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脳血管障害（脳卒中）とは脳血管障害（脳卒中）とは

★★★★脳梗塞、脳出血、くも膜下出血の３つが代表的

→脳に栄養を与える血管が

詰まったり（脳梗塞）、出血したり（脳出血）して、

脳組織の血流不足が生じ、

脳の神経細胞が死んでしまい、

様々な脳機能の障害が現れる状態をいう

★一度死んだ脳細胞は再生しないが、

神経ネットワークは再構築可能⇒機能改善が期待

まず、言葉の確認です。よく聞く「脳卒中」という言葉は一般用語であり便宜的
に用いますが、実は医学用語ではないようです。

正式には「脳血管障害」といいます。

脳血管障害の病態としては、脳に栄養を与える血管が詰まったり、出血したり
して、脳組織の血流不足が生じ、脳組織が障害され、様々な脳機能の障害が
現れてきます。一度死んでしまった脳神経細胞は再生することはありません．
しかし，残された脳神経があたらしい神経ネットワークを発達させることで，機
能が改善し，リハビリの効果が期待されます．

脳血管障害のうち、脳梗塞、脳出血、くも膜下出血の３つが代表的なもので三
大脳血管疾患といわれます
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脳梗塞

●脳卒中死亡の60％以上。

●脳を養う血管が詰まるタイプ。

・太い血管にコレステロールが
たまり血の塊ができるもの

・細い血管が詰まる小さなもの

・心臓でできた血栓（血の塊）が脳で詰まるもの など

●危険因子：動脈硬化、糖尿病、高脂血症、心疾患など

3大脳血管疾患：脳梗塞・脳出血・くも膜下出血

では、3大脳血管疾患の特徴を学んでいきましょう。

まずは脳梗塞についてです

脳梗塞での死亡は脳卒中死亡の60％以上を占めます。これは脳を養う血管が

詰まるタイプで，

脳梗塞の中には、太い血管にコレステロールがたまり血の塊ができるもの、細
い血管が詰まる小さなもの

心臓でできた血栓が脳で詰まるものなどがあります。危険因子としては動脈硬
化、糖尿病、高脂血症、心疾患などがあげられます
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脳出血脳出血脳出血脳出血

脳卒中死亡の約25％

� 脳の血管が破れて出血し、

神経細胞が死んでしまうタイプ

� 高血圧や、高齢で脳の血管が
弱くなり、血管が破れることが
原因となる場合が多い

� 日中、活動しているときに、発
症し易い

3大脳血管疾患：脳梗塞・脳出血・くも膜下出血

25
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くもくもくもくも膜下出血膜下出血膜下出血膜下出血

脳卒中死亡の10％強

� 脳をおおっているくも膜と軟
膜のあいだで出血し、あふ
れた血液が脳全体を圧迫
する

� バットで殴られたような突然
激しい頭痛、嘔吐、けいれ
んなど起こりやすく、意識が
なくなり急死することもある

3大脳血管疾患：脳梗塞・脳出血・くも膜下出血

10
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脳梗塞の前兆脳梗塞の前兆

一過性脳虚血発作（いっかせいのうきょけつほっさ：TIA）

� 脳梗塞の前触れ発作ともいわれる。

� 一時的に麻痺の症状が起こる。

� 再び血液が流れると症状もなくなる。

� 放って置くと脳梗塞を発症する確率が高い。

前兆に気付き対処することが大切！！
（本人・家族・スタッフ）

TIA

24

前兆に気付き対処することが大切になってきます．是非覚えておいてください．
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脳梗塞の前兆脳梗塞の前兆
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ジワジワ進む脳血管障害ジワジワ進む脳血管障害

慢性硬膜下血腫（まんせいこうまくかけっしゅまんせいこうまくかけっしゅまんせいこうまくかけっしゅまんせいこうまくかけっしゅ））））

� 酒飲みの中高年以上に多く、頭部を打ってからしば
らく（１ヵ月から半年）かかってじわじわと血液が硬膜
の下に溜まってくる状態

� 症状：ふらふらする、半身麻痺、頭痛、意識障害、認知症
がひどくなった など

転倒して頭を打った人は，1ヶ月以上にわ
たり気に掛けておくことが大切！！

1
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脳卒中後の代表的な後遺症

◎片麻痺 ・運動障害 ・筋緊張異常

・感覚障害

・摂食、嚥下機能障害

・排泄機能障害 など

◎高次脳機能障害 ・失語症

・失行 ・失認

・注意障害 など

二次的に、関節拘縮や変形、疼痛、肺炎なども合併しやすい
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代表的な後遺症
・運動障害：手足が動かしにくくなり歩行などが困難になる

・筋緊張異常：手足がつっぱったり，逆にプランプランになる

・感覚障害：手足や顔の感覚が感じにくくなる

・摂食、嚥下機能障害：食べ物を噛んで飲み込む能力が低下する

・排泄機能障害：排尿できなかったり，失禁したり排泄の調節が困
難になる

・失語症：会話の理解や表出が困難になる

・失行：動作の手順や動作の概念がわからなくなる

・失認：空間把握や物の認識が困難になる

・注意障害：注意が散漫であったりする
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�脳組織に損傷が生じた結果，身体の片側に
麻痺（上手に動かせなくなる）が起きる状態

①損傷部位によって，片麻痺症状の出る側や
部位・程度などが変わるため多様な症状

②「左片麻痺」と「右片麻痺」に大別され，症状
のタイプが異なる

代表的な後遺症

片麻痺片麻痺（カタマヒ，ヘンマヒ）（カタマヒ，ヘンマヒ）

“ ” “ ”
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脳の構造と機能①部位別脳の構造と機能①部位別

4



http://dyna.gotdns.com/ 13

脳の構造と機能②左右別脳の構造と機能②左右別

・右脳に損傷

→『左片麻痺』

・左脳に損傷

→『右片麻痺』

☆脳と四肢を繋ぐ神経回路は延髄で交差する
☆右脳と左脳で扱う機能が異なる

創造力の欠如

→左半側空間
失認

理論的能力欠如

→失語・失算

失読・失書
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�弛緩性麻痺（しかんせいまひ）
脳卒中発症直後：手足はプラプラ（弛緩性麻痺）

→徐々に反射的な運動が出現し

→粗大でパターン化された動き

→細かい分離された運動

と段階的に発達していく過程をたどることが多い

・中には，６ヶ月以上経っても弛緩したままの場合も
ある（遷延性（せんえんせい）弛緩性麻痺）

脳卒中の症状とリハビリ的視点脳卒中の症状とリハビリ的視点
例①弛緩性麻痺例①弛緩性麻痺
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�弛緩性麻痺に対するリハビリ

・拘縮予防の可動域訓練

注）特に肩関節などは動かし過ぎたり、
方向が悪いと関節の周りの組織が損傷され
やすい→これは介助場面でも同様

・肩関節亜脱臼防止のための三角巾

・反射などを利用した随意運動の促通

・装具などを利用した歩行練習 など

脳卒中の症状とリハビリ的視点脳卒中の症状とリハビリ的視点
例①弛緩性麻痺例①弛緩性麻痺
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脳卒中の症状とリハビリ的視点脳卒中の症状とリハビリ的視点
例②痙性（痙縮）例②痙性（痙縮）

�痙性（けいせい、あるいは痙縮とも）
→脳の運動神経が障害されて，筋肉が縮
まろうとする反射が過剰に起きている状態

★腱反射：

脳卒中患者ではこのような反射が
過剰に生じることがある（痙性）

→関節（筋肉）を急激に伸ばそうとすると
筋肉が過剰につっぱり、抵抗してしまう
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�非麻痺側（健側）に力が入ると，麻痺側の筋緊
張（痙性）は高まりやすいという特徴

→麻痺側の手足が使いにくい

→非麻痺側をもっと使う（努力性）

→もっと麻痺側の緊張が高くなる（悪循環）

脳卒中の症状とリハビリ的視点脳卒中の症状とリハビリ的視点
例②痙性例②痙性

痙性が強すぎると随意運動困難で関節拘縮にな
りやすい（痙性の程度は脳障害の程度による）

痙性が強すぎると随意運動困難で関節拘縮になりやすいといえます。
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例）介助場面で立位で麻痺側下肢が浮いてしまう

� 麻痺側への荷重練習・バランス練習

� 立ち上がり動作練習

� 可動域練習・筋緊張抑制（持続的ストレッチ）

� 足底・下肢感覚練習 など

脳卒中の症状とリハビリ的視点脳卒中の症状とリハビリ的視点
例②痙性例②痙性

①麻痺側の動作への参加，②非麻痺側の努力
性の改善を図り，動作時の過緊張軽減を目指す

少し介助場面で意識してみてください
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最後に，リハからのお願い最後に，リハからのお願い

�脳血管障害患者は再発症のリスクが高い
のでバイタルサインを見逃さないでください

�常に転倒などのリスクはつきまとっているの
で過信や油断は危険です

�杖や装具などの状態確認にも気を配ってみ
てください

�装具・車いすなどによる皮膚病変の有無の
確認をお願いします（特に入浴時）
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