
愛知工業大学研究報告

第 31号A 平成8年

11 

深視力測定法の新しい試み

AnAt士emptto Find New Methods for Measuring Depth Perception 
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Depth perception is currently measured by也巴 p紅 alle1' method. As an altemative to也is，we

have deve10p巴dtwo new methods for m悶 suringdep也perception.One of them is 也e‘∞n位'01'

me也口d，in which su対ec飴∞ntro1the珂uipmentfor themse1ves. 百.eo也巴:ris也巴‘momen旬ry'me也od，

in which subject眠 requ註吋ωjudgewi血ina moment whether the c姐 teroneof也ree旬rgetpo1ωisto 

也.ere紅 of也巴po1凶 oneither side. Weωrried out an experiment to∞mpare也.ese也reeme血ods.

l.B白血theav町agevalue and s回 d訂dd巴viationo凶 inedby由∞出01method were smaller也組也ose

obtained by the p紅泊le1m巴thod.

2. Reproducib出tyin臨∞ntro1method was significantly high町也組也atusing血 paralle1me也od.

3. Values ob旬medby也.emomen旬rym巴血oddidnot加terrelat巴wi也也oseob飽medeither by也.ee血 血g

method orby也e∞utro1me也od.

τ'h己ser，岱ul飽凶器est也at也巴∞B位olme'血odis more re1evant for measurinεdepthperα:ption也.anth巴paralle1

me也od.

1 .はじめに 報告もある。

自動車運転免許において、深視力検査は普通二

種、大型一種、二種、および特殊二種などの免許

希望者に義務づけられている。通常、 3回の測定

を行い、誤差 2cm以内であれば合格とされている。

深視力検査の不合格者には交通事故率が高いこと

が指摘されている 1)。また、深視力異常者の多く

は屈折異常を斜位であり、レンズあるいはプリズ

ムによる矯正 2)、手術3)によって矯正が可能で、

これらの矯正によって不合格者の 90%が深視力検

査に合格したという報告 2)がある。また、深視力

を矯正することによって事故率が減少した 4)との
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深視力検査は三梓計を用い、十分前後を認識で

きる位置に中央梓を置き、前または後ろに移動し

左右梓と併列となったと判断したとき、スイッチ、

または声で応答させる方法をとっている。中央梓

の移動は手動あるいは電動である。この方法は併

列法 5)と呼ばれている。

併列法の場合、応答した時点での誤差が採用さ

れるため、応答時点が明らかに誤っていたと判断

しても被験者は修正できない。このため、被験者

からすれば不本意な値が採用されることになる。

併列法の場合、このような不本意応答は被験者が

測定方法に不慣れ、あるいは無理解の場合に多く

起きると恩われる。したがって、被験者が中央梓

の位置を自身で前後に調整できるようにすれば併

列法に伴う不本意な応答を避けることができ、被

験者の深視力がより正確に測定できると思われる。
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また、自動車の運転を想定した場合、車間距離

や前後差の判断は瞬間的にまた無意識になされる

のが通常であり、そこでは微妙な前後差を判断す

る時間的余裕は少ない。したがって、距離や前後

差の瞬間的な判断、さらに、前か後ろかといった

二者択一的な判断の正確性が求められると思われ

る。

この研究では、以上のような視点からより良い

深視力の測定法を検討するために、被験者が自身

で中央本早を移動させ左右梓との誤差を調整できる

方法を「調整法j 、瞬間的に中央梓と左右梓の前

後関係を判断する方法を「瞬間法J とする 2つの

測定法を考案した。従来の併列法に比較して、被
験者の個人間変動、個人内変動、測定の再現性を

もとに深視力の測定法として最適な方法を検討し

た。

2.方法

2 . 1 被験者と測定装置

よよ藍監主:19~23 才の眼疾患のない大学生 17

名(女性 14名、男性 3名)。被験者の左右眼の

sphere はそれぞれ +0.25~ -6.0、cylinderは

・1.0~ ・0.25 の範囲であった。 17 名のうち 8名が矯

正 (CL 5名、 PG3名)である。被験者の両眼

視力は全員1.0以上を有していた。 Titomus

stereo test (TST) の circletestで立体視機能を

検査し、全員、正常と判定された。

三上韮量: (株)トーメー製の深視力計 cp・250を

用いた。調整法のために、コントローラーのボタ

ンを押すことによって中央梓を前後に移動するこ

とができるように装置を改造した(写真)。

2. 2 測定方法

よよ丑型韮:深視力計から 2.5mの距離に座位し、

左右梓より、前方 100mm、後方 100mmから

25mml自ecの速度で中央梓を移動させた。前方か

ら、後方からを交互に行い、それぞれ 10回、計

20回測定した。被験者の反応は手に持ったスイッ

チ押しである。

三上車童韮:被験者が手に持ったコントローラー

のボタンを押して中央梓の位置を調整した。中央

梓を左右梓より前方 100mm、後方 100mmに位置

写真 改造した深視力計

コントロールボックスの?↓を押すことによ

って中央梓を移動できる

した後、被験者に調整させ被験者が併行と判断し

た位置を採用した。前方から後方からを交互に行

い、それぞれ 10回、計 20回測定した。

3) 瞬間法:深視力計の窓に黒いボール紙で覆い

をして、三梓が被験者に見えないようにした。あ

らかじめ左右梓に対し、中央梓を+20mm、Omm、

・20mmに位置し、ボール紙を手で瞬間的に跳ね上

げ、約 1秒間三梓を見せた。 +20mmの中央梓に対

しては「奥」、 Ommには「同じJ、・20mmには

「手前j と答えるように教示した。それぞれの位

置を 5回、計 15回測定した。それぞれ 5回の応答

の正解率を採用した。 15回の順序は被験者ごとに

ランダムである。

4) 再現性の検討:測定法の再現性を検討するた

め、上記 3つの測定をおこなった約 2ヶ月後に、同

じ被験者に同じ測定をおこなった。ただし、 3つ

の測定法の順序は被験者によってランダムとした。

立よ室監呈:実験は静粛に保たれた照度約 1000lux

の室内で、時間帯は午後 3時以降に行った。

3.結果

3-1 併列法と調整法の比較

1 )個人間変動

図 1は併列法と調整法について、 17名の被験者

の平均値の 20回の推移を 1回目、 2回目で示した

ものである。左右梓左中央梓の誤差 (mm) は絶

対値で表示した。 1回目、 2回目とも調整法の方が

誤差が少なく、かつ 20回の問の変動が少ない傾向
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図 1 個人間の平均値の推移
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図 2 個人間の標準偏差の推移

がある。

図 2は同様に 17名の標準偏差の推移である。調

整法の方が被験者間の測定値のバラツキが少ない

f須向がある。

2 )個人内変動

図 3は両測定法において、各被験者の 20屈の平

均値の、さらに 17名の平均値を併列法と調整法の

それぞれ 1回目、 2回目で比較し統計検定結果を

示したものである。 1回目、 2回目とも調整法の方

が併列法より誤差が少なく、その差は統計的に有

意であった(検定結果は図に示す)。
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図4 各被験者の 20回の標準偏差の差の検定

Wilcoxonの符号付き順位和検定
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図4は同じく、各被験者の 20回の標準偏差の、

さらに 17名の平均値を併列法と調整法のそれぞ

れ 1回目、 2回目で比較し、差の検定結果を示し

たものである。被験者個人内の測定値のバラツキ

は、 1回目、 2回目とも調整法の方が併列法より有

意に少なかった。
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図 5 調整法の 1回目左 2回目の散布図

R=O.62 pく 05

3 )再現性

図 5は調整法における各被験者の 20回の平均

値の 1回目と 2回目の散布図である。両群の相関

は R=O.62(p <. 05) で有意であった。しかし、

併列法の相関は R=0.46(ns)で有意ではなかった。

3-2 瞬間法

1 )平均値の比較

図 6は瞬間法における、 +20mm (左右梓より

奥)、 Omm(左右梓と併行)、 -20mm(左右梓よ
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り手前)の正解率の平均値の検定結果である(検

定結果は図中に示す) 0 1回目、 2回目とも Omm

の正解率が最も低く、ついで+20mmである。欄

20mmは2固とも正解率が最も高かった。

2) 再現性

瞬間法の 1回目と 2回目の相関は、 Ommが

R=0.62 (p<. 05)、-20mmが R=0.52(p<. 05) 

で有意であったが、 +20mmは R=0.27(ns) で有

意ではなかった。
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図 6 瞬間法の 1回固と 2回目の差の検定

Wilcoxonの符号付き順位和検定
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3 )瞬間法と併列法、調整法との相関

各被験者の瞬間法の結果を平均した場合の、瞬

間法と併列法、瞬間法と調整法の相関は 1回目、 2

回目とも有意な相闘がなかった。

4.考察

深視力は立体視機能の一つ 5)に位置づけられて

いる。わが国の運転免許の深視力検査は松林 6)の

研究を基礎とし、 2.5mの距離から 3梓をみた左き

中央梓と左右梓との前後差(奥行き)がどの程度

あれば判別できるかで調べている。深視力におい

て 2cmを合格左しているのは、中央梓と左右梓の

前後差が 2.5mからみたとき視角換算にして約 20

F に相当することから、好条件下では 2-の判別

が可能とする松林6)の結果から判断して正常眼で

あれば十分布J別可能な奥行き差であるとの理由か

らである。

しかし、フィールドテストとしての実際の深視

力検査では、測定方法の理解もないままほとんど

流れ作業的に行われることが多く、正しくその能

カが測定されているか疑問が残る。その一つが併

列法による測定である。この測定法の欠点は応答

した時点が値として採用されることである。流れ

作業的に行われる測定では、測定法への被験者の

誤解や無理解により不本意な応答が混入すること

は避けられない。また、中央梓が他動的に移動す

ることによる反応の尚早、遅延といった要素が加

わり、さらに中央梓の移動が手動であれば検者の

手の動きをもとに判断するなどの要素もこれに加

わる。

これらの要素をできるだけ排除し、正しくその

能力を測定するためには、被験者自身により中央

梓を移動するという方法が望ましいと考え、これ

を本研究では調整法と呼び、併列法との比較を試

みた。結果は併列法に比較し、被験者間の平均値

が小さくなり(図 1)、また、バラツキが小さく

(図 2)なった。また、被験者個人の 20固という

変動においても、併列法に比較し、平均値(図 3)、

標準偏差(図 4) とも有意に小さかった。さらに、

これらの結果は 2ヶ月おいての 2回目の測定でも

同様であった。したがって、調整法は併列法に較

べ、誤差 (mm)が少なく、かつ、バラツキの少

ないデータが得られる測定法ということができる

であろう。

この実験では併列法、調整法とも連続して 20

回測定している。これは連続測定における変動を

みるためである。多人数を短時間で測定するには

数回の測定とならざるを得ないが、図 1、図 2に

示すように数回の測定でも調整法は併列法より誤

差が小さく、バラツキが少ないことに変わりはな

し、。

また、このような測定法で再現性が高いことが

重要である。調整法の相関は 0.62であり、有意な

高い相関があったのに対し、併列法の相関は 0.46

であり調整法より低く、かっ有意ではなかった。

したがって、調整法は併列法より再現性の高い測

定法であるということができょう。

調整法による測定値が誤差が小さく、バラツキ

が少なく、かっ再現性が高くなるのは、中央梓を

自身でコントロールすることにより不本意な応答

を排除できるからと思われる。以上のことから、

深視力の測定法として、併列法より調整法の方が

ふさわしいと考える。
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瞬間法では中央梓が左右梓に対し、奥にあるか、

併行か、手前にあるかという瞬間的な判断を調べ

た。結果は、 「同じj 、つまり、併行であるとい

う判断がもっとも正解率が低く約 50%である。こ

れに対し、中央梓が前後している場合に判別しや

すく、奥にある場合で約 80%、手前にある場合で

約 90%の正解率である。この正解の順序と正解率

は 1回目、 2回目とも同じである(図 6)。

以上の結果は、奥行き(前後差)がある場合に

は瞬間的に判断が可能であるが、奥行きがない場

合には瞬間的には判断がつけにくいことを示唆し

ている。また、奥行きの判断には中央梓が手前に

ある方が奥にある場合よりも正解率が高い。これ

は中央梓が被験者に近いことによって、より奥行

きが強調して感覚されるからではないかと思われ

る。

「同じJ、 「手前」の判断の再現性は有意に高

いが、「奥j の再現性は低かった。このことは「同

じ」という判断は難しいため、また、 「手前Jの

判断は易しいため、それぞれに再現性が高いため

と恩われる。

また、瞬間法は併列法とも調整法とも有意な相

関がなかった。これは 1回目、 2回目において共

通である。つまり、このことは調整法で誤差が少

ない被験者でも、瞬間法では誤りが多いこともあ

り、またその逆もあることを示唆するものである。

少なくとも瞬間法に関わる要因と、併列法や調整

法に関わる要因が違っている可能性を示唆するも

のである。

深視力の測定法として瞬間法がいし、かどうかは更

に検討が必要であろう。

5. 要約

より良い深視力測定法を検討するために、調整

法と瞬間法を新たに考案した。従来の併列法と比

較して以下の結論を得た。

1. 調整法による測定値は、併列法による測定値

と較べ、誤差 (mm) が少なく、かつ、個人

問、個人内においてもバラツキが小さくなる。

2. 調整法は併列法より再現性が高い。

3. 調整法は深視力の測定法として併列法より適

していると恩われる。

4. 瞬間法では、奥行きがある場合には判断が容

易であるが、奥行きがない場合には正解率は

低い。

5. 奥行きのある場合、中央梓が被験者に近い場

合に正解率が高い。

6. 瞬間法では、判別が難しい場合と、容易な場

合において再現性が高い。
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