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Physiology of Vision

第4 7 8回新潟医学会

日 時 平成4年5月16日 (土卜午後2時

会 場 新潟大学医学部 有薫記念館

司 会 1. 眼科領域から 岩田和雄教授 (眼科)

2.生理学蘭域から 寒田正男教授 (第二解剖学)

3. 解剖学領域から 板東武彦教授 (節----一生理学〕

演 者 阿部春樹 (眼科),高木峰夫 (眼科),吉沢豊久 (眼科),板東武彦 (第一生理学).芹滞正博 ･星野嘉意千･

平野茂樹 ･牽田正男 (第二解剖学)

司会 ただ今から.視覚の生理学のシンポジウムとい

うことで,一応二時間予定しており,眼科の万から3題,

生理学領域から1題と解剖学教室かr)1題ということで

司会を3教授でやっていただくことになっております.

私が最初の七､ソショソのところを司会させていただき

ます.それから第二番田の板東教授のところは単田先生

に車田先生のところは板東教授がされます.

最初板東教授が新潟に赴任されたころ,視覚の生理学

に関する研究会を始めましょうとお話ししてたんですが,

昨年から新任の車田教授が同じ方面の研究をなさ-1てお

りましてこれはいいチャンスだなあと思ってたんですが,

今回はたまたまその第一一回というつもi)でシンポジウム

形式で発表させていただきたいと思います.

私共の万は主に臨床面を担当している訳でございまし

て,いろいろな疾患に際しましてこういう症状を皇する

ウT)ニカ/i,に余りサインが出ていないときでも,検査所

見で異常が出たときに,どの部分にどういう変化がある

のかというようなことを,非常に知りたいわけですし,

ことも可能になるわけでございますので,いろいろとこ

の基礎の万に情報を提供したi),また情報を提供してい

ただいて,お互いにデ･rスカツショソすることでまた新

しいことが生まれるんじゃないかと,思ってるわけでご

ざいます.

本日は,眼科の領域からは3人発表させていただきま

す.最初に阿部講師が,網膜から後頭葉まで,というこ

とで電気生理学的なアプローチ.それから心理物理学的

は主にこの視覚の空間と時間周波数特性ということにつ

いて,概略のお話をしてもらいます.どうぞよろしく.
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1) 視覚 の空 間 や時 間 周 波 数 特 性

第 1報 視覚の空間間波数特性の検討

新潟大学医学部眼科学教室 (主任 :岩阿和雄教授)

阿部 春樹 ･長谷川 茂

高木 峰夫 ･吉溝 豊久

臼井 知聡

SpatialandTemporalFrequencyChaI･actcLristicsofVision

lstReport;StLldyonSpatialM()dulatiotlTransferFutlCtionofVisionin

NormalSubj(TctsandPatielltSWithGlaucoma

HarukiAt31I.ShigerurlASLl:GAWA,

Mine()TAKAGI.ToyohisaYOSHIZAWA とIndTom()akiUSLTI

DE'PlLf'11TZf'lZt(7J-OPltl/zal〃tl)log.l'.Nil'glIllJl:rlliL･(,rLqll_t'

Sl/ZEJ(JlI)/ME,(ItLri7日,

(Dz'rE,CI(〃･:]'l'()j'.K(IzlLOm･.｢'11'rJLl)

SubjectiveaJldot)jL,etiv(ナSPatialcont_Ⅰ･asts(,msitivity(SPL,lti;1lmodulationtr(lnSfL,rfLlnetionl

years)and9̀-1eyesof55I.)ati()ntswithpt･im(lrl,oPeI1-angleglilLlC()111a(POAG;こIg11Ⅰ･;lllg(チ

to72years)whower(,devidedintotw()gl･oups.I-hoseyoungerth;lnan(ithostさ()1(it汀thaI1

40years of (lge,Wherebynormalvalueswer-e()htained. AftL'rati,(.?matching,i);1ti(llt's

valueswereeornpat･edwitllt･hoseofIIOrlllalsuhjLTCtpS. Innorm二.llsuhj(_.cts.thL-1SubjLlCti＼rt.､

spatialcontl･;1StSensitivitysht)we(ithemaximum I)Oakatthesp(ltiこllfrp(lutさrleyOf二i.12

cycle/I,!degree,an(1thesignificantdL､t(汀ior<ltionofc()ntmstsensitivityi)yl1gillgWasfound

(ltallspatialfr(Tqu(さ【1Cies(0.78-12.LIcycle.;degreP)(､Xamined.

Withregardtothegileyes()f55patientswithI･1RL)AG.thedeteri()r(ltionofspatialc()ntrasr

sensitivitybecamet)rominentandfreqLl(チntaStheopticnen,edamageproglでSSed,andtnt)SLI

withhighspati(llfrequencylossc()mprisedthelarge,stgroup()f409｡,f()llowe(ibythelow

spatialfrequencylossof21/061,levellossof2lObandnotlTlalgr()ur)rLTt)ⅠでS即ItLld1800of

thestudypopulation.

Toestimatesp(ltialM'rtrobjeetivC1y､thepeaklatt?ncyofP100eOmPOn(.TntOfpattertl

VliPwasinvestigated. ＼IEPdatawer.eobtainedusingCll(ナCkeI･boardpattt?nlStmLlli

counter-phase-alterllatedat1.25Hz.FourChecksizes(3.6,7.2.1L/1.4and28.8min.()f

Ⅰミeprjnt1-equeStStO:HarukiABE 別刷請求先: 〒951新潟i~fJL旭町通 1番町

tkpartmentofOphthalmo一ogy,NiigataUniversity 新潟大学医学部眼科学教室

SchoolofMedicine.Asahi一maehi1,NiigataCity,

951,JAl)AN.

阿 部春樹
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arc)andfourcontl-astlevels(2,5,10and5006')wereused. ThemeancontrastserlSitivity

innormalsubjects,deriヽredfrom ＼･'EP peaklatency,wasfoundI()bemaximum at14,4

min.ofarc,andtheobject-ivespatialMTFcLlrVeCoincidedwellwiththatofthesubjective

oneatallspatialfrequt711Ciesexamined. TlleStatisticallysignificantp()sitiveeorr(!lation

wasfoundbetw(?enobjectivecontrastthresholdandsubjeetivctone(the(ごO(さfficientof
CorrelationwasO.725(p<0.0051上
Thedeteriorat-ionofobjectivespatialcontrastsensitivit..y,derivedfrom VEI〕p(Iaklatency,

wasfoundtohPmL1Chmorepromillerltth(lnthatofthesubjectiveoneinpatientswitll

glauc()ma,

Ke),words:spatialcontrastsensitivity,spatia一modulこ1tiontransferfunction.

pattt汀n～:rf;lP.glauco汀la

空間的二Iントうスト感度,空間的 MTF.パケ一一ン＼:'f;IP.緑内障

緒 閑

近年視覚の形感覚観能を,より多岐にわたる測定条件

下で定量的な療能関数として評価する手段として,眼と

いう感覚欝および視神経から大脳視中枢をこ至る復路の空

間周波数特性.すなわち空間的 MTF(M()duliition

rn-ansfeT･Function)を分析する手-法が,眼科臨床範域

でも注目されるようをこなってきた,

今回は,正常被検者および緑内障患者において.日登

的には心理物理学的手法を周いて,また他覚的にはパタ-

ソ VEP (パターソ刺激をこよる視覚誘発電位)を指標に

して空間周波数特性 (空間的 MTF)を測定し.そ〔Tl特

性と両書･の差異Cこついて検討した.

対 象 と 方 法

1. 測 定方 法

自覚的空間周波数特性 (白覚的空間 MTn C:')測定iこ

は米国Cadwell社製の CTS-50(泊 を用いた.視覚8㌦

平均嘩度 93cd,:'m.1の TVモニケ- ト.に.r空間周波数

0.78-12.4cyele/degr･eeの範囲で,7枚頬の空間間波

数からなる縦方向の sintlSOidalgratil-1gS(空間的にサ

イン波様に二Iントラストが変化する白黒の縦予て模様)

を皇示した.明零iこて測定距離 1.5nl.片眼視属折完

全璃if:,下で各空間周波数ごとにl二下法にてこJントラスト

聞値を求めた.測定は3回づつ行ないその平均値をと一･〕

た.視力は Lalldolt環標準視力表を,視野はGoldnla11n

動的最的視野計と,HumpllI-ey自動視野計を用いて測

定した.また眼底は散瞳の上で,同時立体眼底カメラ

(TopeonTRCSS)で立体撮影を行い streoviewer

で観察した.

次にべヤーン VFJr'しり制定には.脳波の1(ト20法に左

と､-い Ozを関電極 (針･電陣)に,両耳薬を AtT̂L,Cl帆

電梅を用いて.それぞれ不開電操と接地電極上した.得

i､､Ilた誘発電位は,f-1本光電製 Neuropとlk8を用いて

lowcutfilterO.511lz.highcutfiltf汀1()OHz.解析

時間 400ms(､Llにて増幅され 5O回ないし100回加貸

した衡こ結果をメモり-転送し.floppydisk t･_に記録

した.測定終了後に Vpfl:Pの解析を行な--､た.

ネし一一ヤー-(MedeltTk社製)にて作処した elleCkertx)ar°

pattem を TVi::ニケ-_卜に,平均輝度 45cd.･m2 に

て墨示した.eheekerboar.dpatternは,4つの cheek

size(3.6′,7.2′,14.4㌦ 28.8′)と,そのおのおのに

--うし､てIlントラ1トレペILを (2,Q｡.5%,1006,50_0･())

L丁､)∠l段階に変化させた.また時間周波数 1.25王-lT.(すた

わf)2.5反転頻度了秒)の反転刺激 (矩形波楚調)を

cm (TV スケり-ソは視角にて 7.8×6.3dtTg)にて,

屈折完全矯正下で調節麻棒刑を用いずに片限視にて行なっ

た.

次に既報l)の方法のごとく.各空間周波数ごとに最小

∴乗法によって,logcontrast-P100latencylineの回

帰直線を求め,さらに:lソトラスト50916Jにおける P10｡

頂点潜時に 30msec加えた水平線と,先に決定した回

帰直線との交点を=Iントラスト閲値とした.

2.対 象

対象は.自覚的空間周波数特性ではまず矯正視力 1.2

以上で±3.ODlJ､上の屈折異常を有しない正常被検著47
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例83限 (年齢15才-72才,平均 38.9才,標準偏差17.0

才)で, これを40才未満52眼 (平均 27.4才,標準偏差

7.6才)と40才以上31限 (平均 58.2才. 標準偏差8.5

才)の2群に分けて.コントラスト感度の平均値と標準

偏差を求めた.次に,病眼の対象は-ンプリ-視野に明

らかな異常所見を認めない高眼圧症5例10限 (18才-/51

める原発開放隅角緑内障 (POAG)55例94眼 (16才-74

才)で.緑内障眼の視野は Aulh()rll分校第1期から第

4期に分煩された.

次にパターー-ソ VlミPによる他覚的空間周波数特性 (他

覚的空間 MTF)の測定におiナる対象は,±二1.Or)以上

の屈折異常を有 しない矯正視力 1.21上土の正常被検者

8例14服で平均年齢37.9才 (25-61才,標準偏差13.2才)

と,高眼圧症ならびに原発開放隅角緑内障21例33眼 (18
･-ノ58才)で,その′､ン7))一一視野の mealldeviationは

+0.28-I-30.7dBに分布Lていた.

∴

.･

∵
..･rJ･
_3_;
･1
.....

.

結 果

1. 自覚的空間周波数特性

まず対象となった47例83眼の正常被検番全休のコント

ラスト感度の平均値と標準偏差を算出 して空間 MTF

曲線を求めた. その結果は,MTF曲線は 3.12cyclej.̀

degree付近に modulation感度のビ-･-/)を有する山型

を呈し,0.78-.3.12cy cLle :.Jde gree まではなだらかな

上葬を,3.12cycle!p'dcgree以上では比較的急峻iこp~F降

するか一一ブを描いた.次に加令の影響を検討するた桝 こ,

40才未満の52眼と40才以上のニil眼の2群に分けて,各群

の 二1ソ トラスト感度の平均値と標準偏差を各空間周波数

ごとiこ昏出 した.そLT)結果検束したすべての空間周波数

において4O才以下と4O才以上の2群間で ト検定にて,ニ)

ントラスト感度に有意差 (pく0.05)を認めた Lflg.1).

すなわち,4O才以上の群の;lントこ_テスト感度は40才以~F

に比して有意二に低下してお畑 加令の影響が認めr)Ilた.

rj.2㌔ 2.5 25 32

｢､:L/日.･:I..:∴｢■･‥:∴~､

Fig.1. SubjectivespatialcorltraStSenSitiヽ,ity(Spatia一modu一ationtransfer
functi()†1)inI10rmalsubjects.

;MeanandSDofcontrastsensitivityoftwogroupsofnormal
subjects,thoseyoungertllall(opencircle)andtllOSeOlderthan
40yearsofage(closedcircle上
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Table1 SLIbjeetilでSPatialcontrastsensitivityinpatientswithprirnalY
op(､n-allgleglaLIe()Illa.

StageofGlaucoma Early Moderately Adv an ced Total

ContrastSensitivity GlauL､Oma Adヽ,an(YdGlauぐOma Glau (､o m (goiarae昌coma)
拍6eyes) (24eyes) 紹4eyes)

Normal 43% 12% 0% 18%l

L()wfrequenぐylosstype 26% 29% 8% 21%

HighfrequeneyI(JSStyPe 25% 5006 45% 40㌔l

EarlyPOA(;し̂ulhorn'sstage ト Il)IMod-AdvancedPOAG (Aulhorn'sstElge
Ⅲ),Ad＼･ancedI)OA(;(Aulhom′ssこltageⅣ)

.79.8

1.Otl

14.･1 7.2

2.0日 Ll.16

3.6 min

R･_lL7 (･てこ｢[う

SPAT川LFREOUENCY

2()5

Fig.2. Subjectiveandobjective(patternVEP)spatialcontrastsensitivity
(spatiヱllmodulationtransferfunetion上

;MeanandST)ofsubjective(closedcirele)andobjectivespatial
contrastseIISitivity(Opencircle上

特に中間周波数領域 (2,08へ4.16cycle■degreel)に比 次に高眼圧症限 (OH)と原発開放隅角録内障眼 (汁)AGl

して, 低周波数領域 (0.78-.1.56cycle:.:degree)と, における結果は.まず-ソ7リー一視野に有意な異常を認

高周波数領域 (8.32-12.4cycle･::degree)において絞 めない南限旺症10眼のコントラスト感度はすべて正常範

計的有意差がより大きかった. 園であった. つぎiこゴール ドマン視野の I12以下の 1'
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､/ブタ一一-か-ソプリ一･･一視野に初期異常を認める初期緑内

障116眼のコントラスト感度は.正常型43%.低空間周波

数域感度低下型26%.高空間周波数域感度低下型25%.

V-4 (､ノブfq--･-に 1,■4未満の異常を認めかい期緑内障24

眼の:1ントラrL卜感度は,正常型129-6,低空間周波数域

感度低下型290｡,高空間周波数域感度低下型500J6,全空

･Lドマン視野'.7)Vl 仁/-/午-に l:LH二人卜LT)欠損を認

める末期緑内障では,全空間周波数城感度低 TI型が47%

と最も多く,-~ついで(軒空間周波数域感度低 卜型が45Qo.

低空問問波数域感度低f型が8%認めi､〕わたが正常型は

認めl▲)わなか一･,た (TableI).

2. バターンVFCPによる他覚的空間周波数特
性

4/-)LT)+丁.･ソ'/サ･†ズごとに.I:Iントラストレペ′Lを

･1段階に変化させて16回測定 した.･各;f-I･リヤサ ヤズ∵ご

しリこ.S/LN比が悪 く ＼/EP が不明瞭で計測困難左場合

を除外し,/1しべ′Lの:1ントラ､ストのうち3しノベ,,Ll.､.L上

Ⅰ〕10.頂点潜時が確認された場合に限岬可励た線を求め二L

ントうーZ.卜牌値を決定 した.正常鮭検宵では各+ll-I-IJ

サ1'ズとも PIOO頂点潜時は, 二Lントラ-く卜50Q細封こや

や飽和傾向を認めたが,ニLントラストLベ,LLr)低.~T㍉〔∴_L_

もにほほ直線的iこ延長 した.PIOO鳳克潜時の変動棟数ヰ)

5--log,6/と小さく.振幅LT136961上山こ比 して固体差が少

時を指標として求めたコントニラスト感度の平均値と標準

偏差をチェ･ソク叶(ズiこ対してブL7t,卜し.チ:i.､ソ'Jn

白黒の1対を lcyeleとして日登的 ニ1ントうスト感度

と比較する上 VII･IPによる MTF曲線は+.1･_､ソウサイ

ズ14.Ll′ に.また自覚的 MTF曲線は空間周波数 2.()8

cycle.･:degreeに ビーー'7をも-'た互いに近似 した曲線と

求めた:LントニラIi卜鯛値と自覚的コントラ~･く卜聞値とL')

間には相関係数 R-0.725(p<0.0051と.統計学的に

有意な正の相関を認めた.

とノミタ---ン Vl二Pの Pl｡0頂点潜時による:Lントうスト

感度測定の結果では, 自覚的コントラスト感度よりVEP

によるコントラスト感度の低下が著 しい傾向を認め,さ

らiこ VEPの P100頂点潜時より求めたコントラ■く卜閥

値と自覚的コントラスト聞値との間には相関係数R-0.427

(P〈O.05)と正常眼より低下 していた. また緑内障 (P

OAG)26眼において求めた自覚的 MTFと VEPiこよ

る他覚的 Mrl､Fを比較 した結果では,両者の空間問波

眼中lO眼 (38.50,b~)で,この･'1ち9眼 (全体のニi臥4961

は VEPによる他覚的 MTFの障害が自覚的 M'FFの

で.-ン7F)-視野の globalindexを比較検討 したと

ころ. 両群間ではびまん性の視野障害の指標上在る MI)

(meandeviati()n)にJ)ふt検定で有意差が認(tbL､っれた.

考 接

(1960年上 (二二amplxllトト し1970年)こ､)にLL･r)空間次元

でその測定が鼠もt■-)かた.例えば視力はIlントニラーく卜 1(対

%での最小分離能をあらわしているのみであ り,視覚の

形態屈機能をより広範脚左測定条件 卜で､定量的な機能

関数上して評価する手段Ll二して空間開披数分析とい う手

法が周いられるようになった.この手法を周いることをこ

(･Lり.眼の画像処理能力を視力より適切に 九.,JIodulこltiotl

'I'!･ansfL,r I二､ulletion (略 して 九･rITF)としてあZ､)わされ

るため に.近年眼科学領域iこおいても網膜疾患= ∴ 祝

神経疾患718､,緑内障9110､,白内障111そ して眼内しン

~く＼挿入眼(,7)glarelll､障害の測定など(こ臨床応11-jさかる

よ･blに左･-､た. こ の 空 間 的 MTF測定の簡便法上して

眩.従来よりCanlPt治11chartや ArdeIILIT;lt.it哨 Chこlrt

のよ･>)にi~E弦波縞模様の F'li_lteに.縦軸方ド巾ここLント

ニラストの変化を-~叶卜〔凋珊Jさわた t'1atcを用いてそCT)

縞模様の弁別閲値を測る方法がある. 今卜~】豚､共の用い

た TV モ∴l1---上に呈示した sill u S Oidalgr;ltingsを

用いたこTント:51卜感度測定法は,上記L]')+ヤー--卜を搾-I

いる方法に比 して,よi)精解に幅広い空間周波数領域で

の定量的査閲値測定が可能であり,短時間でできること

から臨床応用も可能である.

次にバlJ--1ン VEPによるILントIliスト感度測定は,

Ca】叫)tXi,11̀いと MilffpiL1970)をはしごめとしていくつか

の報吾13､~15)があるが, そのほとんどは steadystate

VF.r)の振 幅を指標としたものである.しかし＼･･rTIPLT)

振幅は今回の結軒でも,Pl｡｡頂点潜時の変動係数が5-

10PrO-に比 して振幅は36Qdl上土と大きく,個体問の偏差が

大きいという問頓がある.特に低:lソトラスト条件では,

VEP振幅はα波等の背景脳波や ノイズレベルに大きく

左右されるため補外法によりコントラスト聞億を求める
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比して我々が着目した tra11Siellt.VEP の P10｡頂 点 潜

時は個体問並びに測定回ごとの偏差が小さい. しかも低

二二LントラTく卜条件でも段階的にIlントラストを低下させ

て記録 した VEP 波形を比較することによってPl｡0頂

点潜時の決定は比較的容易であるなどの利点がある.こ

(･り点に着日して我々は PatternVEPの PIO.頂点潜時

を指標とした新しい空間的 MTF測定法を考案した.

しかし本法CI)FLE]蹟点としては,潜時には振幅におけるOIEV

lineのよ･')な概念的iこ受け入れやすい基準がないこと

や,今回は針迂法では sinusoidalgratingsを.VEP

(他覚法)では矩形波変調のチェッカ-ボード､パタ-ソ

を用いたたふ㍉に.自覚法と他魔法L/T)刺激がr司 ･でなし､こ

と.さまTlに ＼･･rI工P(他覚法)は測定に時間がかかるなど

の欠点がある.また,すでにいくつかの報告にあるよう

に.振幅は高:1ント二:)ストでは飽和し,低二Eントこ.ラ-JL卜

と高コントラストでは処理系がことなる (parvoeellular

コントラストレベルで回帰直線を求める必要があると考

えられる.我々の結果でも,コントラスト50%時には,聯ak

latemcyにおいてもやや飽和傾向が認められたため才振

幅と同様の機序が存在する可能性があり,より低いコソ

トラストレベルでパタ-ソVEP測定を行う方が良い

と考えられた.この点は今後さらに検討する予定である.

結 論

正常被検者および原発開放隅角線内障患者を対象とし

て.lL]I荘的には心理物理学的手法を用いて,また他′琵的

にはパタ-ソVEPの PIOO風乾潜時を指標として,壁

間的 hJ.ITビLMo(1ulこ1tion'l'Ⅰ･こInSferIruncti()lllを測定

L,その特性と差薬をこついて検討した.

1.正常被検著の自覚法をこよる空間的 MTF 曲線は,

3,12C)..clp(iP打ee付近に modulこltion感度のビー-I)杏

有する bこllldi)ass型L/I)特化を示した.また4()才未満と

40才以上L･')1)群において,検査 した O.78--12.4

cycle/degreeの範囲のすべての空間周波数で,t検窪

をこてコソトラスト感度の有意差 (p<0.05)を認め,加

令によるコントラスト感度低下が確認された.

2.高眼圧症や極早期緑内障の空間的 MTF 曲線はサ

そ〔T)大多数で正常範囲にととまり.さ吊こ視神経障害が

進行するにつれて,高空間周波数域感度低下塾ないしは

低空間周波数域感度低下型の空間的 M′l､ド特性を呈す

る症例が増加した.さ吊こ祝神経障害が進行して末期に

李る't-_,全空間周波数域感度低下型の空間的 MTF特

性を示寸症例が増加し,緑内障の病期と祝神経障害の樫

2()7

度によ-1て空間周波数特性が変化することが明r)かにさ

れた,

3.PatternVEI)の Pl｡0頂点潜時は振幅に比して個

体差なL■'びに測定ごとのばらつきが少なく.臨床的に有

用な指標となることが確認された.また PattenlVEr'

C')pl｡O頂点潜時と刺激′ミ.ll---ンのコントラストJr)対数

値との間には,509,6'よt)低ニートントラスト域ではほほ直線

関係がありこかを越えると飽和することより.509-6よL)

低コソトラスト域の刺激を周いる必要があることが明ら

かにされた.私共の考案lこよる l~)attern＼､r'EP の Pln｡

頂点潜時を指標とした他覚的なニIントラ1卜感度測定法

は.その空間的 ～tTF､曲線が正常被輪番では自覚的に

求めた空間的 MTF曲線と近似L.か-~,Pattp1-ll＼!11:I)

と自覚的に測定した=Iント:,スト聞値が高い相関を示し

たことからサその歯周性が確認された,

4.高眼圧症や禄内障眼の l)attprnVIIP i/'11'IOO頂

点潜時を指標にした他覚的な空間的 MTFは自覚的に

測定した空間的 MTF より感度低下が著明であり,か

-つ′＼ンI川 一視野の globalindexとC')比較によi日工才覚

法をこ放して初期線内障脱の斬b視野のびまん性障害をよ

り良く反映することが明らかとなった.

稿を終える虻あたり,御指導,御校閲を賜わりま

した新潟大学医学部眼科岩田和雄教授に深謝いたし

了トナ＼ (本論文の要旨LT).-.一部は第34回日本臨沫電気

生理学会にて発表した.)
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