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-電磁気治療法の進歩に貢献。治療評価法の開発につながる可能性も- 
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脳機能総合研究センター)らは、うつ・脳卒中・パーキンソン病などの最新治療法である電磁

気刺激になぜ持続効果があるのかを脳システムの観点から明らかにしました。 
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のオンライン速報版で公開されます。 

【ポイント】 

 電磁気刺激治療法は、治療後も効果が持続し、精神神経難病の最新治療法として脚光

を浴びている。その持続効果に関わる脳システムは未だ理解されていない。 

 今回の研究結果で、刺激部位を含む複数の脳領域が協同して治療効果を保持する可

能性を示唆した。 

 電磁気刺激治療法の理解に貢献し、治療評価法の開発につながる可能性もある。 

【概要】 

脳局所に電磁気刺激を与える電磁気刺激法は、刺激部位の脳機能を促進/抑制させる動

物実験手法として既に確立した技術である。ここ 20 年でヒトへの応用が広がり、精神神経難

病の最新治療法として脚光を浴びている。しかし、全脳レベルでの電磁気治療法の機序の理

解は進んでいない。 

本研究グループは、磁気共鳴画像(MRI)装置内で行える電磁気刺激装置を国内で先駆け

て開発し、電磁気刺激終了直後から刺激効果の評価を全脳レベルで行うことが可能になった。

刺激効果の指標に、神経活動の状態を鋭敏に捉える水拡散強調画像法を用いて、刺激効果

を全脳レベルで経時的に観察した。刺激直後、刺激効果は、刺激部位だけでなく、直接刺激

を受けていない遠隔部位でも認められた(図１)。刺激部位を含むネットワーク(図２)ではその

後も刺激効果の遷延化が認められる一方(図3上)、刺激部位とネットワークを組んでいなかっ

た部位(図２)では刺激効果がすぐに消失した(図 3 下)。以上から、刺激部位を含む複数の領



域が協同することで刺激効果が保持されると結論づけた。 

 

この成果により、電磁気治療の持続効果を脳システムレベルで初めて明らかにすることで、

治療機序の理解に貢献した。さらに、今回導入した水拡散強調画像法でネットワーク評価を

行うことで、治療前に治療効果を予測できるかもしれない。今後の治療評価法の開発につな

げたい。 
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