
Ａ. はじめに

ロボットスーツ HAL は神経・筋領域の指定難病 8

疾患 (脊髄性筋萎縮症・球脊髄性筋萎縮症・筋委縮性

側索硬化症・シャルコーマリートウース病・遠位型ミ

オパチー・先天性ミオパチー・封入体筋炎・筋ジスト

ロフィー) に対して医療機器承認・保険収載された｡

さらに 2018 年春には痙縮の強い HTLV-1 関連脊髄症

と遺伝性痙性対麻痺への治験も終了し1)､ 現在も適応

拡大のために開発が進められている｡ 一方､ スモン患

者の多くには歩行障害の後遺症があり､ 効率のよい歩

行練習を行うことにより歩行能力が改善する可能性が

あることから､ HAL の使用の適応対象となり得ると

考える｡ そこで､ 全国の病院にスモン患者への適応拡

大に向けて HALに対するアンケートを実施した｡

Ｂ. 研究対象・方法

調査は 2018 年 6 月､ 精神科病院・行政以外のスモ

ン研究班班員が所属する病院及び国立病院機構病院

179 病院に､ 趣旨説明を記した調査依頼書とアンケー

ト用紙を送付した｡ 研究への同意はアンケート用紙の
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研究要旨

スモン患者の多くには歩行障害があり､ 効率のよい歩行練習を行うことにより歩行能力が

改善する可能性があることから､ ロボットスーツ HAL�医療用下肢タイプ (以下 HAL) の

使用の適応対象となり得ると考えた｡ そこで､ スモン患者への適応拡大に向けて HAL に対

するアンケートを実施した｡ 調査は 2018 年 6 月に､ 精神科病院・行政以外のスモン研究班班

員が所属する病院及び国立病院機構病院 179 病院に行った｡ 質問項目は､ ｢HAL の使用経験

の有無｣､ ｢スモンを対象に HAL の使用を考慮しているか及びその理由｣ 等とした｡ 回答が

得られたのは 119 病院 (回答率 66％)､ ｢HAL の使用｣ 経験については､ ｢ある｣ が 20 病院

(17％)､ ｢ない｣ が 99 病院 (83％) であった｡ ｢スモンを対象に HALの使用を考慮している

か及びその理由｣ では､ 全体で ｢考慮している｣ が 43 病院 (37％)､ ｢考慮していない｣ が 66

病院 (57％)､ ｢どちらでもない｣ が 6 病院 (5％) であった｡ ｢考慮している｣ 理由は ｢効果

が期待できる｣ が 14 病院､ ｢適応患者がいればやってみたい｣ が 6 病院であった｡ ｢考慮し

ていない｣ 理由は ｢適応患者がいない｣ が 37 病院､ ｢安全性・効果検証がされていない｣ が

10 病院であった｡ HAL の使用経験があるのは 119 病院中 20 病院 (17％) と少ないが､ スモ

ン患者への適応の期待は約 1/3 を超える病院にあった｡ 今後､ HAL の適応拡大が進み､ 安

全性・有効性の検証などの環境が整えられることにより､ スモン患者への HAL の適応拡大

も期待できる｡



記入および返送によって得たこととした｡ 質問項目は､

｢HAL の使用の有無｣､ ｢HAL を実施した疾患｣､

｢HAL への認識｣､ ｢スモンを対象に HAL の使用を考

慮しているか及びその理由｣ とした (図 1)｡

Ｃ. 研究結果

回答が得られたのは 119 病院 (回答率 66％) であっ

た｡ ｢HAL の使用｣ 経験については､ ｢ある｣ と答え

たのが 20 病院 (17％)､ ｢ない｣ と答えたのが 99 病院

(83％) であった (図 2)｡ このうち ｢ある｣ と答えた

20 病院では､ 上記の指定難病 8 疾患に加えて､ 脊髄

小脳変性症､ パーキンソン病､ 痙性対麻痺にも実施さ

れていた (表 1)｡ その中で､ スモン患者への使用が 1

病院あった｡ ｢ない｣ と答えた 99 病院での ｢HAL の

認識｣ については､ ｢興味があり内容をある程度理解

している｣ が 73 病院 (74％)､ ｢興味があるが内容は

知らない｣ が 18 病院 (19％)､ ｢HAL について全く知

らない｣ が 6 病院 (7％) であり､ 無記入が 2 病院で

あった (図 3)｡ 次に､ スモン患者への適応に焦点を

当てて ｢HAL の使用を考慮しているか｣ を訊ねたと

ころ､ 全体で ｢考慮している｣ が 43 病院 (37％)､

｢考慮していない｣ が 66 病院 (57％)､ ｢どちらでもな

い｣ が 6病院 (5％)､ 無記入が 4病院であった (図 4)｡

｢考慮している｣ 理由は ｢効果が期待できる｣ が 14 病
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図 1 質問項目内容
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図 3 HALへの認識
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図 4 スモンを対象にHALの使用を考慮しているか？

表 1 HAL実施における対象疾患

指定難病 8疾患 症例数 指定難病 8疾患以外 症例数

筋ジストロフィー 38 脊髄小脳変性症 23

筋萎縮性側索硬化症 30 パーキンソン病 15

球脊髄性筋委縮症 17 痙性対麻痺 3

シャルコーマリートウース病 15 脊髄損傷 2

脊髄性筋萎縮症 14 脳血管障害 2

封入体筋炎 7 スモン 1

遠位型ミオパチー 6 ランバートイートン症候群 1

先天性ミオパチー 4 脳性麻痺 1

常染色体優性遺伝性白質脳症 1



院､ ｢適応患者がいればやってみたい｣ が 6 病院､ ｢エ

ビデンスの蓄積を行い､ 効果が得られるなら｣ が 5 病

院であった (表 2)｡ ｢考慮していない｣ 理由は､ ｢適

応患者がいない｣ が 37 病院､ ｢安全性・効果検証がさ

れていない｣ が 10 病院､ ｢施設・マンパワー問題のた

め難しい｣ が 6 病院であった (表 3)｡ 条件付きなが

ら､ ｢脊髄症状の改善が期待される｣ や ｢対麻痺であ

れば対象になりえる｣､ ｢痙性をコントロールできる可

能性がある｣ といった意見がみられた｡

Ｄ. 考察

HAL の使用経験があるのは 119 病院中 20 病院 (17

％) と少ないが､ HAL について興味があり内容をあ

る程度理解していた病院は 74％と広がりをみせてい

る｡ また HAL を使用した疾患は 8 疾患に留まらず多

岐にわたっていた｡ その中でスモン患者への適応を期

待する病院は約 1/3 を超えていた｡ 残る病院では､

｢適応患者がいない｣ や ｢施設・マンパワー問題のた

め難しい｣ 等の物理的に実施できないことを理由に挙

げる病院が多く､ 条件が整えば再考の可能性を示す意

見もみられた｡

上位運動ニューロン障害は痙性歩行を引き起こし､

変性が進行しなくても､ 不自然な歩行を繰り返すこと

で悪化することがある｡ 無理に歩行運動量を増加させ

ても､ 悪い歩行運動パターンを学習するために､ 歩行

運動パターンはさらに悪化するという悪循環に陥る2)｡

しかし､ 山海らは､ HAL の使用が筋負荷をほとんど

伴わせないで筋紡錘を賦活化し､ 適切な機能改善・機

能再生を促進させる3)と述べており､ HALを使用した

歩行運動処置は神経疾患における新しい治療法として

注目されている｡ 我々は､ 既に平成 28 年スモン調査

研究会において､ スモン患者への HAL を使用した歩

行練習は効率よく歩行能力を改善しており､ 一定の効

果が得られたことを報告4)している｡ スモン患者の高

齢化に伴い､ 歩行練習を行うことが難しい症例は増え

てきているが､ 若年発症スモン患者のように歩行可能

な症例に対しては HAL の適応となり得ると考える｡

これらにより､ スモン患者への安全性・有効性の検証

などの環境が整えられることが出来れば､ HAL の適

応拡大も十分期待できると考える｡

Ｅ. 結論

全国の病院にスモン患者への適応拡大に向けて

HALに対するアンケートを実施した｡ HAL の使用経

験があるのは 119 病院中 20 病院 (17％) と少ないが､

スモン患者への適応を期待する病院は約 1/3 を超えて

いた｡ 今後､ HAL の適応拡大が進み､ 安全性・有効

性の検証などの環境が整えられ､ スモン患者への

HALの適応拡大も期待できる｡
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表 2 スモン患者へHALの使用を ｢考慮している理由｣

考慮している理由

1. 効果が期待できる 14 病院

2. 適応患者がいれば､ やってみたい 6病院

3. エビデンスの蓄積を行い､ 効果が得られるなら 5病院

4. ADL・QOL改善の可能性 3病院

表 3 スモン患者へHALの使用を ｢考慮していない理由｣

考慮していない理由

1. 適応患者がいない 37 病院

2. 安全性・効果検証がされていない 10 病院

3. 施設・マンパワー問題 6病院

4. 着脱の手間 5病院


