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の エ イ ド の 処 方 を 行 う 場 合 ，
MNREAD-Jを用いて読書を直接測定
し，臨界文字サイズを基準に倍率を予
測し処方を行う方法が，視力を基準に
する従来の方法よりも，より正確・客
観的な方法である事を報告した．ま
た，MNREAD-Jで読書評価を行った結
果，加齢黄斑変性などにより中心暗点
のあるロービジョン患者の読書速度と
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図1　　　　プラトーありとプラトーなしの典型例

1 .  1 .  1 .  1 .  1 .  はじめにはじめにはじめにはじめにはじめに

　ロービジョンの中には，視力と読書
能力とがかけ離れている症例が少なく
ない．特に，黄斑部疾患による中心視
野障害を有するロービジョン，その中
でも，加齢黄斑変性によるロービジョ
ンではこの傾向が顕著である．従っ
て，ロービジョン患者の読書困難を解
消するためには，個々のロービジョン
の読書の困難の程度を知り，読書を直
接評価する必要がある．有効な評価方
法としては，ミネソタ大学のロービ
ジョン研究室で開発された読書検査で
あるMNREAD読書チャート（Legge et
al, 1989）がある．日本には，東京女子
大学小田研究室とミネソタ大学ロービ
ジョン研究室で共同開発された
MNREADの日本語版であるMNREAD-
Jがある（小田ら，1998）．これらの
読書チャートでは，最大読書速度，臨
界文字サイズ，読書視力などの読書能
力の評価が出来る．中村ら（1 9 9 9 ）
は，加齢黄斑変性によるロービジョン

要旨
加齢黄斑変性症などの中心暗点のできるロービジョンでは，読書に非常に高
い拡大率を必要とすることが知られている．適切な拡大率の決定は，従来の
方法でも，最近のMNREAD-Jのような読書チャートを使った方法でも困難で
あった．ここでは，一辺 9cmというような非常に大きな文字で読書材料を提
示することで，適正拡大率が80倍というようなケースの測定とエイドの処方
を行ったので報告する．



文字サイズの関係には，2 つのパター
ンがあるらしいことが解ってきた
（Bailey, et  al, 1997，成瀬ら，1998）．
すなわち，MNRERAD-Jで読書評価を
行った場合，読書速度と文字サイズの
関係は，ある文字サイズ以上の大きさ
になると一定した読書速度，プラトー
の状態になるパターン（以下，プラ
トーありとする）と文字サイズが大き
くなっても徐々に読書速度は速くなる
が，プラトーがないパターン（以下，
プラトーなしとする）の2 つのパター
ンがある（図1 ）．プラトーなしの症
例では，MNREAD-Jでの読書評価で得
られるロービジョンエイドの処方に
とって重要なパラメータである臨界文
字サイズと最大読書速度の測定が困難
になる．Aquilante, et al（1998）は，プ
ラトーなしの症例は，検査に使用して
いる文字サイズが不十分なためプラ
トーが見つからないだけで，さらに文
字の拡大を行って検査をすれば，プラ
トーが見つかると述べている．そこ

で，我々は，MNREAD-Jでの読書評価
でプラトーなしのロービジョン患者の
読書評価を行うために，通常の範囲外
の文字サイズで読書材料を提示する方
法を考案し，ロービジョンの読書評価
を行ったので報告する．

2.  2 .  2 .  2 .  2 .  対象対象対象対象対象

　対象は，1999年12月より2000年4月
に駿河台日本大学病院眼科でロービ
ジョンケアを受けた患者および，片眼
性の眼疾患で評価のみ行った患者のう
ち，黄斑部疾患による中心視野障害を
有し，MNREAD-Jによる読書評価の結
果が，プラトーなしであった14例14眼
とした．年齢は38歳～93歳（67 . 0±
1 6 . 1 ）で，男性7名，女性7名であっ
た．測定眼の視力は，0 . 2 2 ～1 . 5 2
logMAR (1.04±0.38) であった．全症例
のプロファイルを表1 に示した．症例
13～14は，片眼性の眼疾患で評価のみ
行った症例である．

表表表表１１１１　全症例のプロファイル

症例 年齢 性別 測定眼 視力 視力 疾患名

（少数視力） (logMAR)

1 82 男 左 0.03 1.52 両眼性加齢黄斑変性

2 62 男 左 0.10 1.00 網膜色素線条症

3 76 男 左 0.10 1.00 両眼性加齢黄斑変性

4 77 男 左 0.08 1.10 両眼性加齢黄斑変性

5 52 男 左 0.50 0.30 網膜色素線条症

6 93 女 右 0.05 1.30 両眼性加齢黄斑変性

7 82 男 左 0.07 1.15 両眼性加齢黄斑変性

8 53 女 左 0.04 1.40 網膜色素線条症

9 38 女 左 0.60 0.22 新生血管黄斑症

10 70 女 右 0.10 1.00 糖尿性網膜症

11 71 女 左 0.04 1.40 両眼性加齢黄斑変性

12 72 男 右 0.06 1.22 片眼性加齢黄斑変性

13 70 女 左 0.10 1.00 片眼性加齢黄斑変性

14 40 女 左 0.10 1.00 新生血管黄斑症

平均 67.0 0.14 1.04

標準偏差 16.1 0.18 0.38



3 .  3 .  3 .  3 .  3 .  方法方法方法方法方法

3.1 3 .1  3 .1  3 .1  3 .1  装置装置装置装置装置

　読書材料は，パーソナルコンピュー
タ (Apple PowerBook 3400) で制御し，
4 2  インチ プラズマディスプレイ
FUJITSU  PDS4203J  (以下，プラズマ
ディスプレイ）を使って提示した．プ
ラズマディスプレイでは，蛍光灯と同
じ原理で，電極間に放電を起こし，紫
外線を発生させ，蛍光体を発光させる
ことによって画像を表示することが出
来る．プラズマディスプレイ表示寸法
は，幅92 x 高さ51.8(cm)で，画素数
は，852 x 480 ドットである．黒い背景
(約0.32cd/m2)に白い文字(約78.0cd/m2)で
読書材料を提示し，コントラストは約
99％であった．

3.2 3 .2  3 .2  3 .2  3 .2  読書材料読書材料読書材料読書材料読書材料

　MNREAD-Jの読書材料と同じ条件・
デザインの文章を作成し，1 つの文章

は，1行10文字3行とした．文字サイズ
は，2 0 c m の読書距離から読んだ場
合，0 . 1 l o g M A R の単位で1 . 7 から
2 . 5 l o g M A R （高さ約1 4 . 6 m m ～
9 2 . 0 mm）の9種類である．提示方法
は，MNREAD-Jと異なり，1種類の文
字サイズで書かれた1 つの文章のみを
プラズマディスプレイの中央に提示
し，1.7logMARから徐々に文字サイズ
を大きくしていった．

3.3 3 .3  3 .3  3 .3  3 .3  手続き手続き手続き手続き手続き

　プラズマディスプレイに読材料を提
示して行う読書評価（以後，プラズマ
MNREAD-Jでの読書評価とする）は，
MNREAD-Jでの測定方法に準じ，以下
の手順で行った．検査は暗室にて行っ
た．検査距離は2 0 c mとし，検査距離
を保つために，顎台を使わず，ヘッド
レストを横棒にし，左右に頭を移動し
ながら観察出来るようにした．患者に
は，この棒に額をつけ，プラズマディ
スプレイに文章が提示されたと同時

表表表表2222 全症例の読書評価の結果

症例 読書視力 最大読書速度 臨界文字サイズ

(logMAR) （文字数/分） (logMAR)

1 1.4 69.3 2.20

2 0.83 108.8 2.00

3 0.71 89.2 1.40

4 1.29 84.7 2.40

5 0.71 166.9 0.90

6 0.92 104.8 2.10

7 1.30 40.9 2.30

8 1.66 142.4 2.10

9 0.13 測定出来ず 測定出来ず

10 0.88 88.0 1.40

11 1.36 116.0 1.73

12 1.85 118.5 2.20

13 0.82 221.6 1.40

14 1.12 146.1 1.48

平均 1.07 (1.14) 115.16 1.82

標準偏差 0.45 (0.37) 46.39 0.46

＊（）は，症例9を除いた値



に，できるだけ速く，正確に声を出し
て読み，全体が視野に入りきらない場
合は，棒にそって頭を左右に滑らせる
ようにして観察するよう指示をした．
1 つの文章を読むのにかかる時間と誤
読を記録した．MNREAD-Jとプラズマ
MNREAD-Jで測定されたそれぞれの文
字サイズごとの読書時間と誤読字数か
ら，読書視力，最大読書速度，臨界文
字サイズを一定のアルゴリズムを用い
て求めた(Mansfield, et al, 1996)．プラズ
マMNREAD-Jの検査時間は，およそ10
分であった．

4.  4 .  4 .  4 .  4 .  結果と考察結果と考察結果と考察結果と考察結果と考察

4.1 4.1 4.1 4.1 4.1 プラズマプラズマプラズマプラズマプラズマMNREAD-JMNREAD-JMNREAD-JMNREAD-JMNREAD-Jでの読書評での読書評での読書評での読書評での読書評
価価価価価　

   全症例の読書成績を表2に示した．
プラズマMNREAD-Jで測定
した結果，14例中13例でプ
ラトーありとなり，最大
読書速度，臨界文字サイ
ズを測定することが出来
た．残りの1例 (表2中の症
例9 )  のみが，プラトーな
しとなり，明らかな最大
読書速度，臨界文字サイ
ズが測定されなかった．
読書視力は0.13 logMARで
あった．プラトーありの
読書成績は，読書視力が
0.71～1.85 logMAR（1.14±
0 . 3 7 ），最大読書速度が
40.9～221.6 文字/分 (115.2
±4 6 . 4 )，臨界文字サイズ
が 0.90～2.40 logMAR(1.70
±0 . 4 6 )であった．これら

の値には，症例の間でかなり大きなば
らつきがあった．注目すべき点は，臨
界文字サイズの結果が，症例5 を除け
ば，全ての症例で1.40 logMARより大
き な 値 と な っ た こ と で あ る ．
MNREAD-Jでは，標準検査距離 30cm
から読んだ場合の最大文字サイズは，
1.3 logMAR（高さ約19.8mm）であり，
検査距離を近づけて測定する事によっ
て，より大きな文字での測定が可能と
なる．理論的には，検査距離を5cmで
行えば，この時の最大文字サイズは
2.08logMARとなり，より大きな文字
サイズのレンジで検査が可能となる．
しかし，実際の臨床ではこの様な至近
距離を保持し，正確に検査を行うこと
は困難な場合が多い．プラズマ
MNREAD-Jで14例中13例が読書評価が
可能になったことは，様々なタイプの
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図2　症例7のMNREAD-JとプラズマMNREAD-J
          による読書成績の結果



ロービジョンの読書評価が出来，その
結果をもとにより適切なロービジョン
エイドが処方できる可能性が高くなっ
たと考えられる．しかし，症例9 のよ
うに，プラズマMNREAD-Jでも評価が
出来ない症例もあった．文字サイズ
2.5logMARまで読書速度が緩やかな増
加を示したが，プラトーの状態にはな
らなかった．現時点では，なぜこの様
な結果になったかは明らかに出来な
い．より多くのロービジョンの読書困
難を解決するためにも今後検討を行っ
ていく必要がある．

4.2 4 .2  4 .2  4 .2  4 .2  エイドの処方例エイドの処方例エイドの処方例エイドの処方例エイドの処方例

　次に，プラズマMNREAD-Jでの読書
評価を基に，エイドの処方を行った具
体例を紹介する．症例（表中の7 番）
は，82歳の男性で，疾患名は，両眼性
加齢黄斑変性，近見視力は右眼眼前手
動弁，左眼0.07であった．主訴として
は，拡大鏡を使用しても新聞を読む事
が出来ないため，新聞を読むことが出
来るエイドの処方を希望してロービ
ジョンケアを受けたものである．

　MNREAD-JとプラズマMNREAD-Jで
の読書評価の結果をグラフにて示した
（図2）．MNREAD-Jでの読書評価を
視距離1 5 c mで行ったが，プラトーが
得られず，読書速度が最大でも1 分間
に12文字程度だった．そこでプラズマ
MNREAD-Jでの読書評価を試みた．プ
ラトーが得られ，臨界文字サイズは
2.30 logMAR（小数視力換算で0.005）
となり，新聞の本文を読むためには，
79倍程度に新聞の文字を拡大する必要
があることが予測出来た．新聞の本文
を読むために必要な倍率（M値）＝10

＾(臨界文字サイズのlogMAR - 0.4)

で求めることが出来る．最大読書速度
は40.9（95%の信頼区間は37.0～45.2）
文字/ 分であった．なお，読書視力は
1.3 logMAR（小数視力換算で0.05）
だった．

　これらの結果から，新聞を読むため
のエイドとしてCCTVを使用すること
になった．本人の希望でスキャナタイ
プのCCTV（ナイツVS - 5）を選択し
た．このCCTVとTV(14型ワイドテレ
ビ：表示寸法幅22cm x 高さ40cm）を
使用し，新聞での読書速度の測定を
行った．この時の視距離は30cm，TV
画面に拡大された文字のサイズは約
8cmであった．文字を約37倍に拡大し
て読むことになる．実際は，文字をさ
らに拡大した方が見やすかったが，選
択したCCTVとTVでは，これ以上文字
を拡大することが出来ず，この状態で
読書速度の測定を行うことになった．
その結果，読新聞を1分間に3 2文字読
むことが出来たが，最大読書速度には
達しなかった．臨界文字サイズから予
測される倍率より低い条件で測定した
ため，当然の結果といえる．従って，
4 0 倍以上の拡大を必要とするロービ
ジョンで，CCTVを使用しての読書評
価を行うために，画面の大きなT V を
備える必要がある．また，縦書きの漢
字仮名交じり文を効率よく読むために
は，一度に視野に入る文字数が5～6文
字必要だと言われている（O s a k a  &
Oda, 1991）．従って，新聞をCCTVで
より効率良く読むためには，T V 画面
に最低5～6文字以上の文字を表示した
方がよい．しかし，今回使用したT V



での画面の文字数は，縦2文字，横2行
で，この症例が必要とする文字を表示
するには不十分であった．読書の効率
性を重視するならば，新聞の1 段が画
面に表示出来るT V が理想的だが，こ
の症例の場合，視距離を2 0 c mとして
もTVの表示画面の縦の長さが，100cm
程度必要になってくる．この条件を満
たすTVは5 0インチ型でも小さく，そ
れ以上のT V が必要となり現実的では
ない．32インチ型のTVをCCTVと共に
使用すれば，文字の拡大が約80倍まで
は可能となる．表示文字数が5 文字以
上にするために，3 2 インチ以上のT V
とCCTVを使用することになった．

　このように，プラズマMNREAD-Jで
の読書評価を行うことによって，
MNREAD-Jだけからでは測定出来な
かった臨界文字サイズの評価が可能と
なり，文字を読むために適切なエイド
の処方が可能となる事が今回の研究の
結果明らかになった．
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