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加齢黄斑変性瘢痕期でのpreferred retinal locusの

ロービジョンエイドの選択への影響
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要 約

目 的：両眼性加齢黄斑変性瘢痕期の preferred ret-

inal locus(PRL)での近見視力，偏心度と新聞を読むた

めのロービジョンエイド(エイド)の倍率，種類との関係

について検討する．

対象と方法：対象は両眼性加齢黄斑変性瘢痕期 例

の日常使用している方の眼 眼とした．Scanning laser
 

ophthalmoscope microperimetryで PRLを確認し，

中心窩からの偏心度を測定した．エイドはMNREAD-

Jを用いて求めた臨界文字サイズから倍率を決定し，至

近距離眼鏡，拡大鏡，拡大読書器の中から選定した．近

見視力，PRLの中心窩からの偏心度と患者が選択した

エイドの倍率および種類との関係について検討した．

結 果：近見視力 以上では倍率と PRLの偏心度

に相関はみられなかったが， 以下では有意な相関が

みられた．至近距離眼鏡は視力 以上，偏心度 度以

内，拡大鏡は 以上， 度以内，拡大読書器は 以

下， 度以上で選択された．

結 論：加齢黄斑変性に対する読書用エイドの倍率の

選定には，近見視力 以下では偏心度も考慮する必要

がある．エイドの種類は視力と偏心度で規定された．

(日眼会誌 ： ― ， )
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Abstract

：To evaluate the inter-relationship a-

mong near visual acuity, eccentricity of preferred
 

retinal locus(PRL),and choice of low vision aids for
 

reading in patients with bilateral age-related ma-

cular degeneration(AMD).

：The preferred eye of

patients having bilateral disciform stage AMD was
 

examined.The PRL was detected and its eccentric-

ity from the fovea was measured by scanning laser
 

ophthalmoscopic microperimetry. Magnification of
 

a low vision aid for reading newsprint was deter-

mined by the critical print size which was calculated
 

using the MNREAD-J. The type of preferred aid
 

was chosen from high-plus lens glasses,magnifiers,

and closed-circuit televisions.The inter-relationship
 

among near visual acuity,eccentricity of the PRL,

and magnification and type of low vision aid for
 

reading were evaluated.

：The magnification of the aid was cor-

related with the eccentricity of PRL in eyes with
 

near visual acuity of or less although no correla-

tion was found in eyes with near visual acuity better
 

than . High plus lens glasses were selected by
 

patients with near visual acuity better than and
 

eccentricity of degrees or less. Magnifiers were
 

selected by patients with near visual acuity better
 

than and eccentricity of degrees or less.

Closed-circuit televisions were selected by patients
 

with near visual acuity of or less and eccentric-

ity of degrees or more.

：The eccentricity of PRL should be
 

taken into account in determining low vision aids
 

for reading, especially in patients with near visual
 

acuity of or less.Choice of the type of low vision
 

aid depends on not only near visual acuity but also
 

on eccentricity of PRL.
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Soc ： ― , )
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緒 言

両眼性加齢黄斑変性(age-related macular degenera-

tion, AMD)では中心窩を含む萎縮，瘢痕病巣が形成さ

れると，新しく固視点となった部位，すなわちprefer-

red retinal locus(PRL)で物を見るようになる ．PRL

を使って，文章を読むなどの作業にはロービジョンエイ

ド(以下，エイド)が必要になるため，近見視用のエイド

の選定を行う．エイドの倍率の選定には，近見視力と読

みたい文字を読むために必要とされる視力の比率から倍

率を推定する方法がある が，著者らは本症において

は近見視力を基準にした倍率では読書に不十分であるこ

と，読書成績から求めた臨界文字サイズを基準として倍

率を選定する方法が有用であることを報告 した．ま

た，AMD症例では同じ視力であっても，PRLの中心

窩からの偏心度が異なり，網膜の状態も異なることも報

告 した．今回は両眼性AMD瘢痕期症例の日常使用し

ている方の眼で，新聞を読むためのロービジョンケアを

行い，近見視力，PRLの中心窩からの偏心度と患者が

選択したエイドの倍率および種類との関係について検討

した．

対 象 と 方 法

対象は，駿河台日本大学病院眼科で経過観察中の両眼

性AMD瘢痕期で，ロービジョンケアを希望した44例

の日常使用している方の44眼である．44例の年齢は56

～88歳，平均76歳，女性10例，男性34例であった．

ロービジョンケアを行うに当たり，患者の現在の病状お

よび視力予後について説明し，残存視機能を活用する

ロービジョンケアについてインフォームド・コンセント

を行い患者の同意を得た．これらの症例にランドルト環

を用いた遠見および近見の矯正視力を測定した．走査

レーザー検眼鏡(scanning laser ophthalmoscope,SLO)

microperimetryを用いてPRLの位置を確認した．PRL

の中心窩からの偏心度は，画角40°の SLO microperi-

metryの画像上にPRLと中心窩をマーキングし，3回

測定し平均値を求めた．読書能力の測定には縦書きの

MNREAD-Jを用い，各文字サイズにおける読書速度を

測定し，最大読書速度が得られる最小の文字サイズ，す

なわち，臨界文字サイズを求めた．文字サイズとエイド

の関係を明らかにするために読材料は新聞に統一した．

新聞を読むためのエイドの倍率の選定は，読書成績から

得られた臨界文字サイズに相当するM 値を参考にした．

M 値は1mの距離で視角5分のサイズになる大きさを

基準にした単位で，30～40cmの視距離で新聞を読むの

に必要な理論的倍率を表し ，M＝10〔臨界文字サイズ

の the logarithm of the minimum of resolution(log
 

MAR)－0.4〕で求められる．M 値付近の倍率のエイド

を数個選び，各々のエイドを用いて実際に新聞を読んで

もらい，時間を計って最も早い読書速度が得られるエイ

ドを第一選択とした．しかし，そのエイドが患者にとっ

て使用しづらい場合には，患者が最も読みやすいと自覚

したものを選定した．エイドには至近距離眼鏡，拡大

鏡，拡大読書器を用いた．至近距離眼鏡は近見視用眼鏡

に凸レンズを加入し，通常の読書より読材料と眼の距離

を短く保つことによって1.5から3倍程度の拡大率が得

られる．凸レンズの加入度数は1～4Dとした．拡大鏡

は倍率が2，2.5，3，3.5，4，5，6，7，8，9，10，12倍

の手持ち式またはスタンド式を用いた．拡大読書器はモ

ニターとカメラが別れている分離型の据え置き型，ス

キャナー型，ポータブル型を用いた．拡大読書器の倍率

の設定は，臨界文字サイズ(log MAR)を視角(度)に換

算し，換算した視角を拡大読書器のモニターと眼の間の

距離に応じた文字の縦幅(cm)に換算した．例えば，患

者の臨界文字サイズが2.0 log MARの場合，視角は

18.67°になり，モニターと眼の間の距離を30cmにし

た場合には，文字の縦幅は9.7cmになる．モニターと

眼の間の距離を40cmにした場合には，文字の縦幅は

13.3cmになる．今回は近見矯正視力，偏心度と選定さ

れたエイドの倍率と種類の関係を検討した．倍率と偏心

度との相関の検定には単変量回帰分析を用いた．

結 果

44眼の近見矯正視力は，0.5が5眼，0.4が5眼，0.3

が6眼，0.2が13眼，0.1が13眼，0.09が 1眼，0.08

が1眼であった．PRLは全眼で中心窩から移動してお

り，中心窩からの偏心度は0.3～7.0度，平均2.0±

1.7(平均値±標準偏差)度であった．臨界文字サイズは

0.1～1.5log MAR(平均0.9±0.3log MAR)であった．

臨界文字サイズに相当するM 値は，0.5～12.6であっ

た．M 値と最終的に選定したエイドの倍率には有意な

加齢黄斑変性のロービジョンエイド・藤田他平成16年4月10日

図 1 M 値と最終的に選定したエイドの倍率．

M 値と最終的に選定したエイドの倍率には有意な相関

がみられた(r＝0.711，p＜0.0001)．
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相関がみられた(図1)．新聞を読むのに必要としたエイ

ドの倍率は，近見視力0.5では1～2.5倍，0.4では1.2

～4倍，0.3では1.7～5倍，0.2では1.8～6倍，0.1で

は2.5～12倍，0.09では8倍，0.08では10倍であり，

同じ視力でも必要とされる倍率が異なった(図2)．各視

力間で倍率と偏心度との関係をみたところ，0.5，0.4，

0.3の症例では倍率と偏心度の相関係数はそれぞれ0.59，

0.11，0.37で，有意な相関はなかった(p＞0.05)．0.2，

0.1の症例では倍率と偏心度に有意な相関がみられ，偏

心度が大きい症例ほど高倍率を必要とした(図3，4)．

0.09，0.08の症例は症例数が1例ずつと少ないため，

統計的検討は行わなかった．

エイドの種類は近見視力0.5の5眼では至近距離眼鏡

4眼，拡大鏡1眼，0.4の5眼では至近距離眼鏡3眼，

拡大鏡2眼，0.3の6眼では至近距離眼鏡1眼，拡大鏡

5眼，0.2の13眼では至近距離眼鏡1眼，拡大鏡11眼，

拡大読書器1眼，0.1の13眼では拡大鏡9眼，拡大読

書器3眼，0.09の1眼は拡大鏡，0.08の1眼は拡大読

書器を選択した(図5)．エイドの種類と偏心度との関係

は，至近距離眼鏡が偏心度0.3～1.8度，拡大鏡が0.3

～4.7度，拡大読書器が2.5～7.0度であった．

選択されたエイドの種類を視力と偏心度の関係でみる

と，おおまかに至近距離眼鏡は近見視力0.2以上，偏心

度2度以内，拡大鏡は近見視力0.1以上，偏心度5度以

内，拡大読書器は近見視力0.1以下，偏心度5度以上で

あった．

考 按

両眼性AMDで治療の可能性がなくなった症例には

ロービジョンケアを行う．本症のロービジョンケアは，

読書困難に対する近見視用エイドの選定が中心になる．

ロービジョンエイドは，患者が読みたいと希望する大き

図 2 近見視力と新聞を読むために要した倍率．

同じ近見視力でも新聞を読むために要した倍率が異なった．

図 3 近見視力 . の偏心度と倍率の関係．

偏心度と倍率の間には有意な相関がみられた

(r＝0.514，p＝0.004)．

図 4 近見視力0.1の偏心度と倍率の関係．

偏心度と倍率の間には有意な相関がみられた

(r＝0.474，p＝0.007)．

図 5 ロービジョンエイドの種類と近見視力，偏心度の

関係．

○：至近距離眼鏡，△：拡大鏡，□：拡大読書器

近見視力0.2以上，偏心度2度以内では至近距離眼

鏡，近見視力0.1以上，偏心度5度以内では拡大鏡，

近見視力0.1以下，偏心度5度以上では拡大読書器が

選択された．
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さの文字に合わせた適切な倍率が選定されなければなら

ない．一般的に近見視用エイドの倍率の選定は，近見視

力と患者が読みたいと思う読材料を読むために必要な視

力の比率から求める．しかし，著者らはAMD症例で

は，近見視力を基準に選定されたエイドは，最終的に選

定に至ったエイドの倍率より低く推定されることが多い

こと，読書試験によって得られた臨界文字サイズを基準

に，臨界文字サイズと患者が読みたいと希望する文字サ

イズの比率から決定した倍率は最終的に選定した倍率と

近く，エイド選定までの時間が短縮できる可能性がある

ことを報告 した．本症で視力を基準とした倍率で予測

より低かったことは，視力以外に倍率に影響する因子が

あることを推定している．AMDのPRLは SLO micro-

perimetryによって正確に特定できるようになった ．

著者らは前報でSLO microperimetryを用いてPRLを

測定し，PRLは網膜の状態にかかわらず中心窩から最

も近い部位に移動すること，症例によって偏心度が同じ

でも視力が異なることを報告 した．

今回の検討では，同じ近見視力でも選定されたエイド

の倍率が異なった．PRLの近見視力および中心窩から

の偏心度と倍率の関係をみると，近見視力0.3以上では

偏心度と倍率に相関はみられなかったが，0.2以下では

偏心度と倍率に相関がみられた．視力が0.3以上と比較

的良好な症例では，偏心度も3度以内と小さく，倍率に

偏心度の影響を受けにくかったが，0.2以下に視力が低

下すると，同じ視力間でも偏心度にばらつきがみられ，

偏心度が大きい症例ほど，高倍率のエイドを必要とし

た．同じ視力間で偏心度にばらつきがみられた理由とし

て，AMDではPRLが中心窩近くにみられても，その

部に網膜萎縮部があり視力が不良である場合やPRLが

瘢痕萎縮部の辺縁の健常な網膜にあるが，偏心度が大き

く視力が不良である場合が混在してくるためであると考

えられた．また，今回の検討では，近見視力の測定には

小数視力表を用いたが，小数視力は等差級数のため視角

の変化が均等ではない．0.3以上の比較的良好な視力で

は視角と視力の変化がほぼ均等であるが，0.2と0.1で

は視角にすると2倍の差がある．同じ0.1と称する視力

でも実際の視力の質には差がある．これも同じ視力で倍

率が異なる原因の一つであると考えた．

エイドの種類は，大まかに近見視力が0.2以上，偏心

度が2度以内の症例では至近距離眼鏡が選択された．至

近距離眼鏡は加入度数を大きくすると，読材料と眼の距

離を短くする必要があり，約2倍の倍率が限界であるた

め偏心度が小さく視力が良好な症例に限られるためと考

えた．拡大鏡は低倍率から高倍率まで選択の幅がある

が，近見視力が0.1未満，偏心度5度以上の症例では選

択されなかった．Osakaら が読書には一視野に5文字

入ることが必要であると述べているように，拡大鏡では

高倍率になるほどレンズの口径が小さくなることから確

保できる視野が制限され，1文字は見えるが読書には適

していないと考えられた．先に述べたが，偏心度が大き

い場合には，限られた視野内の視対象を探すのが困難で

ある．拡大鏡を選択しなかった例の偏心度から考える

と，5度以内が拡大鏡の使用限界であると考えた．拡大

読書器では拡大鏡と同じ倍率であっても，視野が広く視

対象を探しやすい．また，高いコントラストが得られ

る．偏心度が大きくなるとコントラスト感度が低下す

る ことが知られており，偏心度が大きい症例には高い

コントラストが得られるエイドが有用である．そこで，

偏心度が大きな症例では拡大読書器が選択されたと考え

た．

今回はPRLを SLO microperimetryで固視灯を固視

する部位とし，中心窩からPRLまでの偏心度とエイド

の関係をみたが，視野の検討はしていない．固視灯を固

視する以上に広い視野が必要とされる読書には，PRL

を含むPRL周囲の広い視野を用いていると考えられ

る．Deruazら は黄斑疾患患者の読書時のPRLを調

べ，PRLは複数存在すること，個々のPRLの機能に

は詳細を見分けるPRLと，単語，文章の長さ，単語，

文章間のスペースなど，文章の全体をとらえるPRLと

があり，それらの複数のPRLを使って文章を読んでい

ることを報告した．また，患者に対し読書の訓練を行う

際には，自然に獲得された単一のPRLとそこに隣接す

る領域の評価が必要で，患者には複数のPRLを合わせ

て用いることを助言することが必要であると述べてい

る．今回のPRLは患者が自然に獲得したPRLであり，

Deruazらの詳細を見分けるPRLに相当すると考える．

今後は，読書に必要な視野を念頭におき，今回PRLと

した部の，隣接領域の評価を行う必要があると考える．

O’Conell は読書に一番効果的な訓練は読書をするこ

とであり，その際には文字の適切な拡大に対する助言が

必要であると述べている．また，読書に必要な視野を患

者に助言することが本症の読書に対するロービジョンケ

アに有用であると述べている．Nilssonら は固視訓練

により，読書速度が上がることを報告している．個々の

患者の視機能から適切なエイドを選定し，患者にとって

一番望ましい読書環境を提供しエイドを使用して読書訓

練をすることがquality of lifeの向上につながると考え

る．

本研究は厚生科学特別研究事業 加齢黄斑変性に対する

ロービジョンエイド」(H10-感覚器-007 代表：湯沢美都

子)，厚生労働科学研究特定疾患対策研究事業 特定疾患の

アウトカム研究会 班長：福原俊一」(H14-特定-44)の助成

によって行われた．
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