Chap.27　Spatial Cognition Development
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　「空間認知」という言葉は様々な能力やスキルに言及していて、移動しているものを追跡するとか、空間配列内の対象や出来事を位置づけ注意を向け、対象の部分や特徴が、全体を組織化する形（form）にいかに結びついているか理解することを含んでいる。空間認知機能は視覚領域に限定されていないが、多くの空間処理の研究は視空間処理システムに焦点をあてている。視覚システムの構築に関する神経心理学的研究では、後頭部皮質にある多くの細胞が相互関連性を示す視覚野として同定されている。　

Ungerleider and Mishkin(1982)の提案に従うと、皮質の視覚システムは機能的かつ解剖学的に2つの主要な経路に分かれる、つまり背側（dorsal)と腹側(ventral)である（図27.1、色図版の18参照）。背側経路は運動や位置への注意と関連する空間処理を媒介しており、一方、腹側経路はおもにパターンや対象の情報を処理することを含んでいる。

· 背側視覚経路  

・網膜→視床の外側膝状体（LGN）→視覚皮質のV1に投射する。

・V2,V3と進み、側頭葉の内側（MT/V5）や上内側（MST）へ投射し、腹側下頭頂葉（IP）へ投射される。

· 腹側視覚経路

・V2やV4野を進み、下側頭葉の後ろ部分（PIT）や前部分（AIT）に投射する。

· 背側と腹側経路の区分は空間認知プロセスの発達を議論する上で便利な構造を提供してくれる。

· 成人や動物の神経心理学的プロセスはよく知られているが、乳児や子どもの空間認知発達の神経心理学的研究がなされていない。

　　背側路と関連する空間処理の発達：位置と空間に対する注意

○背側と関連する（１）空間位置に関する処理、（２）空間注意

空間位置

· 成人のニューロイメージ研究：空間配置課題での脳の活性化は背側経路に沿って観察された（Haxby et al,1991,1994）

・Haxbyの視覚的に呈示された２つの配列内の対象の位置を比較実験とｆMRI

・最終的には前頭前野背外側（DLPFC、6野）で右半球だけが活性化する。この活性化は空間記憶が求められたりした場合や眼球運動と関連している。

· 背側前頭-頭頂システム（dorsal fronto-parietal system）が視覚的にガイドされた運動行動の制御に大きな役割を果たしている（Johnson et al.,1996; Wise et al.,1997）。

・前頭前野の運動領域はプランニングや運動の準備を仲介する。

・最近の研究では、下頭頂(inferior parietal)が前頭の運動準備の領域と結びついており、空間ー運動活動で重要なモジュール的役割を演じていることが示された（Anderson et al.,1997）。

· Piaget(1952)の空間課題：ABエラー

・ABエラーの典型的な年齢は８-10ヶ月である。

· 課題条件(目印、距離、見るだけかリーチ、姿勢、遅延)を変更すると劇的な変化が生じる。

· AB探索課題と神経新心理学的データ。

・DLPFC損傷→記憶負荷条件では成績下降

・頭頂皮質、海馬の損傷→変化なし

· 幼児と類似しているリーサスモンキー幼体のAB探索課題の発達パターン

· DLPFCデータから指摘されるAB探索課題での成績と関連する２つの重要な機能（Diamondの研究）

・空間記憶と抑制コントロール

・前頭前野の損傷は空間記憶を損なう（Goldman-Rakic,1987）。

・AB探索課題では隠された位置の記憶を求めている。

・AB探索課題では、子どもに優勢な反応を抑えさせ（Aへのリーチ）、正しい反応（Bへのリーチ）をするよう求めている。

· 損傷研究の結果、Diamondは、「AB探索課題や対象の探索での成績の基礎となる前頭皮質の成熟による変化は、人間の幼児で7.5-12ヶ月、サルの幼体1.5-2.0ヶ月のあいだに改善される」（Diamond,1991,p.167）と結論づけた。

・行動課題での発達的変化に対する前頭皮質での成熟変化の２兆候（Diamond,Werker,and Lalonde,1994）.

・第１に、脳内代謝活動の領域変化の研究から、前頭部の代謝活動が８ヶ月から始まりAB探索課題の成績変化と一致する(Chugani,Phelps,and Mazziotta,1987)。

・第２にFox and Bell(1990)による前頭部のEEGの増加とAB探索課題の発達的改善の時期が重なる。

· Johnsonが部分的皮質機能（partial cortical functioning））（Johnson,Mareschal,and Csibra,this volume）と名づけた構成概念。

・部分的皮質機能は、皮質システムが[on][off]のどちらかで構成される必要はないという考え。

・皮質の発達は一様には進行しないことがわかっている。

          空間注意（apatial attention）

· 空間位置への注意と神経システムの研究。

· 後部頭頂（posterior parietal）皮質は、空間位置への注意をシフトする能力と関連している（Heilman and Valenstein,1993; Hillyard and Anllo-Vento,1998, Ivry and Robertson,1998,; Posner,1980; Posner et al.,1984; Rafal and Robertsen,1990）。

・Posnerの注意システムモデルに従えば、後部頭頂ネットワークは、ひとつの位置から注意をはずし、別の位置へ注意を向ける役割を担っているという。

· 注意シフトの標準的課題（Posner and Cohen,1980）

・手続き

・SOA（stimulus onset asychrony）により反応が異なってくる。

・短時間のSOA（＜200ms）では、古典的な反応時間の促進が観察される。

・長時間のSOA（300-1300ms）は、反応時間がゆっくりとなる(Posner et al.,1985)復帰抑制（inhibition of return：IOR）が生じる。

· 注意手がかり課題による注意のシフトと脳の活動パターン（頭頂葉）の関連性（Corbetta,1998; Corbetta et al.,1993）.

・LVFへのターゲットの提示では、LHよりRHでの活動が高かったが、一方、RVFへの刺激提示ではRHとLHの両方ともが有意な活動を行った。

· 成人患者のデータ（頭頂領域）は上記の発見と一致する。

· 乳児（２～６ヶ月）が視覚野で注意をシフトする能力の研究がある。促進とIORを考慮。

· 初期に脳を損傷した子どもの研究

・初期の前頭葉領域や特に左の前頭部が、空間領域への注意の割り当てに決定的であるのだろう。

　　　無視

· 半側空間無視

· 子どもの無視の研究は少ない（Temple,1997参照）。

・Heller and Levine(1989)は、６歳前とそれ以後に脳損傷が起きた子どもを調べた。6歳以降にLHやRHの損傷をこうむると対側の無視が示されたが、早期の損傷では、無視が見出されなかった。

・Hugdahl and Carlsson(1994)は左か右の生得性半側麻痺である子どもに、左右の耳に異なって聞こえる課題を行ったところ、ともに対側での半側無視と一致する結果を示した。

· 要約

・初期の無視のデータはまだわずかだが、脳損傷の子どものデータからわずかだが無視は存在する（有意差はない）というデータあり。

・乳児の初期の注意研究と結びつけると、視野へ注意を割付ける（allocate）能力を媒介する脳システムは早期に発達し、初期の神経は被害を受けやすい。

背側経路と関連する空間処理の発達

：部分と全体およびそれらがいかにして一緒に扱われるようになるかについての理解　

· 背側視覚経路の大部分の機能はパターン情報の分析。

・行動的には、視覚的に提示されたパターンの部分と全体の配置を特定し、部分がいかにして全体と結びついているか理解する能力（Delis,Kiefner,and Fridlund,1988;Delis,Robertson,and Efron,1986,Palmer,1977,1980; Palmer and Bucher,1981;Robertson and Delis,1986;Smith and Kemler,1977,Vurpillot,1976）.

・構成部分にパターンを分解し（局部レベル処理）、それらの要素を一貫した全体に統合する（大域レベルの処理）。

· 成人患者の研究から空間分析機能の障害となる左後頭部（LP）と右後頭部（RP）の損傷（Arena and Gainotti,1978;Delis,Kiefner,and Fridlund,1988;Delis,Robertson,and Efron,1986;Gainotti and Tiacci,1970;Ivry and Robertson,1998,Lamb,Robertson,and Knight,1989,1990; McFie and Zangwill,1960; Robertson and Delis,1986;Robertson,Lamb,and Knight,1988;Swindell et al.,1988）。

・LP損傷は局部処理を破壊し、空間配列の部分を定めることが難しくなる。

・RP損傷患者では、逆に大域処理が難。RP損傷は空間分析の配置側面を崩壊させていた。

· 健常成人のRT研究では、LHでの局部レベル処理、RHでの大域レベル処理が確かめられている（Martin,1979;Martinez et al.,1997;Sergent,1982）。

・SergentはRHで低空間周波数、LHで高空間周波数を別々に処理する半球差を指摘している。

・この見解から、単一の空間周波数を含んだ正弦波稿（sinusoidal gratings）での実験は、高空間周波数の場合LVF-RHよりRVF-LHでより早く反応し、低空間周波数ではRVF-LHよりLVF-RHの方が早く反応する（Kitterle,Christman, and Hellige,1990;Kitterle,Hellige,and Christman,1992;Kitterle and Selig,1991）

· Martinezは、被験者にパターンの大域レベルか局部レベルを注視するよう求め、RTとfMRIの両方を用い神経プロフィールを調べた。

・LVF-RHに提示された大域ターゲットは、局部ターゲットより早く反応され、大域ターゲットへの注意は局部ターゲットより脳活動レベルが顕著に大きかった。LHはその逆。

· 健常発達の子どもの研究で、年少幼児（Deruelle and deSchonen,1991,1995：４ヶ月の乳児）でさえ空間分析が可能であることを示してきた。

· 健常児の研究（Stiles et al.,1999：11～15才）

・RTデータ：グルーバルの方が局部より早く反応され、成人と同じパターン。

・fMRI：グルーバルと局部とも、RHで統計的に大きな活動を示した（図27.2；see color plate 19）。

・グルーバル処理が早くRH優位であることとを示している。

· 胎児期や周産期の子どもの研究から、脳損傷と関連する空間機能の障害や回復に関する詳細なプロフィールが提供された（Stiles et al.,1997,1998;Stiles-Davis et al.,1988;Vicari et al.,1998）。

・RH損傷の子どもは空間的統合が困難であることを示した。

・LH損傷の子どもは複雑な空間図形を過剰に単純化し、それらの図形の詳細や要素を符号化しない。

· 子どもでは欠損の重大さはかなり減じられる。

・子どもは成人が出来ない方法で補償するように思われる。

・回復が生じるためには長期間が必要

· 脳損傷児3-6歳での積み木構成の研究（Stiles et al.,1996）

・積み木の再生（プロダクト）と再生手続き（プロセス）の違いが生じ、手続きが単純化された。

・健常児ではそのような違いは生じない

・RH損傷児は構成が単純だが、LH損傷児は手続きが単純であった。

· Rey-Osterrieth複雑図形（ROCF）

・ROCFとは成人患者の空間プランニングをみるための幾何学的なパターンである。

・Akshoomoff and Stiles(1995a,b)は、かなり発達した後でないと、最善の模写方略（矩形を2等分して詳細を加える）が使えないことを示した。

· Akshoomoff and Stilesは胎児期や周産期に脳損傷をこうむった18名の子どもの縦断的研究

・模写と記憶課題（ROCF）

・模写課題ではRHとLHの両方を損傷している子どもは、健常の子どもに比べて成績が悪かった。

・しかしLH損傷とRH損傷の子どもの間では際立った差が無かった。

・ROCF課題でRHとLH損傷のグループ間で違い見出されなかった＝＞課題の背景には、部分化（segmentation）と統合化プロセスへの等しい影響がある。

・記憶課題ではLH損傷の子どもの内10人中9名が、わずかだが詳細部分の追加をした図を再生した。

・RH損傷の子どもの場合９人中１名だけが、矩形のまわりを模写したり記憶したりした。

· 要約すると、LHやRL損傷のある子どものプロフィールは、はっきりと区別された。

・縦断データから回復が認められたものの、長期にわたるものであった。

　　　結論

· この章は空間認知発達の側面に焦点を当ててきた。

· 第一に、空間機能を媒介する神経システムは、発達初期に現れるようだ。

・空間注意の制御が４ヶ月児で示されたが、更に年少でも可能

・初期の脳損傷から無視(neglect)があることを確認できた。

・胎児期や周産期での脳損傷児のデータから、空間分析の障害に２パターンあることが説明できた。

· 初期の神経システムは、完全で最適に機能するシステムではない。

・部分的な皮質機能の考えが重要で、部分的な行動機能についての考えと一致するはずである（see also Haith and Benson,1998）。

· 最後に、初期の状況が最終的な組織化を決定するものではないということ。

・可塑性も見られるが、障害は微弱ながら持続する。
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