
135種類の利き眼検査による一致性の検討

1． はじめに

眼には利き眼、非利き眼が存在する。利き眼

とは、中心視野での視覚情報が大脳において他

方の眼より優位に処理される眼 1)のことで、眼優

位性とも言われる。眼優位性は、「単眼視を強い

る条件下で習慣的に使用する眼」である sighting 
dominanceと、視野闘争時に「より長く知覚でき
る眼」である sensory dominanceの2つに大別さ
れる2)。一般的に利き眼は前者を指すことが多い。

利き眼について、両眼視で正中に位置する対

象を知覚する場合、利き眼からの情報を優位に

用いている 3)4)という報告や、非利き眼に対し利

き眼では、視覚入力に応答する後頭葉の面積が

広範 5)であるといった、ラテラリティに関する

報告がいくつかある。

小沼 6)によると、 1903年のRosenbach7)の記載

にはじまり、日本では、1930年に荘司 8)が利き

眼に関して報告しているという。

今日、利き眼の検査法は多数存在しており、

主に用いられている検査法には、小沼法 6)9)10)、

M iles法 11)、ローゼンバッハ法 7)、Hole in card test
（穴あき法）12)がある。様 な々文献では、Hole in 
card testが最も使用されている。いずれの検査も
sighting dominanceの検査であるといわれており、
簡便に利き眼を判断できるが、利き眼検査の妥

当性や信頼性を報告しているものはほとんどな

い。また、国内外の文献を検索した結果、検査

方法に混乱があり、利き眼検査は確立されてい

ない。そこで本研究では、群馬大学に所属する

学生を対象に、数種類の利き眼検査を実施し、
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その結果がどの程度一致するのかを調査した。

2． 方 法

2-1． 対象
群馬大学に所属する健常な大学生 46名（18～

27歳、平均年齢 20.11±1.80歳）であった。男
性 9名、女性 37名であった。被験者は利き手検
査 13)において全員が右利き手と判定された者で

あった。本研究は、群馬大学医学部疫学研究に

関する倫理審査委員会により承認を得て実施し

た（承認No．25-14）。

2-2． 測定方法
1）測定期間
平成 27年 4月 17日から同年 5月 25日までの
間の15日間で行った。
2）利き眼検査
はじめに矯正視力による視力検査を行い、明

らかな視覚障害がないことを確認した。利き眼

検査には、小沼法 6,9,10)、Miles法 11)、ローゼンバッ

ハ法 7)、Hole in card test（穴あき法）12)、変法の5
種類を実施し、それぞれの結果（右利き眼、左

利き眼、それ以外の結果の場合はその内容）を

記録した。小沼法以外の検査方法では、目印は

被験者から 3 m離れた場所に直径 10 cmの円形
の黄色紙を用いた。測定方法を統一するため、

被験者は立位姿勢で、目印の高さは全て床から

157 cmの位置で実施した。
① 小沼法（図 1～3）
一方は1辺 3 cmの正方形の穴、他方は縦 3 

cm、横 10 cmの長方形の穴、長さ 35 cmの逆メ
ガホン状の筒（図 1）と、中央に1辺 1.5 cmの

穴が開いた1辺 10 cmの正方形ののぞき穴（図 2）
を使用した。

被検者は両眼で逆メガホン状の筒の長方形の

穴を覗き、検査者はのぞき穴の穴から 1 m離れ
た場所に立つ被験者の見えた側の眼を被検者の

利き眼とした（図 3）。
②  M iles法（図 4）
図4のような中央部に直径3 cmの穴が開いた、
縦 20 cm、横 32 cmの厚紙を用いた。被験者に両
手を伸ばして厚紙を持ってもらい、両眼で穴を

覗き、目印を見てもらった。目印が穴に入った

まま厚紙をゆっく りと被験者の顔に近づけた時

に、穴と重なった方の眼を利き眼とした。

③ ローゼンバッハ法
両眼を開き、片手の示指を立て、示指と遠方

の目印が両眼で見た際に同一線上に来るように

促した。その状態から、示指を見ながら片眼ず

つ閉じてもらい、両眼で見た時に比べ、示指の

位置がずれないほうの眼を利き眼とした。

④  Hole in card test（穴あき法）（図 4）
M iles法と同様の道具を使用した。被験者は両
手を伸ばして厚紙を持ち、両眼で穴を通して目

印を見てもらった。片眼ずつ閉じ、穴の中で目

印が見えた方の眼を利き眼とした。

⑤ 変法
利き眼検査に関する文献を検索すると様 な々

名称で扱われている検査 14,15)を本研究では変法

と定義した。被験者は両手で小さな穴を作り、

手を伸ばした状態で遠方の目印を両眼で見ても

らった。目印が穴に入ったまま両手をゆっく り

と被験者の顔に近づけた時に、穴と重なった方

の眼を利き眼とした。道具を用いないMiles法の
ような方法である。

図1 逆メガホン状の筒 図2 のぞき穴 図3 利き眼検査の測定方法
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2-3． 解析
それぞれの利き眼検査の結果を集計し、各検

査結果が全て一致する割合を算出した。また、5
種の検査結果が全て一致しなかった場合、それ

ぞれの検査の一致しなかった割合を算出した（検

査結果が一致しなかった人数／47×100％）。

3． 結 果

全被験者の5種の利き眼検査結果及び年齢・
性別を表 1に示す。検査結果が「右利き眼」の
場合はR、「左利き眼」の場合はL と記載した。
それ以外の結果が得られた場合はその内容を記

載した。5種全ての検査結果が一致したのは左右
合わせて34名（73.91％）であった。ローゼンバッ
ハ法のみ、2名（4.34%）が「両方ずれる」「ず
れない」といった結果が得られた。

また、各検査結果が他の検査と 1つでも異なっ
ていた被験者は12名（26.10％）であった。その
うちの2名は5種の検査のうち 2つの検査が異
なっていた。他の検査結果と異なっていたのは、

ローゼンバッハ法 9人（19.57％）、Hole in card
法 4人（8.70％）、Miles法 1人（2.17％）の順で
多かった。小沼法と変法はすべての結果が一致

した。

4． 考察

利き眼について、小沼 6,9,10)は、両眼の視力が

ほぼ同じで両眼視する場合、一方の眼で漠然と

背景を捉えて観望する間に、他方の眼で対象物

を着目定視するのを普通とするので、後者の役

割を持つ眼を利き眼と示している。つまり、対

象物を注視している側が利き眼なので、利き眼

検査はどちら側の眼が対象物を注視しているの

かを確認するということになる。

今回得られた結果について、ローゼンバッハ

法が最も検査結果が一致しない割合が高かった

図4 M iles法・Hole in card test使用道具

表1 被験者の利き眼検査結果
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連についての検討を深めることで、リハビリテー

ション介入の一助とするために、より正確な検

査方法を確立させる必要がある。

5． まとめ

本研究では、先行研究で用いられる5つの利
き眼検査方法を検討したところ、小沼法と変法

のみ検査結果が全て一致する。また、ローゼン

バッハ法は、他の検査と一致しない割合が高い。
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