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　新家 眞

はじめに
緑内障は現在わが国における失明原因第
1位の疾患であり、特に高齢になるに従い、
有病率も増加する疾患である。視覚障害に
陥ると疾病負担コストだけでなく、医療費・
介護保険費等の直接経済コストの喪失、及
び、生産性の損出・課税超過負担等の間接
経済コストもかかり、視覚障害による社会
損失額は8.8兆円と試算されている。さら
に今後の高齢化に伴いこの額は増加するこ
とが予測されている。
緑内障は世界中で失明原因の上位疾患と
なっており、世界中での有病者約6,000万
人と推定され、本邦における中途失明原因
第1位の疾患である。（図1）　緑内障によ
って障害された神経節細胞および神経線維の再生は現時点では不可能とされており、失明予
防には早期発見と疾病早期からの治療が重要と考えられている。
緑内障の機能異常は視野異常として検出されるが、現在汎用されている視野検査では網膜
神経節細胞の約半数が喪失するまでは、視野異常は検出されない。また、現状汎用されてい
る自動視野計は片眼遮蔽下で測定するため、それぞれの眼の閾値情報が得られるという利点
がある半面、両眼開放で生活している日常下は乖離した条件で測定しており、直ちに日常視
機能と解釈するには注意が必要である。
上記のような現状の視野検査の限界を改善すべく、我々は視野検査プログラムの改善に取
り組んできた。本研究の目的は、現在検出されるよりも早期の段階で視野異常を検出する新
たな視野計を開発することである。
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近年のMRIの進歩により、眼球運
動時には、視神経と眼球を連結する視
神経乳頭篩状板部には大きな物理的
ストレスが生じていることが判明し
てきた。（図2）
特に眼球の水平運動時に負荷がか
かることが判明してきた。本研究で
は、この水平運動負荷を応用し、早期
の視機能障害の検出を目指した。

結　果
まず初めに、我々は両眼開放視野と
片眼遮蔽状態の視野検査の結果の相
違について調査した。
当院に開放隅角緑内障として通院
中の51例51眼について、片眼遮蔽と
両眼開放視野検査について測定した
ところ、両眼開放視野検査では、片眼
測定に比べて、より視野が残存している眼は良好な結果を示し、逆に視野障害が強い方の眼
は感度が低下していた。この事から、両眼開放で測定する視野検査では、被検者はより視野
が良好である方の眼に依存している可能性が示唆された。（図3）

（両眼開放視野と片眼遮蔽視野での視野検査結果の1例、片眼遮蔽視野（monocular）と両眼開放視
野（binocular）の視野感度を比較した。（1））

次に、固視点を水平移動した視野プログラムを作成した。（図4）
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移動角度は3°、6°、9°を用いて、健常眼を対象に試験を行った。
本研究では3°では中心固視との差が小さく、また9°の固視移動は、長時間の固視安定が
得られにくいということが判明したため、固視移動は6°を採用した。
健常眼での視野感度を測定したところ、45歳以上の症例では中心固視・外転位・内転位
の間で感度差は認めなかったが、45歳未満の若年群では、外転位で他の眼位よりも良好な
視野感度が認められた。（表1）

（健常眼における、眼位ごとの視野感度成績（3））
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考　察
従来の片眼遮蔽下の環境で中心固視時のみの視野感度計測を行うと、日常視の視機能と乖
離が生じる場合があることが確認できた。また、固視点移動によるプログラムがほぼ完成し、
まずは健常眼での感度変化が少ないことが確認できた。
現在緑内障眼での解析を進めているところであり、新たな開発プログラムとして確立する
ことが期待される。また、従来ほとんど報告の無かった固視点移動状態での視機能変化につ
いても、本プログラムを使用することにより、今後関連が解明されることが期待される。

要　約
本研究では、新たな視野検査プログラムの臨床応用OCT・OCTAを目指した。現在汎用
されている自動視野プログラムは約30年前に発表されたものであるが、検査機器、プログ
ラムの限界も判明した。本研究成果を基に今後さらなる緑内障による視機能変化の解明をめ
ざし、研究を発展させる予定である。
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