判断しやすい方法であると

考えられる．それゆえ，比較的簡便なパワースペクトル比 PSD0.5/PSD1を評価指標とする手法を 1 次評価手法とし

た場合，加速度波形のパターン認識は 1 次評価手法を補填する 2 次評価手法として位置づけられるものと考えら

れる． 

3・3 ぶん回し歩行 

本研究の片麻痺模擬歩行では，基本的に引きずり歩行を模擬するものとしたが，実際の片麻痺患者の中には麻

痺側下肢を半円形の軌跡を描くように振り出す“ぶん回し歩行”を行うケースも見受けられるようである．そこ

で，ぶん回しについても模擬歩行実験を実施した結果，引きずり模擬歩行と全く同様に，足をつっぱるようにす

る主体歩行側の腰部前後方向には歩調の 0.5 倍成分が明確に出現することがわかった．ただし，引きずり模擬歩

行とぶん回し模擬歩行ではいずれも 0.5 倍成分が卓越するものの，やや極端なぶん回し模擬歩行を行った場合に

は左右腰部の位相特性が異なる結果も認められたことから，ここではその事例を紹介することとする． 

 まず，60 才の健常者が左足をぶん回しする模擬歩行を行って左右腰部での加速度波形を測定した．その測定結

果をスペクトル解析した後，バンドパスフィルター処理を施して左右腰部前後方向の0.5倍成分のみを抽出した．

その結果を図 29 に示す．一方，図 30 は，比較のため，歩行パターン 1 の左足引きずり模擬歩行を行った場合に

ついて，同様に左右腰部前後方向の 0.5 倍成分のみを抽出したものである．これらの図を比較すれば，幾分大き

なぶん回し歩行では，左右腰部の加速度波形に明確な位相差が生じていることがわかる．それゆえ，ぶん回し歩

行では，左右腰部での位相差を算出すれば，ぶん回しの程度を定量的に把握できる可能性があると考えられる．  

3・4 歩行速度 

 まず，やや重度の片麻痺歩行を想定した歩行パターン 1 について，歩調 f と歩行速度 v の関係を整理した．そ

の結果を図 31 に示す．なお，この図には，健常者が通常歩行した場合の歩調と歩行速度の関係も付記している（梶

川，1982）（米田，2014）．図 31 より，歩行区間を 20m とした今回の歩行実験（被験者各自が自分の歩きやすい

自由な速度で歩いた実験）では，健常者による通常歩行の歩調は 1.6～2.1 歩/秒の範囲にあり，歩行速度は従来か

ら知られている歩行速度式である 
2.08.0  fv                                                (2) 

で概ね表示できることがわかる．これに対して，歩行パターン 1 では，歩調は 1.1～1.7 歩/秒で，若干のばらつき

はあるものの，歩行速度は概ね 

-4

-3

-2

-1

0

1

2

3

4

0 5 10 15 20 25 30

Right lumbar part

Left lumbar part

0.5-0.75Hz band pass filter

　Time (sec)

　
A

cc
el

er
at

io
n 

(m
/s

2 )

Traveling direction

-4

-3

-2

-1

0

1

2

3

4

0 5 10 15 20 25 30

Right lumbar part
Left lumbar part

0.5-0.8Hz band pass filter

　Time (sec)

　
A

cc
el

er
at

io
n 

(m
/s

2 )

Traveling direction

Fig.30 Half component of the pace frequency estimated 

from the band-pass filtered wave of 0.5-0.80Hz (Pattern 1; 

Walking with the right foot mainly).  

11

Fig.29 Half component of the pace frequency estimated 
from the band-pass filtered wave of 0.5-0.75Hz (Left foot 
circumduction gait). 
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55.08.0  fv                                                  (3) 

で表されることがわかる． 

 一方，図 32 は軽微な片麻痺歩行を模擬した歩行パターン 2 の歩調と歩行速度の関係を示したものである．この

図より，個人差によるばらつきは認められるものの，歩調は 1.1～1.9 歩/秒の範囲にあり，歩行速度は従来から知

られている健常者の歩行速度式である式(2)で概ね表されることがわかる． 

4. 実際の片麻痺患者に対する測定例 

 片麻痺患者の歩行能力は麻痺の程度に大きく依存し，歩行補助を必要としない人から，自力歩行ができず車い

すを必要とする人まで様々である．また，歩行可能な片麻痺患者であっても，ぶん回し歩行をする場合や転倒の

危険性を少なくするため，“麻痺側のつま先を大きく外側に開いて歩く”，“かかとではなく足底全体で接地して歩

く”など，片麻痺患者の歩行には幾つかの特徴が認められるようである．それゆえ，実際の片麻痺患者に対する歩

行実験を行い，歩行にともなって 0.5 倍成分が卓越する現象を確認することは，本研究の有用性を評価する上で

必要不可欠であると言える． 

 そこで，本章では，実際の片麻痺患者を被験者とした歩行実験結果を提示する．なお，実験にあたっては，患

者が通院する東大阪生協病院（大阪府東大阪市長瀬町 1-7-7）での倫理委員会で承認を得た上で，研究の趣旨と内

容，得られたデータは研究の目的以外には使用しないこと，個人情報の漏洩対策は十分に行うことなどを患者に

説明し，紙面で同意を得た片麻痺患者に対して実施したことを述べておく． 
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Fig.31 Relationship between walking rate and walking 
speed (Pattern 1).  

Fig.32 Relationship between walking rate and walking 
speed (Pattern 2). 
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4・1 実験概要 

 実験に協力をいただいた患者 B さん（身長は 167cm，体重は 64kgf≒627N）の年齢は 66 才（実験当時）で，2013

年 3 月に右視床を出血し，左半身麻痺の診断を受けている．ただし，麻痺の程度は軽く，杖を使用しなくても歩

行が可能であることから，理学療法士は下肢の麻痺に対してブルンストロームステージⅤの判断を下している． 

 歩行実験にあたっては，病院施設の制約もあり，歩行距離を 15m（前章までの健常者の模擬歩行実験では 20m）

とした．また，計測チャンネル数を左右腰部の横方向を追加して 6 チャンネルとしたが，それ以外の計測条件は

2 章と基本的に同じである．患者は普段通りに装具は装着せず，杖も持たないで 15m の距離を通常速度歩行した．

実験の状況を図 33 に示すが，計測の開始と終了は付き添った実験補助員が行うものとした．ちなみに，片麻痺患

者 B さんの歩行を概観すると，ぶん回しは認められず，健側（非麻痺側）の右足をつっぱらせて左足（麻痺側）

を前に送り出すような歩行をしていた．  

 このように，実際の片麻痺患者である B さんは，健常者の右足主体歩行と同じく健側の右足をつっぱるような

歩行をしていたことから，次節では右腰部前後方向に大きな 0.5 倍成分が現れる可能性があるとの予想を立てて

解析を実施した． 

4・2 実験結果と考察 

 歩行実験は 3 回実施したが，ここでは 1 回目の実験結果を提示する．片麻痺患者 B さんの右腰部前後方向にお

ける加速度波形を図 34 に示す．また，この加速度波形に対して FFT 解析で得られたパワースペクトルを図 35 に

示すが，この図から，片麻痺患者 B さんの右腰部前後方向の加速度波形には，歩調に対応する 1 倍成分（1.7578Hz）

に加え，0.5 倍成分（0.8789Hz）が明確に観測されていることがわかる．このように，健常者による片麻痺模擬歩

行のみならず，実際の片麻痺患者においても歩調の 0.5 倍成分が卓越する現象を確認できた意義はきわめて大き

いと考えている． 

 図 36 には，バンドパスフィルター処理を施して 0.5 倍成分と 1 倍成分のみを取り出した右腰部前後方向の加速

度波形を示す．この図から，0.5 倍成分と 1 倍成分は，図 35 に示したパワースペクトルから推察されるように，

概ね同じ程度だけ卓越していることがわかる．また，バンドパスフィルター処理をさらに施して，0.5 倍成分と 1

倍成分をそれぞれ抽出することとした．0.5 倍成分と 1 倍成分の時刻歴波形をそれぞれ図 37，図 38 に示すが，こ

れらの図から，歩行開始直後と歩行終了直前の過渡的な区間を除いて，これらの成分が定常的に生じていること

がわかる．  

図 39 からわかるように，歩調が 2 歩/秒であれば水平の加振周波数は 1.0Hz となる．このように，歩行にとも

なう水平方向の加振周波数は，歩調の半分になることが知られている（Fujino et al., 1993）（米田，2012）．そこで，
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Fig.35 Power spectrum density by FFT analysis for 
the acceleration shown in Fig.34 (Hemiplegia 
patient). The component with frequency of 0.5fw is 
obviously prominent.
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右腰部水平方向の加速度波形をスペクトル解析したところ，図 40 に示すパワースペクトルが得られた．この図か

ら，片麻痺患者 B さんの歩行では，横方向にも歩調の 0.5 倍成分が明確に卓越し，変位に換算すると約 4cm もの

動きが生じていることがわかった．また，左右腰部の前後方向と横方向の加速度波形から 0.5 倍成分のみを抽出

したところ，歩行にともなって腰部の 0.5 倍成分が図 41 に示すような動きを呈することもわかった．なお，健常

者の正常歩行実験から，健常者では前後方向の 0.5 倍成分は非常に小さく，横方向の変位は 1.8cm 程度であった．

それゆえ，片麻痺歩行で生じる 0.5 倍成分の特異な動きは，左右での非対称な動作によって前後方向の連動性が

顕在化したためと考えられる． 

 一方，図 42 は，片麻痺患者 B さんの左右腰部前後方向における加速度波形に対して，歩行速度とパワースペ

クトル比 PSD0.5/PSD1の関係を整理したものである．この図から，予想通り，左腰部には右腰部で認められたよう

な大きな 0.5 倍成分は生じていないことがわかる．また，図 43 は片麻痺患者 B さんの歩調と歩行速度の関係を示

したものであるが，B さんの通常速度歩行に対応する歩調は 1.73～1.81 歩/秒の範囲にあり，歩行速度はパターン

1 の歩行速度式である v=0.8f - 0.55 で概ね表示できることがわかる．  
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Fig.38 Acceleration obtained from the band-pass 

filtered wave of 1.70-1.90Hz in the traveling direction 

of the right lumber part of hemiplegia patient. This data 

denotes the component of the pace frequency is 

obviously occurred. 
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 以上，実際の片麻痺患者の歩行実験でも，腰部前後方向の加速度波形に 0.5 倍成分が明確に現れる現象を確認

できたことから，歩調の 0.5 倍成分に着目した片麻痺歩行の定量的評価手法は，リハビリテーション医療におい

て有用な評価手法になり得る可能性が非常に高いと考えている．それゆえ，今後は医工連携研究を本格的にスタ

ートさせて，より多くの臨床データを収集するとともに，片麻痺歩行の程度とパワースペクトル比 PSD0.5/PSD1

の関係を定量的に評価する所存である． 
 

5.  結   言 

本論文は，健常者による通常歩行と片麻痺模擬歩行ならびに実際の片麻痺患者を対象とした歩行実験から，片

麻痺歩行に対する定量的評価指標について検討したものである．得られた主要な結果を以下にまとめる． 
(1) 健常者による通常歩行に加え，健常者が片麻痺を模擬した歩行を行った結果から，腰部前後方向におけるパ

ワースペクトル比 PSD0.5/PSD1 が片麻痺患者の引きずり歩行とぶん回し歩行に対する客観的な評価指標になり得

る可能性が非常に高いことがわかった． 
(2) 0.5 倍成分と 1 倍成分だけを抽出するバンドパスフィルター処理を施した加速度波形は，片麻痺歩行をパター

ン認識する 2 次評価手法になり得る可能性が高い． 
(3) 健常者が両足が揃うように歩行するパターン 1 の引きずり模擬歩行をした場合，歩調は 1.1～1.7 歩/秒の範囲

にあり，若干のばらつきはあるものの，歩行速度 v と歩調 f には 55.08.0 −= fv の関係式が成立する．これに対し
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て，健常者が両足が揃わないように歩行するパターン 2の引きずり模擬歩行をした場合，歩調は 1.1～1.9歩/秒で，

個人差によるばらつきは認められるものの，従来から知られている健常者の歩行速度式である 2.08.0 −= fv で表

される．  
(4) 実際の片麻痺患者 B さんが，普段通りに装具は装着せず，杖も持たないで 15m の距離を通常速度歩行した場

合についても計測した．腰部の加速度波形を解析した結果，健側である右腰部前後方向の加速度波形には，歩調

に対応する 1 倍成分に加え，0.5 倍成分が明確に現れることを実際に確認することができた．この 0.5 倍成分は健

常者が普通に歩行した場合には非常に小さな値しか示さないことから，歩調の 0.5 倍成分（前後方向）に着目し

た片麻痺歩行の評価指標は，実際のリハビリテーション医療に適用できる可能性が高いと考えられる． 
以上の結果を踏まえ，今後は提案した評価手法について，実際の片麻痺患者に対する更なる適用ならびに様々

な異常歩行を呈する歩行障害者に対する適用を通して，リハビリテーション医療への応用を考えた研究を継続す

る予定である． 
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