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研究成果の概要（和文）：本研究は，通常行われているセラピストとこどもとの1対1での理学療法に加え，移動能力が
相対的に異なる児同士の組み合わせを作り，お互いに遊ぶ場を設定することで，相対的に移動能力の低い児側が模倣行
動を通してより高い移動能力を発揮することができるかどうかを定量的に検討することを目的とした．
本研究の結果より，対象児が模倣行動を通してより高い移動能力を発揮するとは言えない可能性が示された．この理由
は，対象児の他人との関わりに個人差があったことや，対象児の人数が不足していたことが考えられた．しかし，模倣
行動の前段階となる相手の行動観察に関しては有意に長い時間がかけられていたことが分かった．

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to examine quantitatively whether children with 
handicaps can encourage gross motor movement abilities by imitating more developed children with 
handicaps. In addition to general physical therapy for pediatrics, combined as a group, and these 
children were encouraged to play with each other.
The results of this study suggest that children cannot encourage gross motor movement abilities by 
imitating other children. One of the reasons for this findings is individual variations in ability 
between children, and another is that the number of subjects was insufficient. However, it was found that 
children spend significantly more time observing other children. Since it is important to observe 
another’s behavior as the first stage of imitation, a study of the effects of a longer-term intervention 
is needed.

研究分野： 小児の理学療法
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１．研究開始当初の背景 
小児の理学療法の臨床場面では，セラピス

トが患児に対して粗大運動を教示する際，模
倣を促しながら１対１の環境で行うことが
多い．一方，療育センターなど，発達障害を
呈するこどもが集団で過ごす場において，こ
ども同士で遊ぶことによりお互いの模倣行
動に基づいて運動量が増加し得る可能性が
あることが示唆されている 1)~4)． 
しかし，療育センター等，発達障害を呈す

る小児が集団生活を過ごす場において，こど
も同士の遊びによる模倣運動を通した粗大
運動や模倣運動を通した身体活動の変化を
定量的に検討した研究は非常に少ないのが
現状である．当初，本研究における定量的評
価とは，筋力と模倣行動能力を指したが，発
達の影響を加味せずに介入効果による筋力
の向上を評価することが不可能であったた
め，筋活動としての粗大運動機能を評価項目
とすることとした． 

 
２．研究の目的 
本研究では，通常行われているセラピスト

とこどもとの 1 対 1 での理学療法に加え，相
対的に移動能力の高い児と相対的に移動能
力の低い児をペアで組み合わせて遊ぶ場を
設定することで，相対的に移動能力の低い児
側が模倣行動を通してより高い移動能力を
発揮することができるかどうかを定量的に
検討することを目的とした． 

 
３．研究の方法 
（1）対象：療育センターに通所中の 2歳か 
ら 6 歳までの発達障害を呈する児 20 名に対
して募集を行い，12 名の児から同意が得られ
た． 
 
（2）対象者の割り付け： 
 ①対象の児を次のような A,Bの 2群に分け
た．A群：10m 以上独歩可能な児（B群の児に
対し模倣を誘導する役割とする）． B 群 : 独
歩は不可能だが10m以上の伝い歩きが可能な
児．（B群の児を本研究の測定対象者とする）． 
 ②B 群に対して，こども同士の遊びを行う
Imitation 条件（以下，I条件）と職員の言 
語教示により粗大運動を誘導する Verbal 
Instruction 条件（以下，V 条件）にランダ
ムに振り分けた．I 条件と V 条件は別日に行
い，B群の児 1人に対し，両条件とも行った． 
 ③A，B群 I条件から一人ずつランダムに選
定し，A 群と B 群 I 条件の児の組み合わせを
作った． 
 
（3）測定項目と測定方法：B 群に対し， I
条件，V 条件の介入中に，①歩行，②段差上
り（5 ㎝，10 ㎝，15 ㎝，20 ㎝の高さの台），
③模倣行動評価を行った．それぞれの項目に
おいて，それらの実施時間を計測した．評価
は録画したビデオを元にのちに検者が視覚
的に確認し，所要時間はストップウォッチに

て計測した． 
 
（4）実施手順 
①A群：B群との遊びによる介入前に検者と 1
対 1で 20 分間の通常通りの理学療法（歩行 
練習）を行い，B群の I条件の児と一緒に，1
つの部屋の中で 30 分間遊んだ．  
②B群 I条件：A群の児と一緒に，1つの部屋
の中で 30 分間遊んだのち，検者と 1対 1で 
20 分間の通常の理学療法を行った． 
③B 群 V 条件：療育センター職員の言語教示
にしたがい，30 分間粗大運動を行ったのち， 
検者と 1 対 1 で 20 分間の通常通りの理学療
法を行った． 
 
４．研究成果 

（1）スクリーニングの結果と対象者の属性

（表 1）： 

 表 1  両群の人数，年齢，男女比 

群 人数 年齢（月） 男：女 

A 6 54±11.6 5:1 

B 6 31±9.56 3:3 

 
（2）粗大運動をした時間（表 2）：すべての
高さを含む台へのよじ登り，伝い歩き，手押
し車を押しながらの歩行，独歩を行った時間
に関して，すべての項目において I 条件と V
条件に有意な差は認められなかった．また，
条件内比較として各粗大運動の種類をそれ
らを実施した時間で Friedman test を用いて
比較したところ，I 条件（p = 0.602），V 条
件（p = 0.569）ともに有意差は認められな
かった． 
表2  B群の児がImitation条件及びVerbal 
Instruction 条件にて粗大運動をした時間
の比較 

p<0.05  a すべての高さの台を含む 
 
（3）模倣をした時間（表 3，図 1）：すべて
の高さを含む台へのよじ登り，独歩，相手を
見ていた時間，その他の模倣を行った時間に
関して，すべての項目において I条件と V条
件に有意な差は認められなかった（表 3）． 
 
 



表 3  B 群の児が Imitation 条件および
Verbal Instruction 条件にてを相手の模倣
をした時間 
の比較 

p<0.05  a すべての高さの台を含む b バ
ルーンを転がす，トランポリンに乗る，体の
動作模倣，ジャンプ動作 
 
また条件内比較として，粗大運動の種類に

おける，各粗大運動の実施時間の比較を
Friedman test を用いて実施したところ，I
条件（p = 0.001），V条件（p = 0.001）とも
に有意差が認められた．有意差が認められた
項目は，両条件とも「相手の観察時間」と「独
歩」（I条件；p = 0.007, V 条件；p = 0.005）
（図 1）.「相手の観察時間」と「台へのよじ
登り」（I条件；p = 0.015, V 条件；p = 0.022）
であった．「相手の観察時間」と「その他の
模倣」との間には両条件とも有意差は認めら
れなかった（I条件；p = 1.000, V 条件；p = 
1.000）（図 1）.  

 
図 1 粗大運動の種類における，各模倣運動
中の実施時間の比較 
** p<0.01，* p<0.05 
＿A（青色）；A 群の児を模倣した粗大運動，
＿T（黄色）；職員を模倣した粗大運動 
 

（4）まとめ：本研究の結果より，移動能力
の低い児側が模倣行動を通してより高い移
動能力を発揮することはできないことが示
唆された．しかし，模倣行動の前段階となる

相手の行動観察に関しては有意に長い時間
がかけられていたことが分かった．本人にと
って新しい模倣を行う際には，必ず観察学習
が必要であると先行研究 5）で示されているこ
とから，本研究を長期介入にて実施すること
により，観察した相手の動作を模倣する段階
まで到達 5）することも可能と考えられた．
本研究ではメインとなる結果について有意
差は認められなかったが，療育を受ける児の
模倣行動を通した粗大運動機能について定
量的に示した研究が国際的にも非常に少な
い現状において，本研究は意義のある取り組
みであったと考えられる． 
 
（5）今後の展望：現在，療育施設での障害
児療育の必要性は広く認められ，またその効
果も報告されている 6)~10)．児がお互いの運動
の観察を通して模倣能力を向上させていく
環境として，このような療育施設はとても適
していると思われる．療育施設においてより
有益的に児の粗大運動能力を促すため，今後
は，被験者数を増やすとともに，模倣能力を
引き出すための長期介入なども考慮しさら
なる検討を重ねていく必要性が求められる． 
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