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幽原著

　　Wemicke失語の復唱機能

一
後方領域損傷による失語症の連続性一一一

古本英晴＊D北野邦孝＊2）

要旨：Wernicke失語7症例を対象に，聴覚的理解能力と視覚的呈示対象の呼称，有意味

語・無意味語の復唱能力と，各々の誤りの質を測定し，相互の相関を検討した。その結

果，呼称と無意味語・有意味語の復唱は有意な負の相関を示した。呼称・復唱の誤りの質

とその相互の相関を考慮すると，有意味・無意味を問わず，復唱のような外来刺激に由来

する脳内の語の音韻templetの確定・創成は意味からのその確定・創成と拮抗関係にあ

ると考えられた。呼称と復唱にはともに音韻templetからのmonitoring機能が参与し，

Wernicke失語の回復過程では，意味機能の回復に伴い，音韻templet（phono▲ogical

lexicon）とmonitoring機能に対する制御の力関係の変化が起こり，各々の障害の程度に

応じて超皮質性感覚失語に類似する症状や伝導失語に類似する症状を呈してくる可能性を

考えた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　神経’こ〉董里学　　11　；46～53，　1995
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はじめに

　復唱は失語症の類型診断に必須の検査項目の

ひとつであり，その成績はとくに伝導失語と超

皮質性失語で対比をなしている。しかし，復唱

が保たれるとされる超皮質性感覚失語において

さえ無意味語の復唱は障害されており（古本

ら，1990），復唱という行為はtape　recorder

の録音・再生のような単純で機械的な概念で把

えられるものではないと考えられる。McCarthy

ら（1984）はtwo－route　modelに基づいて復

唱の機序を考察しているが，彼らの提唱する二

つの経路一意味を介する経路と音韻処理の経

路一のうち，意味を介する経路は，意味に基

づいて発話がなされる点から，事物の呼称と共

通する面があると考えられる。復唱が発話行為

のひとつである点を考慮すると，復唱と呼称の

関係を検討する必要があると考えられる。

　我々はtwo－route　modelから離れ，復唱を

受容一発話の枠組みの中で捉え，両者を媒介

し，与えられた音韻配列を再展開する音韻実現

過程に対して脳内で修正を加える音韻のmoni・

toring機能の概念を提案した（古本ら，1990）。

この場合，monitoring機i能は復唱だけではな

く，自発話の発現にも関与すると考えられる

（Wernicke，1874）。　menitoring機能が復唱，

自発話などの発話面全般に関与するものである

ならぽ，それは伝導失語，超皮質性感覚失語に

留まらず，失語症全般の症状に関与している可

能性がある。しかし，Broca失語など脳の前

方に病巣を有する失語症では音韻実現過程その

ものが障害され，発話に対するmonitoring機
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図1　対象症例の病巣の側面投影図

全例とも主たる病巣は左側頭葉にある

能の関与を推定することは困難であることが予

想される。我々は，今回Wernicke失語7症

例の呼称・復唱能力とその性状，聴覚的理解力

を測定し，各測定項目間の相関を検討した。そ

の結果，復唱と呼称は機能的に拮抗関係にある

ことが示唆され，moni£oringや音韻templet

の確定とそれらに対する意味機能からの制御の

各々の障害の分布の差異により，超皮質性感覚

失語・古典的Wernicke失語・伝導失語の違

いが生じ，これに基づいてWernicke失語の

症状が経時的に変化していく可能性が考えられ

たので報告する。

1　対 象

　対象は1984年から1987年まで当院神経内科を

受診した失語症患者中，少なくとも1年以内に

標準失語症検査（SLTA）ないしはWestern

Aphasia　Battery（杉下ら，1986）を施行し，

Wemicke失語と診断された者，もしくはそれ

以前に同様の検査でWemicke失語と診断さ

れ，基本的言語症状が不変の者で，X線CT

scanで主要な病巣が左上側頭葉を中心に存在

し，その原因を確定できた者とした。該当する

対象は7名（男性4名，女性3名）で，全例右

利きで，年齢は平均61．9±10．1歳であった。原

因疾患は梗塞4名，出血3名で，発症から本検

査までの期間は平均3．6±2．1年であった。各症

例の病巣の位置を側面投影図として図1に示

す。代表的症例を以下に示す。

　症例1　MF．71歳女性。

　1986年7月15日，突然喚語障害が出現。受診

時軽度の右片麻痺を認めた。発話は流暢で，語

性錯語と喚語障害を星していた。聴覚的理解は

低下していた。復唱は単語・文（3文節程度）

とも良好だが，書字・読字に障害を認めた。X

線CTscanでは左中側頭回とその深部自質を
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図2　症例1のSLTA（1987年1月8B施行）
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図3症例6のSLTA（1987年4月10日施行）
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中心に，一部頭頂葉下部

に及ぶ梗塞巣を認めた。

放線冠にも梗塞巣を認め

たが，上側頭回の障害は

軽微であった。1987年1

月に行ったSLTAの結
果を示す（図2）。全体

に喚語困難が目立ち，単

語の理解は良好だが，短

文の理解は障害されてい

た。

　症例6Kユ．60歳男性。

　1982年6月，急に新聞

が読めず，うまく喋れな

くなった。上下肢の動き

に異常はなかった。他院

にて加療後，1986年11月

10日当院受診。受診時，

発話は流暢で音韻性錯語

が混じた。聴覚的理解の

低下が見られ，復唱も障

害されていた。読字・書

字も困難であった。X線

CTscanでは左上・中・

下側頭回後部と後頭葉外

側前部，頭頂葉下部に及

ぶ梗塞巣を認めた。1987

年4月に行ったSLTA
の結果を示す（図3）。

II　方 法

　聴覚的理解能力，呼称

能力，復唱能力，および

後2者の誤りの性状を測

定項目とした。聴覚的理

解能力の測定には短縮版

Token　Test（De　Renzi

et　al，1978：以下TT）

を邦訳して使用した。呼

称能力は2音節から4音

節で構成される名詞単語

に該当する絵カードを各
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ee　1　呼称単語，復唱の例

呼　　称：げた，　うま，だるrk　、たまご，さいこ

　　　　ろ，かどまつ，くつした

有意味語：やま，ねこ，さくら，こたつ，いけば

　　　　な，たなぼた，つまようじ，うでどけ

　　　　い，けつあつけい

無意味語：てた，すご，うすた，すなふ，うたみ

　　　　し，あはぬて，ほなしきら，りかたま

　　　　く，さなからやた，ちなくりにき

音節数ごとに10枚ずつ呈示し，合計30枚を呼称

させることにより測定した。復唱能力の測定は

単語レベルとし，無意味・有意味別に，各々2

音節から6音節までの単語を各音節数ごとに10

個ずつ合計50個の単語を復唱させて測定した。

呼称されるべき単語，有意味語・無意味語復唱

課題の例を表1に示す。

　評価方法は，TTは教育年数による修正を

行った点数（36点満点）をそのまま用いた。呼

称能力の評価は，正しく呼称できた単語一一つに

対し1点を与え，総課題数に対する100分率を

とった。復唱能力の評価も同様の方法で行っ

た。呼称と復唱の誤りの性状については，その

発話の様子・過程を計量化する目的から，目標

語の正しい音韻列を求めて何度も繰り返し発語

する努力を示す（“コタッ”→“コタ，コタツ”）

か，あるいは最終発語が音韻性錯語であった課

題単語の数を音韻性errorとして採取し，総課

題数に対する100分率をとった。また語そのも

のを求めて何度も繰り返し関連のある語を発話
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する努力を示す（“カドマヅ’→“ショウガッノ，

アノ，タケトマツノ，ショウチクバイノ……”）

か，最終発語が語性錯語であった場合と，藤田

ら（1984）や大東ら（1984）に従い，迂言を経

るか，もしくは迂言に終った課題単語（“ロウソ

ク”→“ホトケサンニオガムモノ” ）の数を語性

errorとして採取し，総課題数に対する100分

率をとった。語性錯語の内容として，目標語と

意味的に関係があるか否かの区別は行わなかっ

た。音韻性errorには最終的に目指す発語が目

標語と異なる語（すなわち語性錯語）の場合も

含めて数えた。無反応はどちらにも数えず，ま

た無意味語復唱の誤りは音韻性errorのみで

あったので，誤りの質としては検討の対象とは

しなかった。

III結 果

　結果を表2に示す。TTは13．7±2．3点で，

中等度以上の聴覚的理解障害が全例に認められ

た。有意味語復唱の正答率は79．4tll．9％，無

意味語復唱の正答率は29．4±22．0％で，無意味

語復唱は有意味語復唱よりも有意に成績が

低かった（対応のあるWilcoxonの検定；T＝

O．　O，Z＝2．366，　p＝0．018）。呼称の正答率は

68．　6±22．6％であった。

　発話の性状を見ると，呼称では音韻性error

は11．4±10．9％，語性errorは23．3±13．5％で

語性errorのほうが多かったが，有意には至ら

なかった（T＝7．0，Z＝1．　18，　p＝0237）。有

表2　症例毎の各検査成績

症例　　TT
無意味語復唱 有意味語復唱 呼　　称

成績 成績　　音韻性error 語性error　成績　音韻性error　語性error

1
2
つ
0
4
5
C
U
7

14

13

17．5

13

16

11．5

11

66．　0

50．0

20．0

32．　0

24．0

8．0

6．0

98、0

90．0

78．0

82．0

74．0

72．0

62．0

2．0

8．0

18．0

18．0

26．0

28．0

28．0

0、0

2．0

4．0

0．0

0、0

6．0

8．　0

26、7

50．　0

80．0

76．7

73．3

80．0

93．3

0．0

0．0

6．7

13．3

30．0

10．0

20．0

30．0

43．3

23．3

33．3

13．3

16．7

3．3

mean　　　13．7

S．D．　2．3

29．4

22．0

79．4

11．9

18。3

10．2

2．　9

3．2

68．6

22．6

11．4

10．9

23．　3

13、5

TT：短縮板Token　Test

一 49一



50 神経心理学　ag　11巻第1号

表3　各検査成績間の相関（Spearmanの順位相関）

無意味
語復唱

有意味語復唱 呼 称

成績　成績　音韻性error語性error　成績　音韻性error　語性error

短縮版Token　Test　o．414

無意味語復唱　成績

有意、味語復唱　成績

　　　音韻性error

　　　語性error
呼称　　　　成績

　　　音韻性error

0．450　　　　　　－0．505

0．964＊＊　　　－O．927＊＊

　　　　－0．981＊＊

一
〇．561　　　　－0．418　　　　　－0．173

… 0．815＊　　　…0。955＊＊　　　－0．595

－
0．704　　　　－0．865＊　　　　－0．739

　0．642　　　　　　0．826＊　　　　　　0．752

　　　　　0．804＊　　　　　　0．075

　　　　　　　　　　　0．509

0．198

0．786＊

0．857＊

－ 0．800＊

－ 0．482

－ 0．631

－ 0．721

＊p〈0．05，　＊＊p＜0．Ol

意味語復唱では音韻性errorは18．3±10．2％，

語性errorは2．9±3．2％で音韻性errorのほう

が有意に多かった（T＝0．0，Z＝2．367，　p＝

0．018）。

　各測定項目の間の相関（Spearmanの順位相

関）を見ると（表3），有意味語復唱の成績は

無意味語復唱の成績と有意な正の相関を示し

（rs　・O．964，　p＜0．01），その誤りの質を反映し

て有意味語復唱での音韻性errorと有意な負の

相関を示した（r。：－0．981，p＜0．01）。呼称

の成績はTTを除く各項目と有意な相関を
示し，無意味・有意味を問わず復唱の成績と負

の相関を（各々rs＝－0．955，　p＜0．01；rs＝

－ 0．865，p〈0．05），また有意味語の各誤り

と正の相関を示した（音韻性errorとはrs＝

0．826，語性errorとはrs＝0．804；共シこp＜

0．05）。呼称の誤りは語性errorが，無意味・

有意味復唱の成績とその誤りと有意な相関を示

したが，音韻性errorは有意味語復唱の成績と

負の相関を，また有意味語復唱の音韻性error

と正の相関を示す傾向は見られたが（各々r。

＝－
O．739，　p　＝＝0．058；rs＝0．752，　p＝0．510），

他の検査項目とは有意な相関を示さなかった。

TTの成績は他のどの測定項目とも有意な相関

を示さなかった。

IV　考 察

　今回の結果で最も特徴的な点は復唱と呼称の

間で有意な負の相関が見られた点にある。こ

のような結果が得られた可能性の一一つとして

Wemicke失語の時間経過に伴う症状の変遷が

考えられる。対象症例が時間の経過とともに超

皮質性感覚失語や伝導失語に変化していれぽ，

両者の対比的な復唱機能により今回の結果をあ

る程度説明することができると考えられる。し

かし，復唱の充進や極端な復唱機能の低下はど

の対象患者にも認められず，また呼称の誤りの

質も音韻性錯語はむしろ少ない。これらの点か

ら，対象症例が典型的な失語症像の変化を既に

起こしているとは考えにくい。さらに，発話と

いう面では復唱・呼称とも共通する面があると

考えられ，超皮質性感覚失語を例外とすれぽ，

呼称が障害されれぽ復唱も障害されるとするほ

うが考えやすく，今回の結果は奇異に感じられ

る。このような点から今回の結果は発話という

枠の中で復唱と呼称の関係を考察しなけれぽな

らないことを示していると考えられる。

　復唱は単純な“伝導”ではなく，より積極的

な，与えられた音韻列の再表象であるとする考

え方がある（Brown，1975；山鳥，1975，1979）。

我々はそれに基づき，受容された音韻配列を再

展開するためには，“音響心像”から“運動表

象”過程への絶えざる修正機能を担うmonitor－

ing機能が必要であり，これを復唱という受容

一
発話過程を記述する基本的な機能概念と考え

た。すなわち，復唱の完遂のためには外来由来

の音韻配列に対応する音韻templetの保存と

それに基づく発話過程に対するmonitoring機

能が保全されていることが必要であると考えら

れる（古本ら，1990）。同様の考え方はCrosson
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（1985）にも認められる。

　～方呼称は，対象の意味に基づいて，語彙項

目（lexicon）から語の抽象的な音韻形式を確

定する処理と，それに引き続く発話としての物

理的・空間的音韻の実現過程がすべて順調に

実現しなけれぽ成立しないと考えられている

（Benson，1979；藤i田ら，　1984；Goodg｝ass，

1980；Heilman　et　al，1976，1981）。　lexic皿

は下位概念としてphonological　lexiconや

orthographic　lexiconなどの概念を含み（All－

port，1981），この流れの中では我々の言う音韻

templetをまphoRological　lexicon　にほ↓ま該当

し，呼称遂行の抽象的音韻形式に当たると考え

られる。

　今回，呼称の誤りで語性errorが多い点は，

Wernicke失語では意味に基づき語の抽象的音

韻形式である音韻templetを確定する段階に

障害が存在することを示唆している。これは鈴

木ら（1984）や山鳥（1985）のWernicke失

語や超皮質性失語の語性錯語の起源に関する考

察に一一一一致し，語性錯語は意味機能と語彙項目の

関係の障害を示すとされる（Buckingham　et

al，1979；Gainotti，1976，1982，1986；Good－

glass，1980）ことにも一致する。さらに呼称に

おける音韻実現の過程には，語の音韻templet

の確定に加え，その音韻列のmonitoringも関

与し，monitoring機能の低下により音韻性錯

語が増加すると考えられる（古本ら，1990）。

これは復唱が良いほど呼称の音韻性錯語が減少

することを予測させ，今回の結果で有意味語復

唱が良いほど呼称の音韻性errorが減少する傾

向が見られた点（r。：－0．739，p　・O．　058）は

これに合致する。しかし，同時に有意味語復

唱が良い一外来音韻配列による脳内の音韻

temp｝etの確定とmonitoringが良い一ほど

呼称の成績が低くなり語性errorが増えた点

は，monitoring機能が意味機能からのtop－

down支配に有る（古本ら，1990）ことを支持

すると同時に，monitoringの出発点である音

韻templetの確定が，外来音韻配列に基づく

場合と意味に基づく場合とで拮抗関係にあるこ

とを示唆している。
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　今回の検討では有意味語復唱にとどまらず無

意味語復唱が良いほど呼称の成績の低下と語性

errorの増加が見られた。有意味語と無意味語

を音韻templetの側面から比較すると，有意

味語は既に学習され，確立した音韻templetで

あるのに対して，無意味語は未習熟の，その時

初めて与えられる新しい音韻templetであ
る。この観点に立つと，無意味語復唱と呼称の

成績の間の負の相関は，新しい脳内音韻templet

の創成が良いほど意味からの習熟音韻templet

の確定が弱まることを示すものと考えられる。

すなわち有意味・無意味を問わず，一般に外来

刺激に由来する語の音韻templetの確定・創

成は意味からのその確定・創成と拮抗関係にあ

ることが示唆される。さらにこのことは，音韻

templetないしはphoRo｝ogical　lexiconが静

的な鋳型のようなものではなく，制御を受け，

その都度創造される動的情報処理過程として把

えられるべきものであることを示唆している。

　上側頭葉に中心病巣を有するWernicke失

語において，意味からの脳内音韻templetへ

の制御と与えられた音韻配列からの情報処理が

拮抗する事態は，monitoring機能の障害の程

度に加え，両者の力関係によってWemicke

失語の症状の一部が構成されている可能性を示

唆している。意味からの制御が低下すれぽ，外

部から与えられた課題からの語の音韻templet

の確定は極めて容易になり，monitoring機構

が正常であれば，結果として復唱の保存・充進

が生じることが予想される。これは超皮質性感

覚失語に類似する。また意味からの制御が正常

に保たれ，monitoring機能が障害を受けた場

合は，呼称と復唱はともに音韻性錯語に満ち

た，しかし語そのものは適切な発語が生じ，伝

導失語に近くなることが予想される（古本ら，

1990）。実際には音韻templetそのものの障害

も加味されるため，症状は更に複雑になると思

われるが，Wernicke失語は基本的には，音韻

templet機能，　monitoring機能，両者を制御

する意味機能の三つの機能系の障害の程度によ

り，伝導失語に近いものから超皮質性感覚失語

に近いものまでの幅広いspectrumを構成する
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と捉えることが可能に思われる。実際，Wer－

nicke失語が時間経過とともに伝導失語へ変化

することは臨床的に多く経験され（小山ら，

1981），またWemicke失語から超皮質性感覚

失語に変化する症例も報告されている（Ker・

tesz　et　al，1982）。先の考察は，このような

Wernicke失語の時間的な症状の変遷について

も説明のparadigmとして有i効に思われる。

兼本ら（1993）のWernicke失語が伝導失語

十言語性思考障害として理解しうるのではない

かという仮説もこの流れの中で受け入れること

ができる。

　今回は対象としたWernicke失語症例の数

がやや少なく，検定上，他の因子の影響が低め

られている可能性もある。無意味語の復唱は従

来あまり検討されておらず，この点からも本結

果の追試がなされることを望みたい。

　本論文の要旨の一部は第2回国際神経言語学会（1990，

東京）で発表した。御校閲頂いた千葉大学神経内科平

山恵造教授に深謝する。貴重な御助言を頂いた姫路循

環器病センター山鳥重先生（現東北大学大学院医学系

研究科教授）に深謝する。病巣の同定について御教示

頂いた千葉大学神経内科河村満先生（現昭和大学医学
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　　　　Nature　of　repetition　in　Wemicke　aphasia

var輌at輌on　of輌mpaired　level　in　posterior　language　system

Hi｛leharu　Furumoto，　Xunitaka　Kitano

Department　of　Neurology，　Matsudo　City　Hospital，　Matsudo，　Chiba

　We　examined　the　correlation　between　picture

naming　and　repetition　in　7　cases◎f　Wemicke

aphasia．　Short　versioned　Token　Test　reveale（］

that　all　subjects　had　moderate　impairments　in

auditory　comprehension．　They　were　asked　to　na・

me　30　pictures　and　repeat　60　meaningfu玉words

and　60　nonsense　words．　The　error　responses

were　classified　into　phonemic　errors　and　sema・

ntic　errors．　The　former　corresponds　to　literal

paraphas輌a　or　efforts　to　find　the　correct　phone・

mic　arrays．　The　latter　corresponds　to　semantic

paraphasia　or　circumlocution　or　efforts　to　find

the　correct　word　itse▲f．

　　Repetition　of　meaningful　words　was　significan－

tly　better　than　that　of　nonsense　words（79．4±

11．9％vs　29．4±22．0％）．　In　the　naming　task

percentage　of　semantic　errors　was　greater　than

that　of　phonemic　errors　（23．3±13．5％vs　11．4±

10．9％）．However　the　former　was　significant▲y

smaller　than　the　latter　in　the　repetition　of

meaningful　words（2．9±3．2％vs　l8．3±10．2％）．

Positive　correlation　was　shown　between　the

repetition　of　meaningful　words　and　that　of

nonsense　words．　The　score　of　picture　naming

showed　significaRtly　negative　correlation　with

repetition　of　both　nonsense　words　and　meaning・

ful　words．　Thus，　the　better　the　repetition　of

nonsense　or　meaningful　words，　the　more由e

semantic　errors　in　the　naming　task．

　　The　negative　correlation　between　picture　na－

ming　and　repetition　suggests　that　there　is　some

conflict　between　the　production　of　phonemic

templet（phonological　lexicon）from　the　semaR－

tic　system　and　that　from　a　given　phonemic

array．

　　Ciinically，　we◎ften　see　that　Wernicke　aphasia

changes　into　c◎nductioR　or　transcortical　sensory

aphasias．　In　previous　report　we　proposed　the

concept　of　monitoring　function　which　adjusts

speech　output　based　on　phonemic　templets．　The

monitoring　function　is　considered　to　be　cont－

rolled　by　the　semantic　system筑d　to　be　neces－

sary　both　for　object　naming　and　repeti垣on．

Impaired　semantic　system　with　both　intact

phonemic　templet　and　intact　monitoring　function

may　produce　acceleration　of　repetition，　whiCh

is　typically　observed　in　transcortical　senSOry

aphasia．　Both　intact　semantic　system　and　intact

phonemic　templet　with　impaired　monitoring

function　may　produce　impaired　repetition　with

phonemic　paraphasia，　which　is　often　observed

in　　con（］uction　　aphasia．　Thus　variability　of

Wernicke　aphasia　may　reflect　difference　in　the

dominantly　damaged　level　of　information　pro－

cessing　systems，　such　as　monitoring　function，

phonemic　templet　and　semantic　system．

（Japanese　Joumal・f　Neuropsychology　11；46－53，1995）
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