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研究成果の概要（和文）：　企業定期健康診断参加者で、同意が得られた健常成人1214人を対象とし、眼位検査（APCT
 5m、1/3m）と22項目の自記式質問表の記入を施行した。平均年齢は41.2±12.6歳。斜視症例（間欠性斜視も含む）は
合計38人（3.1%）であった。選択された質問項目は、「目が疲れることがありますか？」、「目の奥が痛いことがあり
ますか？」、「焦点が合わないことがありますか？」、「両目でみると、二重に見えることがありますか？」、「物が
揺れて見えることがありますか？」、「頭痛がありますか？」の6項目（AUC:0.563）であった。

研究成果の概要（英文）： Eye position measurements (APCT 5m, 1/3m) and 22-item self-completing 
questionnaires were conducted to 1,214healthy adults (mean age: 41.2±12.6) in their corporate regular 
medical check-ups. There were 38 (3.1%) strabismus cases (including intermittent strabismus). The 
following 6 question items were determined to have significant relations with strabismus (AUC:0.563). : 
"I have asthenopia", "I sometimes feel heaviness behind my eyes", "I sometimes have defocus", "I see 
double when seeing with both eyes", "I have oscillating vision", and "I have headaches".

研究分野：眼科学
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
 両眼視眼位（両眼で見たとき）、融像除去
眼位（片眼を隠して見たとき）ともに偏位（ズ
レ）がない状態を正位と言い、両眼視眼位で
は偏位がなく、融像除去眼位では偏位がある
状態を斜位と言う。両眼視眼位、融像除去眼
位ともに偏位がある状態を斜視と言う。眼位
異常の診断は眼科での検査が必須である。斜
視と斜位の間の間欠性斜視からが治療の対
症となる。過去の報告では、斜視患者は 1％
程度存在するといわれているが、間欠性斜視
の有病率は知られていない。先行研究である
本助成を受けた平成 23、24 年度「眼位異常
のスクリーニングのための質問票の開発と
有効性の検証先行研究における調査」では、
対象者 671 人（年齢 42.8±12.8 歳，20～86
歳）の検査は、斜視の有病率は 0.6％（4人）、
明らかな間欠性斜視の有病率は 1％（7人）
という結果を得た。また、間欠性斜視は、極
軽度のものまで含めると 20.7％（139 人）と
臨床的にも見逃せない数字であり、研究結果
により過去には報告のない日本人の眼位異
常の有病率が判明した。 
 厚生労働省ではVDT作業者の影響について、
VDT 作業者の心身の負担をより軽減し、作業
者がVDT作業を支障なく行ことができるよう
にするため「VDT 作業における労働衛生管理
のためのガイドライン」の作成や対策が講じ
られてきた。「技術革新と労働に関する実態
調査」によれば、精神的疲労を感じているも
のが 36.3％、身体的疲労を感じているものが
77.6％にも上っており、VDT 作業中に眼や肩、
足、腰などの眼精疲労を始めとした身体的疲
れを訴える症例はあとを絶たず、臨床現場で
は重要な課題となっている。VDT 健診では、
眼位検査が必須項目となっているが、実際に
は VDT 健診を施行している事業所は全体の
14.4％に留まり、VDT 作業配置前に眼位異常
の有無を十分には把握できていないのが現
状である。 
 それに加え、3D 映像などの視覚情報のさら
なる多様化が起こっている。3D 映像は平面映
像より眼精疲労や身体的疲労の発症する可
能性が高く、今後患者が増加することが予想
される。また、斜視では 3D 映像を立体的に
見ることができない。そして間欠性斜視では、
3D 映像は立体的に見えるが、眼精疲労を強く
訴えることが報告されている。そのため、3D
映像を視聴する前にも、VDT 作業と同様に眼
位異常の有無を知ることは重要である。 
 

２．研究の目的 
 前述の通り、眼位（眼の位置）異常の発見
には、眼科医、視能訓練士による診察、検査
が必須であるが、多くの患者は適切な診断及
び治療を受けていないのが現状である。眼精

疲労や身体的な疲労の原因となりうる眼位
異常の精査を目的に、眼科受診が必要な人を
特定するための質問票を開発することが本
研究の目的である。更に開発した質問票の有
効性について検討を行う。眼位異常のスクリ
ーニングのための簡便な質問票があれば、患
者の早期受診につながり、プリズム眼鏡など
の適切な治療により生産性向上やQuality Of 
Life、Quality Of Vision の改善が期待でき
ると考えている。 
 

３．研究の方法 
（1）質問票の開発 
 先行研究にて使用した質問票を基に、一部
質問票を改訂した。1 問は前回の調査で回答
内容に誤りが見受けられたため、質問の内容
および回答方法を改定した。他にも質問票の
内容を検討し、追加・削除を行い、最終的に
主観的指標・客観的指標で構成した内容のも
のを下記の 25 問とした。  
Q1  目が疲れることがありますか？ 
Q2  目の奥が痛いことがありますか？ 
Q3  焦点が合わないことがありますか？ 
Q4  遠近感がとりにくいことがあります
か？ 

Q5  正面で二重に見えることがあります 
    か？ 
Q6  正面から視線をずらすと、二重に見える 
    ことがありますか？ 
Q7  首を曲げたり、顔を傾けると、二重に見  
    えることがありますか？ 
Q8  両目で見ると、二重に見えることがあり 
    ますか？ 
Q9  片目で見る方がみやすいことがありま  
    すか？ 
Q10 外にでるとまぶしくて片目をつむるこ  
    とがありますか？ 
Q11 階段の昇り降りが怖いことがあります  
    か？ 
Q12 物が揺れて見えることがありますか？ 
Q13 写真を見ると視線が合っていないこと 
    がありますか 
Q14 眉間にしわをよせて物をみているとい 
    われたことがありますか？ 
Q15 頭痛がありますか？ 
Q16 物を読んでいるときに行を読み飛ばす 
    ことがありますか？ 
Q17 肩こりがありますか？ 
Q18 3D 映像について教えて下さい。 
Q19 3D の映像を見ると目が疲れることがあ  
    りますか？ 
Q20 目つきがおかしいといわれたことがあ 
    りますか？ 
Q21 より目ができますか？ 
Q22 家族に斜視の人がいますか？ 
Q23 生まれつき片目の視力が悪いですか？ 



Q24 糖尿病ですか？ 
Q25 甲状腺機能異常はありますか？ 
 
（2）倫理委員会 
 本調査はヒトを対象とする研究であるた
め、調査に先立ち北里大学メディカルセンタ
ー倫理委員会に諮り、倫理的配慮のもとに本
研究が行われることを確認した（北里大学メ
ディカルセンター倫理委員会：25-10）。 
 この倫理的配慮には、被験者の保護、プラ
イバシーの保護、被験者の同意を得ることな
どが含まれている。研究の説明は被験者へ文
書により提示し、参加の同意を得た場合は同
意書に署名をいただいている。また、研究に
不参加もしくは途中で研究参加を撤回した
場合でも、被験者は不利益を受けることがな
いことを明記している。 
 
（3）データ収集 
 本研究調査では、平成 25 年 8 月、平成 26
年 2月に行われた学校法人北里研究所の関連
企業の職員定期健康診断にて同意を得られ
た 542 名から、本研究で開発した質問票に自
記式により回答を収集した。同時に視能訓練
士による眼位検査（APCT）と立体視検査（TST）
から、被験者の眼位状態を診断した。 
 検査対象者は、平成 25 年調査が 400 名、
平成 26 年調査が 142 名、先行研究の平成 24
年調査が 672 名となり、合計 1,214 名であっ
た。 
 
（4）データ解析 
 回答を得られた 1,214 名の質問票と
APCT・TST の結果から、欠損データがあっ
た症例及び回答に偏りが見られた質問は解
析から外した。その結果、解析対象者は
1,164名となり、質問項目は22項目とした。
解析は、①水平方向のみ斜視、②水平また
は垂直方向で斜視の 2 通りを行った。自記
式質問票の回答から間欠性斜視と恒常性斜
視の症例を抽出するための質問項目を得る
ため、【斜視群】は間欠性斜視と恒常性斜視、
【正常群】は正位と斜位とし、ロジスティ
ック回帰分析を行った。その後、臨床的見
地から質問項目を見直して ROC 曲線を用い
て解析し、AUC（ROC 曲線下面積）の値をも
とに、【斜視群】を抽出する質問項目を選定
した。 
 
４．研究成果 
(1)健診データ 
 男女の内訳は、男性 402 名（33.1％）、女
性 809 名（66.6％）無記名 3名（0.2％）で
あった。  
 年齢分布は 20～29 歳 280 名（23.1％）、
30～39 歳 293 名（24.1％）、40～49 歳 316

名（26.0％）、50～59 歳 220 名（18.1％）、
60 歳以上 105 名（8.6％）となり、平均年
齢 41.2±12.6 歳（20 歳～86 歳）であった
（図 1）。 
 

 
図 1 年齢分布 

 
 矯正状態は、裸眼 546 名、眼鏡 396 名、コ
ンタクトレンズ 270 名、無記名 2名であった
（図 2）。 
 

 
図 2 矯正状態 

 
 平均視力は、右眼が 1.10（0.01〜1.5）、左
眼が 1.07(0.01〜1.5)であった（図 3,4）。 
 

 
図 3 視力（右眼） 



 
図 4 視力（左眼） 

 
 視能訓練士による APCT と TST から、被験
者の眼位状態を診断した。 
 眼位検査の結果、近見(1/3m)の水平方向平
均斜視角：8.1±6.0 Δ、垂直方向平均斜視
角：0.09±1.0Δ、遠見(5m)の水平方向平均
斜視角：3.9±3.7Δ、垂直方向平均斜視角：
0.09±1.7Δであった（図 5～8）。 
 

 
図 5 APCT near 水平斜視角 

 

 
図 6 APCT near 垂直斜視角 

 

 
図 7 APCT far 水平斜視角 
 

 
図 8 APCT far 垂直斜視角 

 
 斜視（間欠性斜視と恒常性斜視）の有病率
は、1/3m では水平方向のみは 3.2％（39 人）、
垂直方向のみは 0.6％（7人）、水平または垂
直方向の場合 3.6％（44 名）。5m では水平方
向のみは1.3％（16人）、垂直方向のみは0.6％
（7人）、水平または垂直方向の場合1.7％（21
名）、と言う結果が得られた（図 9～12）。 
 

 
図 9  APCT near 水平眼位 

 



 
図 10 APCT near 垂直眼位 

 

 
図 11 APCT far 水平眼位 

 

 
図 12 APCT far 垂直眼位 

 
(2)質問票データ 
 開発した質問票は 25 項目である。回答は
自記式で、Q1～17 までの項目は、「いつも」
「ほとんどいつも」「ときどき」「まれに」「ま
ったくない」の 5段階の回答から該当をする
ものを選択、Q18 は「見たことがある」「見た
ことがない」「映像が立体に見えない」の 3
つの回答から該当をするものを選択、Q19 は
前記 Q18 の回答が「見たことがある」とした
人のみが回答する形式とし、「いつも」「ほと
んどいつも」「ときどき」「まれに」「まった
くない」から該当をするものを選択、Q20～
25 までの項目は、「はい」「いいえ」の 2択と
した。 
 
(3)データ解析 
 Q17 は本調査から追加した質問であるため、

Q18、19 は先行研究の質問と異なった形式で
質問をしたため解析から外し、22 項目を対象
に解析を行った。欠損値データを削除した結
果、解析対象者は 1,164 名となった。【斜視
群】は間欠性斜視と恒常性斜視、【正常群】
は正位と斜位とした。 
 APCT1/3m で【水平方向のみ斜視】であるグ
ループの解析結果は、【斜視群】が 38名、【正
常群】が 1,126 名となり、Q6、7、9、13、16、
23 に有意差が認められた。ロジスティック回
帰分析を行ったところ、Q1、3、9、16、23 が
採択された。その後、臨床的見地から質問項
目を見直してROC曲線を用いて解析したとこ
ろ、【斜視群】を抽出する質問項目は、Q1、2、
3、8、12、15 の組み合わせ で AUC が 0.563
となり、他の質問項目の組み合わせより比較
的高かった（図 13）。 

 
図 13 ROC 曲線 
 

 APCT 1/3m で【水平または垂直方向の斜視】 
であるグループの解析結果は、【斜視群】が
43 名、【正常群】が 1,121 名となり、Q9、16、
23 に有意差が認められた。ロジスティック回
帰分析を行ったところ、Q1、2、3、6、9、16、
23 が採択された。その後、臨床的見地から質
問項目を見直してROC曲線を用いて解析した
ところ、【斜視群】を抽出する質問項目は、
Q1、2、11、12、15 の組み合わせで AUC が 0.541
となり、比較的高かった（図 14）。 

 
図 14 ROC 曲線 
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