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1．緒　言
　肩関節を構成する骨性要素の変化と位置関係や肩峰
下関節の観察のためのX線撮影であるY-Viewは，肩
甲骨関節窩と上腕骨頭の中心が重複し，肩峰・肩甲
棘・棘上窩の1辺と，肩甲上角・烏口突起からなる1

辺，肩甲骨体部の3辺により肩甲骨がY字状に描出さ
れる1）．さらに肩甲骨体部と肋骨は分離して描出され
る撮影法である．
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【Abstract】
　This study examined which, between the conventional method of rotating the scapula 100 degrees and Horio’s meth-
od of using the central X-ray connecting the root of spine of scapula (the scapular spine triangle) and the center of the 
glenoid cavity, satisfied the visualization conditions of the Supraspinatus Outlet View.
　The conventional method and the Horio method were reproduced by 3D-CT of 40 cases of scapula, and the tangential-
ity of the scapula body in the left-right rotation direction was compared. For the upward and downward rotation direc-
tions, the parallelism with the central X-ray indicated by Horio was evaluated using the base of the supraspinatus fossa as 
an index.
　As a result, the tangentiality of the scapular body in the left-right rotation direction was 9.39 mm±3.81 mm in the con-
ventional method and 2.22 mm±2.34 mm in the Horio method, which was significantly higher with the Horio method.
　When the Horio method was used, the parallelism in the upward and downward rotation directions was –0.15°±1.55°.
　It was proved that the Horio method satisfies the drawing condition of Supraspinatus Outlet View, in comparison with 
the conventional method.

【要 旨】
　Supraspinatus Outlet Viewにおいて，100°回旋の従来法と肩甲棘三角と関節窩中央を結ぶ中心X線を用いた堀尾法の，どちらが描
出条件を満たすか検証した．肩甲骨40例の3D-CTで従来法と中心X線での方法を再現し，左右回旋方向での肩甲骨体部の接線性を比
較した．上方・下方回旋方向は棘上窩底辺を指標に中心X線との平行性を評価した．左右回旋方向では従来法9.39mm±3.81mm，堀
尾法2.22mm±2.34mmで有意に肩甲骨体部の接線性を示した．上方・下方回旋方向の平行性は-0.15°±1.55°であった．堀尾法を用
いることでY-View像の描出条件を満たすことが証明された．

Supraspinatus Outlet View X線撮影に
おける100°回旋させた従来法と中心X線
を用いた堀尾法との精度比較
Supraspinatus Outlet View Accuracy comparison between the conventional method rotated 
100 degrees in X-ray photography and the Horio method using the central X-rays
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　Y-ViewにはTrans-Scapular Lateral View2，3）と

Supraspinatus Outlet View3～7）の2つの撮影法があ
り，本国のX線撮影技術の成書では主にSupraspina-

tus Outlet View（以下，Y-View）が記載されてい
る．この撮影法は，X線を頭尾方向に斜入させること
により肩峰下関節腔を描出させる撮影法であり，肩峰
下の骨棘形成，肩峰下面の形状，腱板停止部の石灰化，
肩峰骨頭間距離（Acromio-Humeral interval：AHI）
を観察するのに有用であると報告されている5，8，9）．さら
にそれ以外にも，Y-Viewの役割である肩関節周囲の
観察を目的とした上腕骨頭の脱臼，肩鎖関節脱臼，鎖
骨骨折，肩甲骨骨折，上腕骨骨折，肩峰下の骨棘，肩
甲骨腫瘍，肩甲骨轢音症，上腕骨頸部腫瘍などの評価
にも有用なX線撮影法 5，8，9，10）である．
　Y-Viewの適切な描出条件としては，肩甲骨の腋窩
側である肩甲骨体部の外側縁と，肩甲骨の椎骨側で
ある内側縁が重なって投影される像であること10）や，
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肩甲骨前面が接線であること6），肩甲骨体部と肋骨が
分離されて投影されること2，3，10～12）とされている．ま
た肩峰と上腕骨頭が成す肩峰下関節を広く描出するこ
と13）や，棘上窩が接線になる角度でX線を照射するこ
と11）とも記載があり，肩峰下を接線に観察する必要性
を示している．これを満たせない場合，肩関節を構成
する要素がY字状に描出されず，肩甲骨と上腕骨頭の
位置がゆがんで投影され，骨折や脱臼，靭帯損傷診断
に支障を来す他，経過観察する際の再現性を担保する
ことの弊害となる．
　その具体的な撮影法としては，体表から触知するこ
とのできる肩甲棘後縁直線部を受像面に対し水平方向
に100°回旋させる方法12，14～16）（以下，従来法）が文
献で広く紹介されている．X線の上下方向への入射角
度については各資料によって0°，10°，15°，20°と異
なり，それぞれ一律固定の角度で用いるよう示されて
いる1，3，14，16）．しかし，Y-Viewは臨床において被験者
の姿勢や肩甲骨の形状による個体差の影響から，肩甲
骨のY字像が左右回旋方向や上方・下方回旋方向にゆ
がんだ画像となり再撮影を多く経験している．特に円
背の被検者，また臥位での撮影では適切な描出条件を
満たすのにさらに苦慮する．
　これを改善するためには，従来法のように一つの指
標だけではなく，肩甲骨本体に対するX線入射点と射
出点を結ぶ中心X線の認識が重要である．資料で提示
されているさまざまなものの中で，Y-Viewにおいて

中心X線が肩甲骨の肩甲棘三角と関節窩であると記
したものは堀尾の1971年の文献17）のみであり，その
後の堀尾の文献にも用いられていない．
　さらにこの堀尾が示す2点がY-View撮影において
適切であるかを検証した報告はない．
　また現在の文献のY-Viewにおける体表指標では安
定した撮影ができないことと，文献によって入射角度
が異なることから体表指標の再検討が必要である．新
たな体表指標を再検討するのに際して，Y-Viewのよ

うに被験者の姿勢や肩の動きによって撮影目的となる
被写体自身の位置が変化する撮影法においては，被写
体である肩甲骨に対する中心X線を基準に用いるこ
とが重要となる．
　そこで今回われわれは，X線コンピューター断層装
置（computed tomography；CT）による3次元
（three dimensional；3D）画像を用い，従来法と堀
尾が示した中心X線を成す肩甲棘三角と関節窩を用
いた方法（以下，堀尾法）の，どちらがY-View像の
描出条件を満たすのか検証したので報告する．

2．方　法
2-1．倫理的配慮
　この後ろ向き研究のデータは被験者情報の匿名化を
行い，当施設の倫理委員会において承認を得た．

2-2．使用機器および対象
　CT装置は64列Optima CT660 Pro 15HW25.2

（GEヘルスケア・ジャパン株式会社），3D画像構築
のためのWork Station（WS）はSYNAPSE VIN-

CENT Ver.5.4（富士フイルムメディカル株式会社）
を使用した．CTの撮影条件は，回転時間0.5s，光照
準64×0.625mm，断面厚5.0mm，ビームピッチ
0.984mm，テーブル移動速度78.75mm/s，スキャン
範囲500mm，管電圧120kV，管電流100-500mA，
画像再構成350mm，表示視野500mmであった．
　検討には，本研究とは別の診断目的で施行された胸
部CTによるもので，肩甲骨全体がスキャンされてい
た2018年5月から2019年10月までの22人の40例
の肩甲骨画像（右21例，左19例；男性13人，女性9

人；年齢33歳～88歳；平均年齢61.3±16.0歳）を使
用した．

2-3．肩甲骨に対する中心X線の基準点の決定方法
　Y-View撮影時における肩甲骨に対するX線入射点
となる肩甲棘三角の点と，X線射出点となる関節窩の
点の設定位置をFig.1に示す．Fig.1-aにおいて，肩甲
骨の3D画像によりY-View撮影の入射点となる肩甲
棘三角点は，肩甲棘上縁が肩甲骨の内側縁に向けて延
長した線（実線）と下角を始点として棘上窩底部に向
けて延長した線（破線）が交差する点（●）として設
定した8）（Fig.1-a）．またFig.1-bに示すように，射
出点となる関節窩の点は肩関節窩が正面に観察できる
画像上において，関節窩の最上縁点（棘上突起結節）
と関節窩の最下縁点（関節下結節）を結ぶ長軸線（破
線）と，関節窩の最前縁点と関節窩の最後縁点を結ぶ
線（実線）が直角に交差する点（×）として設定した
（以下，関節窩中央点）17）.

　またFig.1-cに示すように，この2つの基準点であ
る肩甲棘三角点と関節窩中央点を結ぶ線をY-View中
心軸として定めた .

2-4．Y-View像の左右回旋評価
　Y-View像の描出条件となる肩甲骨体部の外側縁と
内側縁が重なって投影される 10）こととは，肩甲骨の左
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右回旋方向の位置合わせを意味している .これを満た
しているか評価するためFig.2に示すように肩甲骨の
内側縁と外側縁に評価点を設定し，従来法と肩甲棘三
角と関節窩中央を結ぶ堀尾法を用いたY-View像の外
側縁と内側縁の接線性について評価した．接線性につ
いては外側縁と内側縁とが重複した割合と距離を計測
した．以下にその手順を示す．
　3D-CT画像でY-View像を作成し，これを正面視で
きるように90°左右回転を行い，肩甲骨上角（■）と

肩甲骨下角（▲）を結ぶ線を二分した高さで直交する
水平線上（白破線）における外側縁の交点とし，その
後縁をD点（□），前縁をE点（△）とした．同様に
二分する線上（■-▲）における肩甲骨内側縁との交
点を肩甲骨内側縁の中央（C）とした．さらに肩甲骨
の内側縁がより外側縁の前方側にあり肩甲骨前面が接
線投影になっているかの程度を評価するため，外側縁
の厚み前方半分の中に内側縁が重複していることを接
線条件として，外側縁前縁から内側縁までの距離を測

Fig.1　 Position of point of incidence of the X-ray （root point of the spine of the scapula）and the point 
of injection （center of the glenoid cavity）and The Y-View central axis

a. The root point of the spine of the scapula (The scapular spine triangle)（●）
b. Center of the glenoid cavity（×）
c. The Y-View central axis（solid line）

Fig. 1 Position of point of incidence of the X-ray (root point of the spine of the scapula)
and the point of injection (center of the glenoid cavity) and The Y-View central axis

a. The root point of the spine of the scapula(The scapula spine triangle)(●)
b. Center of the glenoid cavity(✕)
c. The Y-View central axis (solid line)
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Fig.2　Positions of the medial and lateral borders for evaluating tangency in the lateral rotation
 a. Anterior view image of scapula by 3D-CT VR processing
 b. Image viewed from the external direction
 c. Image viewed from the internal direction

Fig. 2 Positions of the medial and lateral borders for evaluating
tangency in the lateral rotation
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a. Anterior view image of scapula by 3D-CT VR processing
b. Image viewed from the external direction
c. Image viewed from the internal direction

The superior angle of the scapula（■）
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■ -▲（black solid line A）

● -▲（black broken line B）
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Between E and C =（F, white arrow）

Between D and E =（G, white broken 
arrow）
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定した．計測点は，外側前縁（E点，△）から内側縁
（C点，〇）までの距離（E-C間＝F，白線矢印）と，
外側縁の厚みとして外側後縁（D点，□）から外側前
縁（E点，△）までの距離（D-E間＝G，白破線矢印）
を測定し比較した .

2-5．Y-View像の上方・下方回旋評価
　Y-View像の描出条件に，肩峰と上腕骨頭が成す肩
峰下関節を広く描出すること13）や棘上窩が接線にな
る角度でX線を照射すること11）とされている．すなわ
ちこれは冠状面方向への肩甲骨の上方・下方回旋の位
置合わせを意味している．青木ら8）によれば，体の冠
状面方向における肩峰下の傾斜は肩峰下の骨棘形成な
どによる影響から不明瞭になりやすいため，適切なY-

View像を描出するために肩峰下の傾斜の代用として
棘上窩の傾斜に合わせたX線入射が重要であると報
告されている．従ってY-Viewの上方・下方回旋方向
の適切な位置合わせとしては棘上窩を接線描出するこ
とと言える．これを参考に堀尾法を用いたY-View像
が描出条件を満たせるか評価した．評価方法はFig.3

に示すように肩甲骨を3D-CTのRaysum表示で正面
視した画像において，Y-View中心軸と棘上窩の底辺

直線部が成す角度を測定し評価した．なお棘上窩の底
辺は，肩甲骨をRaysum表示で正面視した時の肩甲切
痕（外側）（〇）－上角（内側）（■）までの間（点線矢
印）に描出されている直線部とした .

　Y-View中心軸に対し，棘上窩の底辺直線部の傾き
が上方回旋方向への補正を要する状態を＋（プラス）表
記，下方回旋方向への補正を要する傾斜状態を－（マイ
ナス）表記とした．

2-6．統計解析
　左右回旋方向の整合性評価の検定には，外れ値を除
外した堀尾法（n=40）と従来法（n=40）の二群を対
照群としてWelchの t検定を行った．外れ値の除外に
はSmirnov-Grubbs検定を用いた．
　上方・下方回旋方向の整合性評価は外れ値を除外し
て，母平均を0°として一標本 t検定を行った（n=40）．
正規性の検定には一標本Kolmogorov-Smirnov検定
を用いた．また外れ値の除外にはSmirnov-Grubbs検
定を用いた．それぞれの検定の有意水準は0.01とした．

3．結　果
3-1．Y-View像の左右回旋評価
　堀尾法と従来法，それぞれのY-View像における
外側縁前縁から内側縁までの距離をFig.4に示す．堀
尾法を用いた場合では2.22mm±2.34，従来法では

Fig.4　 Positions of the medial border with respect 
to the lateral borders of the scapula 
when using the Horio method and the 
conventional method（box plot）

Fig. 4 Positions of the medial border with respect to the
lateral borders of the scapula when using the Horio method
and the conventional method (box plot)
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base of the supraspinatus fossa and the 
Y-View central axis in the anterior view 
image of the scapula in 3D-CT Raysum 
display

The scapular notch（○） 
The superior angle of scapula（■） 
Linear section of the base of the supraspinatus fossa（▼）
Y-View central axis（dashed line）

The base of 
supraspinatus fossa 

Y‐View central axis＋

ｰ
Superior angle
of scapulaScapular

notch

Fig. 3 Relationship between the setting of the base of the
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Fig.6　Four scapulae where the medial border did not overlap with the lateral border
The Medial border of the scapula（○）
The anterior border of the lateral border of the scapula（□）
The distance from the lateral anterior border of the scapula（△） 

Fig. 6 Four scapulae where the medial border did not
overlap with the lateral border

The anterior border of the lateral border of the scapula (□)
The Medial border of the scapula (○)

The distance from the lateral anterior border of the scapula(△) 

9.39mm±3.81であった．各条件間で外れ値はなく
二群には有意差を認めた（p<0.01）．
　続いて堀尾法と従来法それぞれのY-View像にお
ける外側縁の厚みに対する内側縁の位置をFig.5に示
す．D-E間距離（●）で示す外側縁の厚みは堀尾法を
用いた場合は平均13.88mm±1.66，従来法では平

均12mm±2.13であった（Fig.5-A，B）．堀尾法を
用いた場合では外側縁の厚みの中に内側縁が重複した
ものは90.0%（36/40）であり，そのうち外側縁前縁
と内側縁が完全に接線投影できていたのは4例であっ
た．一方，重複しなかったのは4例であった．重複し
なかった4例の3D-CT像とRaysum表示像をFig.6

Fig.5-A　 Positions of medial border with respect to the lateral border of the scapula when 
using the Horio method（scatter diagram）

Fig.5-B　 Positions of the medial border with respect to the lateral border of the scapula using 
the conventional method（scatter diagram）
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Fig. 5-A Positions of medial border with respect to the lateral border of
the scapula when using the Horio method(scatter diagram)

Fig. 5-B Positions of the medial border with respect to the lateral border
of the scapula using the conventional method (scatter diagram)
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に示す．Fig.6に示すように，全て内側縁が外側縁より
も体の前方向に位置していた .またFig.5-Aに示すよ
うに，堀尾法を用いた場合，外側縁の厚みの中に内側
縁が重複したもの36例のうち，内側縁が外側縁の幅の
中央部より前縁側となっていたものは97.2%（35/36）
で，全数に対しては87.5%（35/40）であった．
　対してFig.5-Bに示すように，従来法では外側縁の
厚みの中に内側縁が重複したものは72.5%（29/40）
であり，そのうちの外側縁前縁と内側縁が完全に接線
投影できていたのは0例であった．重複しなかった11

例は，全て内側縁が外側縁の厚みよりも体の後ろ方向
に位置していた．外側縁の厚みの中に内側縁が重複し
たもの29例のうち，内側縁が外側縁の幅の中央部より
前縁側となっていたものは31.0%（9/29）で，全数に
対しては22.5%（9/40）であった．

3-2．Y-View像の上方・下方回旋評価
　Y-View中心軸と棘上窩の底辺とが成す角度の計
測結果をFig.7に示す．角度は-4°から3°までの幅を
持ち平均-0.15°±1.55°であった．また0°が42.5%

（17/40）でピークとなる分布であった .

4．考　察
　本研究により，Y-View像の左右方向回旋評価にお
いてFig.5-Bに示すように，従来法では肩甲骨体部の
内側縁と外側縁が重複しなかったものが40例中11例
存在し，その全ては内側縁が外側縁後面より後方に逸
脱した結果であった．また外側縁の厚みの中に内側縁
が重複したもののうち，内側縁が外側縁の幅の中央部
より後面側となっていたものは65.5%で，全例に対し
ては75.0%が肩甲骨体部の接線条件から逸脱した結
果であった．これは，従来法が指標としている肩甲棘
後縁直線部と受像面との回旋角度を100°に設定した
状態は，肩甲骨体部の前面が接線になる理想の状態よ
り体の内旋が大き過ぎることを示しており，回旋角度
を100°より大きな値にする必要があることを示して
いる．しかし，たとえ従来法を100°より大きな値に角
度補正を行ったとしても，Fig.4に示すように従来法
では堀尾法を用いた場合よりもバラツキが大きく，個
体差の影響を大きく受けることを示しており，肩甲棘
後縁直線部を指標とする限りこの傾向は見られ，適切
なY-View像が得られないと考える．
　対して堀尾法を用いた場合では，左右回旋において
外側縁前縁から内側縁までの距離が従来法よりも近接

して分布する結果であった．また外側縁の厚みの中に
内側縁が重複したもののうち，90%が外側縁の厚み
の前方半分の中に内側縁が重複したことから，堀尾法
を用いることで左右回旋において従来法より高い精度
でY-View像の条件を満たす撮影が可能であると考え
る．一方，内側縁が外側縁の厚みの中に重複しなかっ
たものが4例存在したが，X線撮影学の資料に記述の
あるY-View像のもう一つの描出条件である肩甲骨体
部と肋骨が分離していること 2，3，10～12）については4例
全てが満たしていた．
　よって堀尾法を用いた場合，検討した40例が分離し
ており，全ての患者において肩甲骨体部と肋骨を分離
した状態にでき，左右回旋方向の位置合わせにおいて
万人に使用することができ，適切なY-View撮影が可
能になると考える．
　続いてY-View像の上方・下方回旋評価では，Y-

View像の適切な描出条件とされる棘上窩の底辺 8，11）

を基準として評価した．その結果，Fig.7に示すよう
に棘上窩の底辺とY-View中心軸が成す角度は平均
-0.15°±1.55°で棘上窩の底辺とよく一致しており，
Y-View像の適切な描出条件に合致するものと考え
る．以上より，堀尾が提唱していた肩甲棘三角と関節
窩の2点を用いた撮影法は，Y-View撮影の基準とな
る中心X線として適切であると考えられる．さらに堀
尾が示す関節窩とは関節窩中央であることも本検討で
示せたと考える．従って撮影時に肩甲棘三角と関節窩
中央の2点を結ぶY-View中心軸を捉えX線の入射方
向と同一にすることで，肩甲骨の左右回旋，上方・下
方回旋を考慮した位置合わせが可能となり，患者の姿

Fig.7　 Angles between the Y-View central axis and 
the base of the supraspinatus fossa

When correction in the upward rotation is needed it is 
assigned as plus.
When correction in the downward rotation is necessary, it 
is assigned as minus.
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Fig. 7 Angles between the Y-View central axis and the
base of the supraspinatus fossa

When correction in the upward rotation is needed it is assigned as plus.
When correction in the downward rotation is necessary, it is assigned as
minus.
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勢変化や肩甲骨の動き，形状の個体差に影響されない
指標として用いることが可能であり，X線の入射角度
を0°から20°のいずれかで固定する既存の方法に比
べ，高い精度で理想的なY-View像が得られると考え
る．
　本研究のリミテーションは，まず，単施設による後ろ
向き研究であり，エビデンスレベルをさらに高めるに
は他施設による前向き研究が必要である．次に，堀尾
法と従来法，それぞれを用いた場合のX線撮影画像に
よる比較評価をしていないことである．これは被ばく
と倫理の観点から不可能である．また肩甲骨の向きを
同じ条件にして比較評価するには，肩甲骨の傾き（冠
状面方向・矢状面方向・水平面方向）を一律に統一し
た状態で解析する必要があるため，X線撮影画像から
の解析検討はしていない．また本検討で収集した肩甲
骨は胸部CT撮影時のものであるため上肢が挙上位の
状態であり，実際のY-View撮影時での立位や座位に
よる上肢の自然下垂位の状態と同一ではない．しかし，
本検討では肩甲骨に隣り合う上腕骨や鎖骨，また付随
する筋肉などの関係についての検討ではなく，肩甲骨
単体における解析評価を行う目的であるため，解析に
問題はないと考える．
　今後の課題として，Y-View中心軸を用いるための
体表指標の検討や姿勢別での新たな体表指標を検討す
る必要があると考える．姿勢に対応した新たな体表指
標を確定することができれば，円背姿勢や臥位の状態
でも描出条件を満たしたY-View像が提供できると期
待されるため，今後のさらなる検討が必要である．

5．結　語
　従来法よりも，堀尾が示した肩甲棘三角と関節窩
の2点を結ぶ中心X線をY-View撮影の基準として用
いることで，Y-View像の描出条件を満たした撮影が
できることが3D-CT画像によるシミュレーションに
よって証明された．
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図の説明
Fig.1  X線の入射点（肩甲棘三角点）と射出点（関節窩中央

点）の設定位置とY-View中心軸
  　a．肩甲棘三角点（●）
  　b．関節窩中央点（×）
 　 c．Y-View中心軸（実線）
Fig.2  左右回旋方向における接線性を評価するための内側縁

と外側縁の設定位置
 　 a．3D-CT VR処理による肩甲骨の前面像
 　 b．外側方向からの像
 　 c．内側方向からの像
 　 肩甲骨上角（■）
 　 肩甲骨下角（▲）
 　 棘上窩の底辺（●）
 　 ■から▲を結ぶ線（黒実線A）
 　 実線Aを二分する高さで直交する水平線（白破線） 

●から▲へ肩甲骨体部の長軸上に引いた線（黒破線B）
 　 内側縁（C点，〇）
 　 外側後縁（D点，□）
 　 外側前縁（E点，△）
 　 E-C間（F，白線矢印）
 　 D-E間（G，白破線矢印）
Fig.3  肩甲骨を3D-CTのRaysum表示で正面視した画像での

棘上窩の底辺の設定とY-View中心軸との関係
  　肩甲切痕（〇）
 　 上角（■）
 　 棘上窩底辺の直線部（▼）
 　 Y-View中心軸（破線）
Fig.4  堀尾法を用いた場合と従来法を用いた場合での肩甲骨

外側縁に対する内側縁の位置（箱ひげ図）
 　堀尾法を用いた方法
 　肩甲棘を100°回旋させた従来法
Fig.5-A  堀尾法を用いた場合での肩甲骨外側縁に対する内側

縁の位置（散布図）
Fig.5-B  従来法を用いた場合での肩甲骨外側縁に対する内側

縁の位置（散布図）
 　 外側縁の厚み点D-E間距離（●）
 　 D-E間距離の2分の1の距離（▲）
 　 肩甲骨前面側となる外側前縁D点を0点として内側

縁の中央点までの距離（■）
Fig.6  内側縁が外側縁の中に重複しなかった4例
  　肩甲骨内側縁（〇）
 　 肩甲骨外側縁の後縁（□）
 　 肩甲骨外側縁の前縁（△）
Fig.7  Y-View中心軸と棘上窩底部との角度
  　上方回旋への補正が必要な場合をプラスとした．
  　下方回旋への補正が必要な場合をマイナスとした．
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