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重度運動障害児の家庭療育における

プロソキーパーの有効性に関する研究

工 藤 俊 輔*

Ⅰ.はじめに

近年,肢体不自由養護学校に於いては,脳性

まひ児を中心とした重度運動障害児の増加にと

もない,日常生活全般にわたってのポジショニ

ング指導の重要性が指摘されているl)2)3)｡そし

て,座位保持を中心とした各種姿勢保持具の開

発がなされ,1989年度から補装具の交付制度

に新しく ｢座位保持装置｣の項目が加わり,座

位保持いすがポジショニソグ指導の重要な補助

具として注目されてきている4)0

工藤 (1981)5)は,このポジショニング指導

の補助具として,自分自身の子供の療育体験を

基に,腹臥位や座位の簡単にとれる機能訓練補

助具プロソキーパーを考案 した (写真 Ⅰ及び

Figl)｡以来,1991年まで200余体が作成さ

れ,主として家庭療育に於けるポジショニング

の補助具として利用されている｡しかし,この

補助具が実際にどの様に利用され,どのような

効果があるのかについての実証的な研究はまだ

なされていない｡そこで,広義のポジショニン

グという視点から,プロソキーパーの家庭療育

における役割とその有効性について検討した｡

写真Ⅰプロソキーパーでの座位姿勢

ⅠⅠ.方 法

1.調査対象者

1981年から1990年まで,家庭でプロソキー

パーを使用したことのある重度運動障害児の保
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護著 (主として母親),105名を対象とした｡

2.調査方法及び調査期間

この手続きについては,独自に作成した質問

紙により,アソケ- ト調査を行った｡なお,こ

の調査では予備調査実施後に本調査を行った｡

そして,質問紙法と合わせて面接法も実施した｡

調査期間は1990年8月16日から1990年 11月

20日までであった｡

3.調査項目及び分析の視点

質問紙の内容は,以下の四つからなる｡

①フェイス･シー ト②家庭でのプロソキーパー

の使用状況③観察された子どもの行動上の変化

④使用上の問題点

ファスナー

FigIプロソキ-パーの利用図

分析の視点としては,家庭療育におけるプロ

ソキーパーの使用効果と問題点を明らかにし,

プロソキーパーを利用したポジショニソグ指導

について言及した｡

ⅠIL 結果の処理方法

フェイス･シー トについては,単純集計を行

い,その傾向を見た｡プロソキーパーの調査結

果については,同様に単純集計を行いながら,

その傾向を見た｡さらに,プロソキーパーの効

果と使用年数との関係についてクロス集計を行

い,検定はⅩ2検定を用いた｡

Ⅳ.結 果

アソケー トの回収率は67.6% (105名中71

名回収)であった｡このうち,死亡率は7%

(5名)であった｡以下フェイス･シー トの概

況について述べる｡

Tablel疾患別概況

疾患名 人歎 (名)

脳性まひ産直型

脳性まひ混合型

脳性まひアテ トーゼ型

脳性まひ弛樋里

脳炎後遺症

水頭症

無厳兼脳症

点頭てんかん

外傷性脳障害

術後の脳辞書

急性願症

レ､リト症候群

硬膜下血腰後遺症

先天性軸索変性症

アルカディー症候群

レツシュナイハン症候群

先天性サイトメガロ症候群

不明

7

1

5

2

5

4

2

2

1

1

1

1

1

1

1

1

1

4

2

1

0

5

0

8

0

7

8

8

4

4

4

4

4

4

4

4

4

7

8

5

7

2

7

5

2

2

1

1

1

1

1

1

1

1

1

5

3

1
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1.調査対象児の概況

調査対象児の1)疾患別概況 2)年齢別及

び性別概況 3)身長別及び体重別概況 4)

移動能力及び座位能力別概況 5)その他の概

況についてはTablel,2,3,4,5,6,7,8,9,

に示すとおりである｡尚,疾患別概況に明らか

なように2/3近くを脳性まひが占め,移動能力

Table2性別概況

性別 人数 (名) 割合 (%)

男性 29 40.8

女性 42 59.2

計 71 100.0

Table3年齢別概況 (読)

平均 SD 範囲

12.1 4.9 3-25

Table4身長別概況 (cm)

平均 SD 範囲

127.2 18.5 90-170

Table5体重別概況 (k9)

平均 SD 範囲

20.9 8.3 9.0-43.0

及び座位能力からみると86% (61名)が自力

座位及び寝返りのできない重度運動障害児であっ

た (Table6)0

2.調査結果

1)プロンキーパーの購入理由

フロンキーパーの購入理由としては,姿勢変

Table6移動能力別概況

移動能力 該当人数 (名) 割合 (%)

移動不可 59 83.0

背通いと寝返り移動 2 3.0

壌遡りと腹通い 5 7.0

不明 5 7.0

計 71 100.0

Table7座位能力別概況

座位能力 該当人数 (名) 割合 (%)

自力座位不可 61 86.0

あ(･ら座位保持可 5 7.0

長座とあ(･ら座位可 2 2.8

不明 3 4.2

計 71 100.0

Tab一e8身体障害者手帳等級別概況

等級 該当人数 (名) 割合 (%)

1級 64 90.0

2破 5 7.0

不明 2 3.0

計 71 100.0
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換が楽そうだからと答えたものが53.5% (54

名),ついで柔らかくて軽そうだからと答えた

ものが20.8% (21名),遊べるからと答えた

ものが12.9% (13名),動物の形が親 しみ易

いからと答えたものが 11.9%で (12名)その

他1名であった (TablelO)｡その他1名は,

訓練担当のOTから勧められてという回答で

あった｡いずれも重複回答である｡

2)プロンキーパーの姿勢別使用時間

腹臥位の場合,回答者50名中34% (17名)

Table9兄弟姉妹の有無別概況

兄弟姉妹 該当人数 (名) 割合 (%)

あり 60 84.0

なし 9 13.0

不明 2 3.0

計 71 100.0

が 15分から30分の利用時間であり,ついで

30分から60分が26% (13名)であった｡ま

た15分未満は22% (11名)であり,60分以

上利用しているものは18% (9名)であった｡

腹臥位は5分程度から90分程度の範囲で利用

されていた (Fig.ⅠⅠ) 0

回答者43名車,座位の場合は,15分から30

分の利用者は51% (22名)で腹臥位と比べる

と,15分未満,60分以上がいずれも少なく,

15分から60分程度の利用時間に93%が集中し

ていた (Fig.ⅠⅠ)｡半際立ち位の姿勢 (Fig.

Ⅳ)をとっていたものは9名いたが,1名は2

分から3分,もう1名は,10分ほどの利用の

みであった｡残りの7名については,利用時間

は不明であった｡

3)プロンキーパー使用時の姿勢の種類

腹臥位と座位の2種類の姿勢をとっているも

のが45% (32名)と一番多く,次が腹臥位の

みの姿勢で36.6% (26名)であった｡中には

腹臥位,座位半膝立ち位,仰臥位と4種煩の姿

勢をとっているものが1名いた｡

TablelOプロソキーパ-を購入した理由

人数(名) 重視回答数に 調査対象者歎

占める割合(U に占める割合(n

姿勢変換が棄そうだから 54

柔らかくて軽そうだから 21

遊べそうだから 13

動物の形がして親しみ易いから 12

その他 1

53.5 76.4

20.8 29.6

12.9 18.3

11.9 16.9

0.9 1.4

計 101 100.0

(注)重複回答
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人

+:: ;l 妻 I 凶 座位l詔 腹臥位
18分 未 満 15分以上 30分以上 60分以上

30分 乗嗣 60分 東胡

嶋rLTl

FigIIプロソキ-パ-姿勢別利用時間の比較

4)プロンキーパーの使用場面

プロソキーパーを使用する場面については,

家事で忙しい時と答えたものが34.6% (28名)

遊ぶ時と答えたものが32% (26名),食事の

時が 17.4% (14名)であった｡また,その他
も16% (13名)と多く,訓練や作業場面,昼

寝の場面,排疾の場面等で利用されていた｡

5)プロンキーパーと他のイスの比較

プロソキーパーの材質 (ウレタン製)が良い

とするものが46.6% (41名)で一番多く,吹

いで短時間であればプロソキーパーが便利とす

るものが22.7% (20名)であった｡

いずれも重複解答である｡しかしプロンキ-パ-

と室内用イスとを併用しているものの実態を見

ると,工房イス2台,パイプイス1台,車イス

併用が7台で,10名 しかおらず,59名がプロ

ソキーパーのみを利用 していた｡

6)関係施設からの指示内容

対象児が適所もしくは通院している施設から

姿勢の面で指示されている内容については,寝

たきりにせず多様な姿勢をとることと言われた

ものが77.5% (45名)であった｡その他は,

腹臥位と側臥位をとること10.3% (6名),

正中位姿勢を多くとること1.8% (1名)等で

(177)

FigⅣ 半膝立ち位

あり,具体的な姿勢に対する指示は少ないとい

うことがわかった｡具体的にどんな姿勢を,ど

の程度の時間どのくらいするかという指導を受

けたと記述回答していた者は, 1例のみであっ

た (Tablell)0

7)家庭に於ける遊びの内容

対象児の日常生活の中での遊びについては,

やはりテレビを見ることが30.5% (33名)と

多く,ついで歌や声かけ遊び等の受動的な遊び

が多くなっている｡絵を措く等の能動的な遊び

をしているものは3名で,移動能力及び座位能

力別概況からみた分頬と照らしあわせると,そ

の遊びの内容と機能は良く整合していることが

-177-

Akita University



(178) 工 藤 俊 輔

わかった｡また,特に適当な遊びがないと答え

たものは20名であった｡

8)家庭に於けるテレビの視聴時間

一万,対象児の家庭におけるテレビの視聴時

間であるが, 1時間程度視聴すると答えたもの

が25.4% (18名)で一番多かった｡ しかし,

視聴 しないと答えたものが32.4% (23名)と

視聴しているものより多く,前述した特に適当

な遊びがないと答えた結果と合わせて考えると,

プロソキーパ-を利用した身体遊びの必要性が

示唆された｡

Tablell対象児の姿勢に関する関係施設
からの指示内容

内容 人数 (名) 割合 (%)

隻たきりにせず多様な姿勢をとること

腹臥位と胡臥位をとること

正中位姿勢を多くとること

側臥位は10分､腹臥位は1日10分

3回はとること

特に指示無し

不明

4

5

4

3

8

1

65

6

1

4

4

0

3

1

7

81

1

5

31

計 71 100.0

8日
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9)プロンキーパーを利用した具体的活動状況

そこでプロソキーパーが具体的にどのような

場面でどの程度どんな関わりの中で使用された

かについて,自由記述を求めた結果,特に遊び

の場面での利用が多く,兄弟姉妹や家族との交

流にプロソキーパーが13場面で使われている

ことが明らかになった｡

10)家庭におけるくつろぐときの姿勢

プロソキーパーを,くつろぐときの補助具と

して利用しているものが35.3% (25名)おり,

プロソキーパーは仰臥位で寝たきりになる姿勢

を少なくしていることを示唆していた｡

ll)プロンキーパーの使用期間

プロソキーパ-の使用期間については,2年

以上使用 したものは53.5% (38名)あった｡

1年以上2年末満は28.2% (20名) 1年末満

は16.9% (12名)であった,不明は1名であっ

た｡

12)プロンキーパーの効果について

単純集計の結果,プロソキーパ-を使用して,

①腹這いで首をよく持ち上げるようになった

(27.4%)(む座位姿勢が増加した (19.8%)(丑

プロソキーパーで気持ちよさそうに腹這いをす

るようになった (14.7%)(む腹這いを嫌がらな

くなった (14.3%)(9家族で遊ぶ機会が増えた

HL<Sis.a+ ;ギ六㌔ぷ溢ささ某器:髭.l.;:,}::;拭.:<lt;:詩…
>
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快川 咋 LL

FigllIプロソキーパー使用年数と効果の関係
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(12.2%)5項目が上位を占めた｡

次にプロソキーパーの使用期間と効果の関係

をクロス集計 した｡Fig.IIlは,効果を示す項

目の数と各使用年数に占める人数の相対度数と

の関係をし示したものである｡その結果, グラ

フに示されるように,プロソキーパーの使用年

度が増加するにつれ,3個以上の項目が増え,

1-2個以下の評定項目は減少する傾向がみら

れた｡そこで Ⅹ 2検定を用いて,使用年数によ

り各比率が異なるかを検定したところ有意差が

認められた (Ⅹ2-7.071,df-2,P(0.05)0

13)プロンキーパーに対する要望

家庭療育の中で用いられるプロソキーパーへ

の要望については,一番多いのが,かさばるの

でもう少 し小さくして欲 しいというもので,

33.8% (24名)であった｡

プロソキ-パーに対するその他の要望につい

ては,自由記述されたものを,内容別に分類し

整理した｡その結果,材質に関する問題では,

汗の処理の問題や,洗って縮まない布について

の要望があった｡構造的な問題については,側

撃の矯正力の弱きの問題や,腰掛け部分のマジッ

クの弱き,また寸法がもう少し調整できるよう

にして欲しいということ,座位姿勢で用いる場

合,頭の後ろに手が回るようにして,食事介助

をしやすくして欲しいこと,側臥位の姿勢もと

れれば注入の時,便利だということ等があげら

れていた｡

Ⅴ.考 察

1.プロンキーパーの家庭療育における役割に

ついて

本調査の対象児の疾患は脳性まひが63.3%

(45名)を占め,移動能力は寝返 りと腹這い

のできるもの7%(5名)が最も高い移動能力
を持っているものであり,座位保持能力では長

座とあぐら座位ができるものが2.8% (2名)

であった｡すなわち,長座とあぐら座位保持が

可能で,寝返りと腹這いのできる2名が調査対

象児の中で,最も運動能力が高いことを示して

いると考えられる｡従ってここで取り扱う重度

運動障害児とは,運動能力の面からみると,支

え座位保持能力の未熟な,寝たきりの脳性まひ

児を中心とした運動障害児ということになると

考えられた｡

プロソキーパーを使用している対象児の年齢

構成を見ると,対象児の61名 (86%)は養護

学校,障害児学級に在籍する児童が占めており,

学齢期の子供が多いといえる｡このことは,そ

もそもがプロソキーパーは養護学校の現場の実

践から生み出されてきたものであり,一般的に

医療サイドにはあまり知られていない訓練補助

具という性格と関係していると考えられる｡

プロソキーパーの購入した理由としては,姿

勢変換が楽そうだから購入したという項目が,

第一番目があげられていた (53.5%) (Table

10)｡このことは,寝たきりの重度運動障害児

に対しては,先ず日常生活の中で,寝たきりに

しない配慮をどうするかということに,家庭療

育に於ける主たる介助者である母親が,苦慮し

ていることを示していると思われる｡すなわち

通所,もしくま通院している施設や病院から寝

たきりにせず多様な姿勢をとるよう指示されて

いるという結果 (77.5%) (Tablell)と,そ

の一方ではプロソキーパーの使用場面として,

家事で忙しい時 (34.5%)が第1位にあげられ

ていることから,下校後の忙しい家事の中で,

指示された内容をそれなりに実行するために,

簡単に必要な姿勢を作ることのできるプロソキー

パーが,便利なものとして利用されていると考

えられる｡従って,アンケー ト調査の中でも,

その材質の軽さや軟らかさから,家庭の中で管

理し易く,短時間であれば使いやすいというこ

とが,評価されているものと思われる｡

さらに,対象児の日常生活に於ける遊びの内

容や過ごし方,くつろぐ時の姿勢を見ると,逮

当な遊びが無いと答えたものが18.5%もあり,

また一般的によく利用されると思われるテレビ

の視聴も,視聴 しないと答えたものが32.4%

も見られることから,障害の重度化に伴い家庭

療育に於ける対象児の遊び場面の不足が,浮き

彫りにされているものと考えられる｡従って,

プロンキーパーを利用した具体的な活動場面は,
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家族との遊びの場面で,41.9%と最も多く使用

されており,家庭療育に於ける,その役割が明

示されている｡またくつろぐ時の腹臥位の姿勢

保持の補助具としても,35.3%使用されており,

これを広い意味での遊びの場面と捕らえれば,

一層その示す役割は明確になるように思われる｡

しかし,遊びの場面以外でも食事場面や,作業

場面,訓練場面,昼寝のベット替わり,排疲児

の姿勢補助としても使われており,日常生活に

於ける介助具的な性格も合わせ持っていること

がうかがわれる｡

以上のことをまとめると,プロソキーパ-の

家庭療育に於ける役割とは①家庭内での遊びの

場面を通して姿勢変換を促す補助具であること

②食事等,具体的に日常生活に関わる場面での

姿勢介助の補助具であることが明らかになった

といえよう｡

2.プロンキーパーの家庭療育に於ける効果に

ついて

プロソキーパーの効果については,94.4%が,

仰臥位以外の姿勢を,プロソキ-パーを使用し

とっていることが明らかになっていることや,

その使用年数も1年以上使用したものが81.7%

(58名)を占めていることから,姿勢変換を

促す道具として一定の役割を果たしていること

が示唆される｡さらに,FigIIで明かな様に,

1年末満の利用者と2年以上の利用者を比較す

ると,5種類 (変化した行動の種類が最も多い)

が,1年未満の利用者では8.3%だったものが,

2年以上の利用者では21.1%に増加し,逆に

1年未満の使用者では効果判定を示す一番少な

い1種頬 (変化した行動の種額が最も少ない)

が,42.1%だったものが2年以上の利用者では,

10.5%に減じており,使用年数が長くなるにつ

れ,プロソキーパーを利用した結果,良い変化

が出てきていることが推測できる｡つまり,こ

れらの結果から,仰臥位以外の幾つかの姿勢を

とらせることができたという点や,家族との遊

びの時間や回数を増やしたという点で,家庭療

育に於けるプロソキーパー使用の効果があった

ものと考えられる｡

3.プロンキーパーの改善点と指導の方法論

プロソキーパーの1日の腹臥位と座位の使用

時間を見ると,腹臥位の場合は,15分未満,

15分以上30分未満,30分以上60分未満,60

分以上の4グループとも,15分以上30分未満

の17名を中心として,比較的平均 して分布し

ているが,座位の場合には,15分以上30分未

満と,30分以上60分未満の2グループで

93%を占め,60分以上の利用者は1名のみで

しかない (Fig.ⅠⅠ)｡このことは,対象児の

座位保持能力の弱きを示すものと考えられるが,

特にプロソキーパーに対する要望の中で,通気

性の問題やイスとして用いた場合の座面の固定

の弱きを指摘する意見があり,今後十分な検討

を行い改善していく必要がある｡また,プロソ

キーパーを使用する時の姿勢の種類については,

腹臥位と座位の2種類の姿勢をとっているもの

が45% (32名),腹臥位のみが36.5% (26名)

であり,抗重力位のひとつである半膝立ち位を

とっているのは12.9% (9名)だけであった｡

この半膝立ち位はプロソボードやスタビライザー

と同様抗重力肢位での姿勢保持が困難な重度運

動障害児のポジショニソグのひとつとして,今

級,検討する必要があると思われる｡さらに,

プロソキーパーの問題点としては,素材の柔ら

かさに対するマイナス面としての,矯正力の弱

さがあげられている｡従って,非常に緊張の強

いケースの座位保持や,体重の重いケースには

問題があると言えるだろう｡また,汗の多い重

度の運動障害児の場合も,季節によっては適用

範囲が狭くすることも考えられた｡

しかし,プロソキーパーの特徴は,他の姿勢

保持装置とは異なり,腹臥位,半膝立ち位,座

位という多様な姿勢が一つの補助具で比較的,

容易にとれるところにある｡従って,本研究の

結果から,今後,障害状況に対応したよりきめ

細かいポジショニングプログラムを検討するこ

とが示唆されたと考えられる｡
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