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論 文 内 容 の 要 旨

 目的

 急性心筋梗塞（以下AMD患者の精神状態は不安定

であり，その上救命第一の治療原則から，隔離された

環境におかれ，強制的安静を強いられる為，精神症状

の発現する例があり，CCU（Coronary Care Unit）の

治療上大きな問題である．救命しえても，精神的な障

害を受け，身体的能力の低下したまま退院し，その後

の社会復帰に問題があるのでは十分な治療とは言えな

い．この観点から，著者は，A）AMI患者について強

制的安静期間と，その後のリハビリテーシ・ンの内容

がどの程度，精神症状発現に影響するかを調査した．

更に，B）その結果をもとに積極的なリハどリテー

ションを行なう事により，発現を予防し，減少させる

事がどの程度可能かを前向きな研究で検討した．

 対象及び方法

 CCUに収容された196人のAMI患者を対象とし
た．CCUのスタッフを悩ませる著しい意識障害（幻覚，

妄想，せん妄状態），極度のうつ状態が出現した例を精

神症状発現例とした．年齢，性別，重症度（酵素値，

Killip分類）リ・・ビリテーシ・ンの進行度，入院日数

運動能力の各項目と発現の関係を検討した．

 調査一A（対照期間）では，従来の規定によるリハビ

リテーションを主治医の判断に任せて行なった．調査

一B（積極的なリハビリテーションを行なった期間）で

は，リハビリテーションを入室2～3日に開始し，自立

を7～10日以内として床上安静期間を短くし，一定の内

容を毎日行なうようにした．

 結果及び考察

 1．対照期間（調査一A），99例での精神症状発現率

は，10．1％で，60歳以上の高齢者であった．入院2日以

内は，意識障害（幻覚，妄想，せん妄）のみで，3日以

降の遅い時期は，うつ状態が多かった．

 2．発現例は，正常例と比べ，自立までの期間が長く，

リハビリテーション進行度が遅く，入院期間も長かっ

た．また，最終歩行可能距離からみた退院時の運動能

力も低下していた．

 3．調査一Aと調査一Bでは年齢，性別，重症度でみ

て有意の差はなかった．

 4．積極的リ・・ビリテーション期間（調査一B），97例

に対し，積極的なリハビリテーションを行なった結果，

精神症状発現率は4．1％と減少した．内容的には，3日

以降の発現例は無くなり，日中に発現するうつ状態が

減少した．また，死亡率の増加はなかった．

 結論

 入室3日以内に開始し，床上安静期間を短くする，積

極的なリハビリテーションは，CCUに収容された

AMI患者に発現する精神症状，特にうつ状態に対して

予防的効果のある事が示唆された．
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論文審査の要旨
 急性心筋梗塞のリハビリテーションは欧米と日本とでその実態が著しく異なる．その差異のよって

来たる所は，必ずしも内科学的な病状の差だけでなく，国家の経済のレベルでも論じられている．

 本研究はわが国の首都東京における，長年にわたる臨床経験を積んだ著者が宮城県，仙台という異

なった社会学的環境を持った土地において，多数の急性心筋梗塞患者のリハビリテーシ虫ンに就き，

精神医学的考察を加えたもので，臨床医学に資するところ，大である．
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