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1. はじめに 

作業療法士は，身体または精神に障害のある者やそれが予

測される者に対し，作業療法を行う者を指し，患者の主体的な

生活の獲得を目的としている[1]．作業療法士が作業療法を行う

上で重要なことは，患者の状態を正確に把握することである．現

在，患者の状態を把握する方法として関節可動域の測定が行

われているが，その測定値は検査者の技量によるところが大きく，

他の検査者が行った値との引き合いや，同一検査者における

再現性に問題があると考えられる．特に，体幹および肩甲上腕

関節の可動域の測定値は，他の可動域の測定値に比べ，信頼

性が低い[2]，[3]．その理由として，体幹では，重い身体部位を

他動的に動かさなければならないこと，肩甲上腕関節では，測

定時の肩甲骨の固定が困難であることが挙げられている．また，

現在，一般的に使用されている測定器は関節可動域の計測部

位によって種類が異なるため，患者の体を動かしながら，その

測定器を扱うことは経験を要する．このことも測定値の再現性低

下の問題の要因と考えられる． 

本研究では，関節可動域を定量的に測定するために，カメラ

を用いた撮影画像から，コンピュータを用いて関節の可動域を

自動計測する．本システムでは，作業療法士がカメラの前で患

者の体を動かし，関節可動域の測定を行う．これにより測定部

位毎に異なる測定器を用いず，関節可動域の測定を行う．つま

り，現状の臨床行為と比較し，測定器であるゴニオメータを用い

ることなく，カメラにより計測を行う手法である．また，測定には，

カメラで撮影した患者に対して骨格トラッキングを適用し，骨格

の特徴点を利用する．本システムにより，測定時に発生する患

者や作業療法士の負担軽減を目指す． 

本研究では，カメラによる認識が容易であり，スポーツ障害の

予防，治療などで重要度の高い上肢を対象とする．ここでは，

上肢のうち，肩および肘の関節可動域の計測システムを開発す

る．肩・肘の関節可動域を測定することにより，スポーツの障害

の判定や練習によって生じる可動域の左右差を調べ，障害予

防やコンディション等の技術指導を行うことができる[4]． 

カメラを用いた骨格トラッキングは，近年，医療分野への応用

研究に用いられており，神谷らの[5]が挙げられる．また，本研究

と同様に関節角度の測定においても，カメラによる骨格トラッキ

ングを用いた研究が行われている[6]．この研究では，カメラの

他にも別の測定器を用いて測定を行い，骨格トラッキングにより

得られた測定値の評価を行なっている．また，本研究とは異なる

測定器を用いて関節角度の測定を行なう研究も行われている

[7]，[8]．しかし，これらは被験者の体にセンサーを取り付けて測

定を行うため，被験者に大きな負担がかかる． 

2. 関節可動域計測システム 

提案するシステムでは，図 1 に示すように作業療法士がカメ

ラの前で患者の関節を動かし，関節可動域の計測を行う．また，

患者を撮影するカメラには Microsoft 社の Kinect for 

Windowsを用いる． 

本章では，まず本研究において自動計測の対象となる関節

可動域(ROM：Range of Motion)について述べ，測定に用い

るカメラである Kinect for Windows について述べる．そして，

最後に本システムのアルゴリズムについて詳細を述べる． 

2.1 関節可動域 

関節可動域は，各関節で発生する諸運動における生理的な

運動範囲を示す．作業療法士は，ROM の測定値をもとに患者

の障害の程度の判定や治療計画の樹立，治療訓練の評価を行

う．測定は上肢・手首・下肢・体幹・顎関節の 6 か所について行

い，作業療法士が角度計を用いて 5°単位で測定する．また，

ROM には正常な可動範囲として参考値が与えられており，そ

れと計測値を比較し，どの程度の障害があるかについて判断を

行なっている[9]． 

現在，一般的に行われている ROMの測定方法は，ゴニオメ

ータと呼ばれる角度計を用いた方法である．ゴニオメータには

様々な大きさがあり，測定には，それぞれの関節・運動範囲に

適した形状の測定器が用いられる．また，ゴニオメータには基本

軸と移動軸の 2 つの軸があり，基本軸を固定し，移動軸を動か

すことで測定を行う．測定では，基本軸の固定が大切であり，ま
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た関節を動かす際，代償運動が起きないように気を配る必要が

ある．基本軸を固定し，また代償運動を起こさないように測定を

行うことは，作業療法士にとって大きな負担となり，また測定値

のばらつきにつながる．そこで，測定器を用いることなく作業療

法士が患者の体を動かすことに専念できるシステムを，次節で

述べるカメラシステムを用いることで実現する． 

作業療法士は，患者の体を動かす前と動かした後の 2 回

ROM の測定を行うが，本研究では ROM が 0°の位置である

ゼロポジションを表示することにより，体を動かした後に 1 度測

定する方法を用いる．これにより，１回測定するだけで ROM を

測定することができ，測定時間の短縮を行うことができる． 

2.2 Kinect for Windows 

Kinect for Windows( 以下 ， Kinect) は ， 2012 年 に

Microsoft 社が発売した Windows PC 向けのハードウェアで

ある．同時にソフト開発キットの Kinect for Windows SDK も

発表され，Kinect の音声認識やモーションセンサー，骨格追

跡などを使ったソフトウェア開発が可能となった．Kinect には，

RGB カメラや距離センサーなどの各種センサーが搭載されて

おり，音声認識や人体の各部位の空間位置情報の取得，カメラ

と人物との深度情報の取得を行うことができる．人物を撮影する

RGB カメラの解像度は，1280×1024，640×480 から選択で

きる．また，距離カメラの解像度は 640×480，320×240 およ

び 80×60の 3つから選択することができる． 

本研究では，Kinect により認識することができる，全身で 20

か所の関節の空間位置情報を利用する．取得できる関節の座

標値は，右手座標系で得られ，メートル単位で表される．図 2

に Kinect において用いられる座標軸の定義を示す．また，解

像度は距離カメラの最大の解像度である 640×480を用いる． 

2.3 処理の流れ 

図 3 に，関節可動域の自動計測システムの処理の流れを示

す．まず，計測を行う患者をカメラの正面に立たせ，カメラに映

る人物に対して骨格トラッキングを行う．次にトラッキングされた

骨格の特徴点から，ROM の計測に必要な各関節の座標点の

取得を行う．最後に，取得した関節の座標点を用いた座標計算

により，ROM の算出を行う．算出された ROM は関節・運動範

囲とともに画面上に表示し，参考値との比較に用いる． 

2.4 骨格トラッキング 

Kinect のカメラにより撮影された人物に対し，骨格トラッキン

グを行う．骨格トラッキングを行うことにより，骨格の特徴点である

関節点の追跡や追跡された関節点における座標値の取得を行

うことができる．骨格トラッキングには，2012 年 5 月にリリースさ

れた，Microsoft 社が提供する Kinect for Windows SDK 

version 1.5を使用する． 

2.5 座標値の取得 

骨格トラッキングにより取得したトラッキングデータから各関節

の空間位置情報を取得する．取得する関節点は頭(HEAD)，

腰の中央(HIP_CENTER)，上肢である．本研究で使用するト

ラッキングランドマークの模式図を図 4 の赤丸で示す．上肢の

座標値である HEAD，SHOULDER，ELBOW，WRIST およ

び HAND を ROM の測定に用いる．また，図 4 に青丸で示さ

れた腰の中央の座標値は，患者の立ち位置の検出に用いる．

この座標値を用いることにより，立ち位置による測定値の誤差や

 

図 2 Kinectの座標軸 

 

 

 

図 3 処理の流れ 

 

図 4 Kinectで取得できる関節点 
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ばらつきを抑制する．本研究では，患者がカメラの中央に立っ

たと想定される時のみ ROM の算出を行うことで実現する．ここ

では，カメラの中央をカメラで取得した画像(480×640)におい

て，X 座標が 320±20 と定義し，その範囲に患者の腰の中央

の関節点が存在するか否かで判断している． 

2.6 座標計算 

ROM の算出には，測定する関節の運動範囲によって，異な

る 3 つの座標平面，x-y，x-z，y-z を用いる．それぞれの軸は，

前述の図 2に相当する． 

関節角度は，座標計算によって求める．測定に用いる関節点

の座標値から 2本のベクトル
1P ，

2P を求め，以下の式(1)を用

いて 2 本のベクトルなす角θを求める．ここで，
1P は可動域を

測定する関節点から各運動範囲において選択した関節点への

ベクトルであり，
2P は

1P と同様に測定する関節点を始点とした，

1P とは反対方向のベクトルである． 

以下の項では各関節における運動について，ROM の算出

法を示す． 

 

2.6.1 肩関節屈曲・伸展運動 

図 5 に肩関節における屈曲・伸展運動を示す．この運動は

肩峰を通り，地面に垂直な線を基本軸として測定を行う．この基

本軸に合わせてとる姿勢がゼロポジションである．この運動範囲

は，Kinect に対して垂直に腕を動かし ROM を測定するため，

y-z 座標平面を用いて座標計算を行う．計算には患者の手

(HAND)，肩(SHOULDER)，頭(HEAD)の座標値を用いる．

式(2)および(3)に ROM の算出に用いる 2 つのベクトルを示す．

正常可動範囲は屈曲が 0°～180°，伸展が 0°～50°であ

る． 

 

2.6.2 肩関節水平屈面・水平伸展運動 

図 6 に肩関節における水平屈面・水平伸展運動を示す．こ

の運動は図にあるように肩峰を通る前額面の投影線を基本軸と

して測定を行う．Kinect に対して水平に腕を動かすため，

ROM の算出には x-z 平面を用いる．座標計算には手

(HAND)，両肩(SHOULDER_LEFT,RIGHT)の関節の座標

値を用いる．右肩の測定では，右肩から左肩への方向ベクトル，

右肩から右手の関節への方向ベクトルを用いる．左肩における

測定では，左肩から右肩，左肩から左手方向のべクトルを用い

る．式(4)および(5)に右肩の水平屈面運動における ROM の測

定に用いるベクトルを示す．水平屈面運動の正常可動範囲は

0°～135°であり，水平伸展運動は 0°～30°である． 

 

2.6.3 肘関節屈曲・伸展運動 

図 7 に肘関節における屈曲・伸展運動を示す．この運動は

腕を伸ばした状態の上腕肩を基本軸として測定を行う．この運

 　．
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図 5 肩関節における屈曲・伸展運動 

 

 

図 6 肩関節における水平屈面・水平伸展運動 

 

 

図 7 肘関節における屈曲・伸展運動 
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動の ROM の測定には，距離方向の情報が不要なため，x-y

平面で算出を行う． ROM の算出には手 (HAND) ，肘

(ELBOW)および肩(SHOULDER)の座標値を用いる．式(6)

および(7)に ROM の算出に用いる 2 つのベクトルを示す．また，

この運動の正常可動範囲は屈曲が 0°~145°，伸展が 0°

~5°である． 

 

3. 実験 

本章では，まず本研究において実装したシステムについて述

べる．次，本システムの有効性を検証するために行った，ROM

の測定実験についてその詳細，測定結果を示す． 

3.1 自動計測システム 

図 8 に，本研究システムのインタフェースと，肘関節屈曲運

動における計測の様子を示す．図 8 では，図 1 に示したシステ

ム利用イメージのように，患者の後ろに検査者が立ち，肘の屈

曲運動の関節可動域の測定を行なっている． 

測定は以下に示す手順で行う．まず，図 8 の①，②において

示されるラジオボタンにより，検査者が測定する関節と運動範囲

を選択する本研究では，①では左肩・右肩・左肘および右肘か

ら，②では屈曲・伸展・水平屈面・水平伸展から選択が可能で

ある．測定する関節と運動範囲が選択されると，ゼロポジション

が青色の線で表示される．次に，患者の体をゼロポジションに

合わせ，そして関節を動かし，患者の立ち位置がカメラの正面

であることを確認する③．そして，④において示される測定ボタ

ンを押し，その結果が，⑤の示されるテキストボックスに表示され

る．測定結果は，測定する度にその値が⑤に追加表示され，⑥

の出力ボタンを押すことで，表示されている測定結果を csv ファ

イルに出力する． 

3.2 測定誤差の検証 

実装した肩および肘の 3 つの運動範囲について本システム

を用いて ROMの測定を行い，測定誤差に関する検証を行う． 

健康な 20 代の若者に被験者として協力を依頼し，筆者が被

験者の体を動かすことで測定を行う．また，被験者の上肢が

Kinect のカメラに十分に映る距離に被験者を立たせ，測定を

行う．ここでは，0°，30°，45°，60°のそれぞれの角度に対

し，各 15 回測定を行い，測定値の平均値を用いて真値である

これらの値との誤差を求め，比較を行う．また，標準偏差により，

測定値のばらつきについても検証を行う． 

本実験では，真値として図 9(a)のようなコンピュータにより作

成した 0°，30°，45°，60°の矢印を描いた紙を用意し，同

(b)のように矢印の角度に合わせて体を動かし，それぞれの角

度における ROMの測定を行った． 

 ．)(1 ELBOWHAND P
 

(6)  

 ．)(2 ELBOWSHOULDERP  (7)  

 

図 8 測定の様子 

 

(a) 真値として用いる角度プレート 

 

 

(b) 測定の様子 

図 9 測定方法 
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4. 結果 

上述の手法により，本システムを用いて 3 つの運動における

ROM の各角度の測定誤差の計測を行った．表 1 から表 3 に

それぞれの結果を示す．表には，それぞれの角度における 15

回の測定結果の平均値と，誤差，標準偏差を示す．また，それ

ぞれの運動範囲における平均誤差を表 4に示す． 

表 1 に，肩関節の屈曲運動における測定結果を示す．この

結果から，45°や 60°に比べ 0°と 30°における測定値の誤

差が想定的に大きくなっていることがわかる．しかしながら，いず

れの角度においても 5°以内の誤差に収束していることが分か

る．これは，定量的で再現性が高く，有効である．また，標準偏

差は，どの角度に対しても約 3°となっている．このことから，肩

関節の屈曲運動における安定した計測が実現できたと言える． 

表 2 に，肩関節の水平屈面運動における測定結果を

示す．この結果から，0°から 60°へと関節角度が大きく

なるにともない測定誤差，標準偏差の値が大きくなること

が分かる．このことから，この水平屈面運動において，関

節角度が大きくなると，測定値のばらつきや誤差が生じて

いることが分かる．表 3 に，肘関節の屈曲運動における測定

結果を示す．この結果から，0°における測定値が 30°や

45°，60°における測定値に比べ，大きな誤差が生じているこ

とが分かる．しかし，標準偏差は，0°における値も 30°や

45°，60°における値も大差がない．このことから，0°におけ

る誤差の原因は測定値のばらつきには関係ないことが分かる． 

表 4に各運動範囲におけるシステムの誤差の平均を示す．こ

の結果から，本システムで測定した ROM は，平均誤差が 5°

以下であることがわかる．標準偏差についても，どの運動範囲・

角度に対しても平均 5°以下となっており，全体的に測定値の

ばらつきが小さいことがわかる．このことから，本システムにより

定量的な再現性の高い関節可動域の測定が行うことができるこ

とが分かった． 

5. 考察 

実験結果から，本システムを用いて測定した ROM と真値と

の間では，0°～7°の差異が生じている．実験において 0°，

30°，45°，60°の角度を用いて測定を行ったことにより，

Kinect を用いた画像上からの角度の計測が 15°間隔で実現

できることが示された． 

表 1 より，肩の屈曲運動では，測定したすべての角度におい

て，誤差が最大 4°であり，測定値のばらつきを示す標準偏差

も 3°程度であった．この結果から，この運動範囲において，本

システムが有効であることが示された． 

表 2 より，肩の水平伸展運動では，関節角度が大きくなるに

つれ，誤差および標準偏差が増加していることが確認できた．こ

れは，図 10 に示すような，水平屈面運動で用いる肩のトラッキ

ング点と実際の関節点において x 方向にずれが生じているた

めであると考えられる．図 10 では，実際の関節点を黄色のラン

ドマークで示し，トラッキングした関節点と実際の関節点とのず

れを示す．関節角度が大きくなるにともない生じた関節点のず

れにより，測定値の誤差が増加していると考えられる．また，これ

はどの被験者に対しても生じるずれであるため，今後，より正確

な測定を行うためにはこのずれを考慮した座標計算を行う必要

があると考えられる． 

表 3 より，肘の屈曲運動では，0°において大きな測定誤差

が生じた．0°における誤差は，測定に用いる関節点が肩，肘

および手であることが原因であると考えられる．肘と手の間には

手首の関節が存在するため，肘から，手の関節点までに曲がっ

てしまう可能性がある．そのため，測定時には肘から近い関節

点である手首を用いることが最適であると考えられる．表 5 に，

手首の関節点を利用した ROM の算出方法による測定結果を

示す．これは，肘関節の屈曲運動の測定に手首の関節を用い

た結果である．測定結果からは誤差の最大値が 3°であり，標

準偏差も同様に最大値 4°となり，手の関節を使った測定結果

よりも誤差および標準偏差が小さく，良い結果が得られたことが

分かる．しかし，図 8 における手首の関節点の認識結果から明

らかなように，90°付近においては，実際の手首の位置より大き

く離れていることが分かる．そのため，90°付近やそれ以上の

関節角度の測定を考える場合には，手首よりも手の関節点を用

いることにより，安定した測定値が得られるため，誤差が抑制で

きる．そこで，本研究では，いずれの角度に対しても，安定した

トラッキングが実現できる手の関節を ROM の算出に用いた．

肩関節屈曲運動，水平屈面運動および肘関節屈曲運動の 3

つの運動範囲における平均誤差が 3°以下であることから，今

回対象とした肩・肘の他の運動範囲にも本手法が適用できるこ

とが分かる．しかし，前述のとおり，Kinect でトラッキングした関

表 1 肩関節屈曲運動の測定結果 

 0° 30° 45° 60° 

測定結果 

(平均値) 

3.26 34.13 43.99 58.25 

誤差 +3.26 +4.13 -1.01 -1.75 

標準偏差 3.27 3.80 3.92 3.24 

 

表 2 肩関節水平屈面運動の測定結果 

 0° 30° 45° 60° 

測定結果 

(平均値) 

3.71 26.52 39.29 52.13 

誤差 +3.71 -3.48 -5.71 -7.87 

標準偏差 2.60 2.17 3.51 5.00 

 

表 3 肘関節屈曲運動の測定結果 

 0° 30° 45° 60° 

測定結果 

(平均値) 

6.31 29.98 44.35 58.64 

誤差 +6.31 -0.02 -0.65 -1.36 

標準偏差 3.90 5.08 4.41 5.15 

 

表４ 運動範囲ごとの平均誤差 

運動範囲 肩(屈曲) 肩(水平屈面) 肘(屈曲) 

平均誤差 +1.16 -3.34 1.07 

標準偏差 4.36 2.57 3.06 
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節点と実際の関節点とでずれが生じる関節があるため，安定し

た測定値を得るためには，測定に用いる関節点を適切に選択

する必要がある．特に，手首や肘の関節点は他の関節点に比

べ大きなずれが生じる．そのため，今回の測定では，肘や手首

の代わりに手の関節点を用いて ROMの算出を行った． 

本システムでは，関節および運動範囲の選択を行うと，その

運動範囲おけるゼロポジションの表示を行う．これにより，今まで

測定前と測定後の 2度測定していた ROM を，体を動かした後

に 1 度測定するだけで測定することが可能である．1 度測定を

行うだけで ROM を算出できるため，従来法よりも測定にかかる

時間を短縮することができる．また，自動でゼロポジションを表

示するため，体を動かす方向の直感的な理解につながると考え

られる．これは，経験の少ない検査者のスムーズな測定につな

がる．しかし，測定はカメラに対して正面に立って行うため，肩

関節の屈曲・伸展運動や水平屈面・水平伸展運動など関節の

z 座標値を扱う測定では，表示された画像とゼロポジションだけ

では，z 方向において，ゼロポジションに合わせられているのか

判断できない．本研究では，ゼロポジションの直感的な理解を

促すことができること，また，ゼロポジションの z方向へは合わせ

られないものの，x，y 方向へ合わせることができることからこの

機能を実現した． 

また，実装したシステムでは，測定器であるゴニオメータを用

いずに測定を行うため，検査者が患者の体を動かすことに専念

することができ，測定時間の短縮，正確な測定につながる．同

様に，測定器を用いないことで測定時にかかる作業療法士の負

担も軽減することができる．また，現在，ROM の測定では，動

作分析も行われており，写真や，センサーを使って行なわれて

いる．しかし，本システムではセンサー等を付ける必要はなく，

非侵襲的に行えるため，患者へ大きな負担をかけることなく行う

事ができる． 

6. 課題 

本システムでは，Kinect が認識した人物の関節点を取得し

ROMの測定を行う．そのため，図 6のように患者の後ろに検査

者が立ち測定を行う場合は，検査者の認識はされず，患者の関

節可動域を測定することができる．しかしながら，図 11 のように

患者と検査者がカメラに対して平行に並ぶ場合など，2 人が同

時に認識された状態で測定を行うと，検査者と患者の関節座標

値が区別できず，正しい測定が行えないため，改善が必要であ

る．これは，トラッキングした関節点が 2 人のうちどちらのもので

あるか区別し，患者の立ち位置を検出することにより解決できる

と考えられる． 

また，考察で述べたように，今後は，肩のトラッキング点のず

れを考慮した ROM の算出により，安定した ROM の測定値を

得る工夫が必要である．具体的には，肩の座標値にオフセット

値を加え，ずれを考慮した計算を行う方法が考えられる． 

また，今回提案したシステムでは，立位のみの測定が可能で

ある．しかし，上肢の ROMの測定には，座位で行う運動範囲も

存在するため，座位においても ROM の測定を行うことが可能

とする必要がある．本研究では，立位以外での測定を想定して

いないため，今後，Kinectを用い，座位における測定が可能で

あるか実験を行う必要があると考えられる．また，これについて

は，Kinectには Seated Tracking Modeが提供されているた

め，適用できる可能性がある． 

 

図 10 肩のトラッキング点のずれ 

 

表 5 手首の関節点を利用した測定(肘 屈面運動) 

 0° 30° 45° 60° 

測定結果 

(平均値) 

2.93 33.33 44.07 58.29 

誤差 +2.93 +3.33 -0.93 -1.71 

標準偏差 1.98 4.64 2.39 3.61 

 

 

図 11 2人同時に認識した場合 
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7. 利用例 

本システムの利用例として，本研究の目的である ROM の測

定システムが挙げられる．これは，関節毎に異なるゴニオメータ

を用いる必要がなくなるため，検査者が患者の体を動かすこと

に専念ができ，より正確な測定が期待できる．  

また，測定システムとしてだけでなく，経験の浅い作業療法士

を対象とした計測技術のトレーニング支援システムとしての利用

も期待できる．前述のとおり，体を動かすことに専念できるため，

患者の体の動かし方を学び，計測技術を磨くシステムとして利

用できると考えられる． 

8. まとめ 

本研究では，上肢を対象とした関節可動域の自動計測シ

ステムの開発を行った．提案する測定方法は，真値として

用意した値に対して平均誤差が 7°の計測精度が得られ，

また，測定値のばらつきも小さいことから，対象とした上

肢のうち Kinect が認識できる肩・肘の ROM の測定にお

いて本手法が有効であることが示された．しかし，腕の回

転角度を測定する前腕の回内・回外運動については，トラ

ッキングした特徴点の空間座標から座標計算によって算出

する手法では測定が難しく，今回は実装を行わなかった． 

以上より，本研究において，患者および作業療法士の負

担軽減についても，測定器を用いない手法であるため，達

成されたと考えられる． 
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