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研究成果の概要（和文）： 3Dテレビを用いて1～5°の交差性視差を有する視標を提示して、出っ張って見える
感覚を健常者と斜視患者で定量した。結果、健常者では幾何学的な理論値と比較して大きな差が無かった。ま
た、弱視治療の遮閉用に使用する0.3Bangerter filterを片眼に使用して視力を下げた状態でも、立体感覚量は
変わらず、立体視のある弱視症例に対する治療において、完全な遮閉より安全性が高い可能性を示唆した。
 間欠性外斜視症例と後天発症内斜視術後症例では、立体感覚量はいずれも理論値の60～70%程度であり、大幅に
小さいことが分かった。立体視機能を有する斜視患者では、あまり飛び出て見えていない可能性を示唆した。

研究成果の概要（英文）：We quantitatively measured degree of stereopsis induced by visual targets 
with 1―5° binocular crossed disparities presented on a three-dimensional television display in 
healthy subjects and patients with strabismus. The degree of stereopsis in healthy subjects was 
similar with geometric theoretical values. Furthermore, the degree of stereopsis was not degraded by
 the reduced monocular visual acuity induced by the use of a 0.3 Bangerter filter. The present study
 indicates that the use of 0.3 Bangerter filters is considered safer than occlusion eye patches for 
the patients with normal binocular vision.
The degree of stereopsis in a patient with intermittent exotropia and a patient with postoperative 
late onset esotropia was 60―70% compared to geometric theoretical values. The present study 
indicates that strabismic patients with stereopsis feel less popped-out in watching 
three-dimensional images compared to healthy subjects.

研究分野： 眼科学
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１．研究開始当初の背景 
 3D テレビや 3D 家庭用ゲーム機が市販化され、
3D 映像がより身近なものとなった。3D 映像時代
は成熟期に入ったと言える。3D 映像では、両眼
視差（右眼と左眼の網膜像の差）を利用して立
体視を行う。しかし、両眼視が機能していないも
しくは不十分な可能性のある斜視や弱視の患者
では、実際に 3D 映像が立体的に見えていない
症例があると考えられる。斜視患者と弱視患者
の有病率は、それぞれ 2~3%、1%と言われてお
り、稀な疾患ではないことから、汎用性の高い
3D 映像の恩恵を享受できていない人が少なか
らず存在することが想定される。 
 実際に、上下回旋斜視の代表例である上斜筋
麻痺や滑車神経麻痺で回旋性の眼位異常（回
旋斜視）があると、正常な立体視ができなくなる
可能性が示唆されている（図1A, 1B）1。これを異
常なスラント感覚（傾いて見える感覚）と言う。 
 斜視の原因は様々あるが、網膜疾患があると
斜視を生じると言われている。 
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２．研究の目的 
 本研究の目的は、3D 映像を用いて、健常者

および斜視・弱視患者を対象に、立体感覚の定
量を行い、知覚する飛び出しの程度等を調べる
た。また、同時に斜視を誘発する可能性のある
網膜疾患についてもイメージングを用いて調べ
た。 
 
３．研究の方法 
（１）立体感覚の定量 
3D テレビや3D ヘッドマウントディスプレイを用い
て、1°、2°、3°、4°、5°等の両眼視差を有
する視標を数枚提示し（図２）、知覚した立体感
覚を、実際にどの程度飛び出しているのか、引
っ込んでいるのかを測定する。3D テレビではそ
のまま画面からどの程度飛び出ているかを計測
する。ヘッドマウントディスプレイは、シースルー
型を用いており、バーチャルな視標と実際の空
間が同時に見える。特殊な装置を作成し（図３）、
その目盛りを使って定量した。 
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（２）網膜疾患のイメージング 
 Optical coherence tomography (OCT)などを用
いて斜視の原因となり得る網膜疾患を調べる。 
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４．研究成果 
（１）3D テレビを用いた研究 
 健常者では、幾何学的に推定される立体感覚
量（飛び出しの程度）よりわずかに小さい結果と
なった（図４）。つまり、制作者が意図する立体感
覚の程度と大きな差が無いことが分かった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 また、弱視治療の遮閉用に使用する Bangerter 
filter0.3 を片眼に貼った状態でも立体感覚量は
変わらず、弱視治療において、完全な遮蔽より
安全性が高い可能性を示唆した（図５）2。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 間欠性外斜視症例と後天発症内斜視術後症
例で同様の測定を行ったところ、立体感覚量は
いずれも理論値の 6～7 割程度であり、大幅に
理論値より小さいことが分かった。立体視機能を
有する斜視患者では、あまり飛び出て見えてい
ない可能性を示唆した。 
 
（２）ヘッドマウントディスプレイを用いた研究 
 健常者において、交差性視差だけではなく、
同側性視差も提示して、出っ張りの程度だけで
はなく、引っ込みの程度も調べた。 
 視差は 0.25°、0.50°、1.00°を用いており、
3D テレビより比較的小さいものとした。0.25°や
0.50°では理論値より有意に大きな立体感覚量

であった（それぞれP=0.007、P=0.03）が、1.00°
では理論値と同等であった。これは、小さな視差
には P 細胞系が、大きな視差には M 細胞系が
主に関与しており、両眼視細胞の機能の違いが
影響を与えたと考察した。 
 
（３）その他斜視の研究 
 上斜筋麻痺に対する下直筋後転術の矯正効
果は正面位の上下偏位と下方視の上下偏位に
相関しており、術前にそれらを考慮した方が良
いことが分かった 3。 
 コホート研究である Nagahama Study で他覚的
回旋偏位を調べたところ、60 歳以降で男性より
女性の方が有意に外方回旋が大きくなっている
ことわかり、閉経の関与の可能性について考察
した 4。 
 網膜色素変性患者では、斜視角と残存視機能
とに関連があることが分かった（in submission）。 
 
（４）網膜疾患のイメージング研究 
 網膜変性疾患の 1 種であるクリスタリン網膜症
では、網膜色素上皮がうすくなるが 5、視細胞が
比較的残存していることが分かった 6。また、脈
絡膜血管は細くなることも分かった 7 。OCT 
angiography では、脈絡膜毛細管板も萎縮して
おり、視力に関与していることが分かった 8。 
 網膜色素変性で Ellipsoid zone band の長さが
年々短くなることを証明した 9。OCT angiography
で網膜色素変性では deep capirally が視機能に
関与することを突き止めた 10。 
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