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文字単語、音声単語の大規模な心像性評価 
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はじめに 
 認知機能は、正常加齢によってどのような
影響を受けるのか？ その研究は、方法論的問
題もあり[1]、未だ十分に行われているとはい
えない。世代間の差(age difference)と年齢変
化(age changes)の 2つを区別することは重要
であり、事実、縦列法 (cross-sequential 
study)による検討は、個人に起こる認知機能の
加齢変化が、世代間の差よりもずっと小さいこ
とを明らかにしている[2]。 
 また、高齢者の認知能力は個人差が非常に大
きいこと[1]、教育歴と老年期の知能に高い相
関が認められること[3]、社会的活動のレベル
が認知能力の維持に関わること[2]、等が指摘
されている。 
 
 本研究は、知的及び社会的活動性がきわめて
高かった‘超高齢‘の単一事例の認知機能につ
いて、記述的検討を行うことを目的とする。 
 これは、１）加齢の影響は、どのような認知
課題において、より敏感に観察されるのか、 
２）寿命の上限に近いところに達した時、人は
どの程度の認知機能を維持することが可能な
のか、という 2 つの問いからなされた。 
 
[事例] 
 Ｇ.Ｏ(1887 年生、右利き):１０５歳男性。
１８歳で留学、米国の大学卒業。職業は、９５
歳まで大学教授（経済学）。その後１０３歳ま
で、大学で週 1 回英語の教鞭をとっていた。 
 1992 年 1 月下旬と 2月初旬に、一過性に右

不全麻痺を認め、2 月 18 日精査目的で当院入
院となる。頭部ＣＴでは、中等度脳萎縮と軽度
ＰＶＬのみを認め、８０歳程度の加齢変化と評
価された。 
 
方法  
 Ｇ.Ｏに対し、標準化されている神経心理学
的検査を中心に施行した。語を喚起する能力
(word retrieval)については、老人ホーム入所
者 50 名*（73～91 歳、平均 79．3 歳）の成績
データがある、線画呼称(picture naming)、１
分間の語想起(word fluency)、語の類推(word 
analogy)の 3 課題[4]を加えて、評価した。 
 
結果  
１．ＷＡＢ：ＡＱ91.2, ＣＱ（右,左）88.6 
  下位検査プロフィールは、図１。 
２．物品呼称（WAB）:19/20 

線画呼称：17/20 （*18.8, **13～20） 
  語想起：「動物」 13(*10.2, **6～22) 
     ：「女性名」6(*12.3, **5～20) 
     ：「か」  9( *7.3, **5～14) 
  語の類推：9/10  (*8.6, **4～10) 
 (*は、高齢者 50 名*の平均、**はレンジ) 
３．Digit span:順唱 4,逆唱３ 
  三宅式記銘力：４－８―８（有関係対語） 
         ０－１－２（無関係対語） 
  Benton 視覚記銘：４/１０ 
               (**6.0,SD1.5：70～74歳[5]) 
４．Kohs 立方体：21/131(時間制限無：25/131) 
             (**86.2,SD31.9：70～74歳[5]) 

（要旨） 生活年齢１０５歳の単一事例を対象に、一般的な神経心理学的検査を用
いて認知機能の評価を行なった。言語機能や一般的知識・理解という言語性認知
機能は保たれ、有関係語の対連合学習も良好であった。しかし、視空間・構成な
どの非言語性認知課題での遂行能力には低下が認められ、無関係語による対連合
学習はきわめて困難であった。 
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  RCPM:13/36 
   （**26.9,SD5.4:70～79 歳[6]） 
  （**は、各出典からの平均値と SD） 

立方体透視図形の模写：可 
５．WAIS：55～64 歳基準での IQ は、93(時間
制限無：IQ97),VIQ102,PIQ76（時間制限無：
PIQ90）.下位検査プロフィールは図２。 
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   図１ Ｇ.Ｏの WAB 下位検査プロフィール 
 
ＷＡＢ下位検査項目～1.自発話（情報量） 2.自発話（流
暢性）３．話し言葉の理解 ４復唱 ５．呼称 ６．読み 
７．書字 ８．行為（右手）９．行為（左手）１０．構成 
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    図２ Ｇ.Ｏの WAIS プロフィール 
（各評価点は、55～64 歳基準による） 

 
考察 
１． Ｇ.Ｏの成績(task performance)で、７０
歳代までの高齢者と比較して低下がみられた
認知課題は、a. RCPM b. Kohs立方体 c.WAIS
動作性検査課題であった。 
RCPM は、抽象的関係を帰納する能力や

working memory における問題解決能力が要求
される課題といわれ[7]、Kohs立方体は、視空

間認知・構成能力が関与する課題であり、これ
らの認知能力は、加齢の影響に敏感であること
が示唆された。また、WAIS 動作性課題成績の
時間制限の有無による検討は、非言語性認知機
能 の 減 退 が 、 課 題 遂 行 速 度 の 低 下
(cognition-cognitive slowing[8])だけでは
説明できない結果となった。 
２． Ｇ.Ｏは、無関係語の対連合学習に非常な
困難を示した。これより、新しい情報の学習能
力も加齢変化を受けやすいことが示唆される。 
３． 言語機能は保たれ、一般的知識や理解
(WAIS)はきわめて良好に維持されていた。 
４.  言語性認知能力の保持と動作性あるいは
視空間・構成に関する認知能力の減退という
’classic aging pattern’が、超高齢者のＧ.Ｏ
においても観察された。これは、正常加齢にお
ける認知機能の変化が、長期記憶ではなく
working memory の処理の効率において生じて
くるという解釈[9]が可能であることを支持す
るものといえよう。 
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