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この本の内容：

• 整形外科の疾患を治療する６０種類の伝統的治療手順の紹介
• ２３０箇所の経穴（ツボ）の位置を示した解剖図解
• ２００種類以上の図解と８００枚の写真での解説

段階を踏んだ丁寧でわかり易い解説書です！ 
次のような一般的な整形外科の疾患の診断と６０種類の簡潔で完
成された伝統的治療手順が学べます： 
• 頭痛と顔面の疾患
• 首、肩、腕、肘、手首の疾患
• 足首、指、足指の捻挫
• 上背、腰、股関節、足、膝の疾患
        
こんな人におすすめ 
タイマッサージ、指圧、理学療法、カイロプラクティック、整形外
科、鍼灸、推拿（中国整体）、按摩、リフレクソロジー、スポーツマッ
サージ、スウェディッシュマッサージ等を学ぶ人はもちろん、パーソ
ナルトレーナー、ヨガインストラクター、ピラティスインストラクタ
ー、フィットネスインストラクターにもおすすめです。
 
タイ式指圧療法とは？
古来からタイでは主な医療行為として人体の経絡や経穴（ツボ）
への指圧療法が施されてきました。施術者は指、手、肘、膝などで
患者の経穴や氣の流れる道（経絡）を押圧します。この本ではタイ
式指圧療法の基本と整形外科の疾患の治療に効果的な経穴の組
み合わせがわかり易く段階的に解説されています。体の異なった
疾患を治療する為の経穴の組み合わせを元にそれぞれの治療手
順が構成されています。タイマッサージと比較するとタイ式指圧療
法は欧米ではあまり知られていません。タイ式指圧療法とタイ式
全身マッサージの違いは前者が整形外科の疾患と痛みの治療に
特化している点です。とても簡潔な治療手順ですが、高い効果が期
待できるでしょう。

著者：ノアム・テイラー
１９８９年よりタイマッサージ
とタイ式指圧療法師として開
業。イスラエル、テルアビブの世
界有数の補完代替医療研究を
行うレイドマン国際代替医療大
学タイマッサージ・指圧療法科
主任講師。

この本は古来の医療知識のとても貴重な集約で、筋骨格の痛みの治
療に非常に効果的であるが説明が簡潔である。タイマッサージの良
本は多くあるがタイ式指圧療法の教本はそうはない。この本がタイ
式指圧療法の普及の大切な基礎となると強く思います。
レイドマン大学 - アバシャロム・ミザライ教授 

私は毎月数百人、年間で数千人の患者への施術を行いますが、これ
だけの数の患者の治療においてタイ式指圧療法の有効性と信頼性
を実感しています。今日この容易に学べる草の根的な治療理論は残
念ながらほんの僅かな施術者のみが使用しています。この本が多く
の理学療法士やその他の手指療法師の手に取られることを願ってい
ます。この本に含まれる治療手順は簡潔、的確で高い効果が整形外
科の疾患の改善に期待でき時間制限の多くある公共医療サービス
でとても役に立つでしょう。理学療法士 - ギラド・ホーリー・オア

Nuad kod Jud bumbud rok
タイ式 指 圧 療 法
医療用タイマッサージ

www.thaiacu.com info@thaiacu.com

バンコク・ワットポー大学指導基準による
整形外科の疾患の為の

นวดกดจุดบําบัดโรค
ヌアッド・コド・ジュド
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この章で使用される手順
次の４つの症状は肩の可動に関わらず感じる痛みである：
1１ - 肩甲骨内側縁中央の痛み
１２ - 肩甲骨内側縁下部の痛み
１３ - 呼吸時に悪化する肩の痛み
１４ - 胸椎と肩甲骨下部中央の痛み
次の２つの症状は肩の可動に伴う痛みである：
１５ - 腕の拳上に伴う痛みと肩のこり
１６ - 腕を背中側に回す動作に伴う肩の痛み

上背、肩甲骨、肩の痛みの原因と治療方法 
肩の痛みは腰痛、首の痛みに次いで一般的な筋骨格の症状である。
肩の痛みの原因は外傷はもちろんのこと、職業、スポーツでの筋の酷使、姿勢の悪さ、骨格の歪み、精神的ストレスなどがあげられ
る。この章では肩の可動により生じる痛みと上背、肩甲骨の可動障害と痛みの２つのグループに分けて説明する。最初のグループは
肩関節（肩甲上腕と肩峰鎖骨）の可動障害で一般的に深刻な症状が多く長期間に渡る治療が必要になる。これにタイ式ツボ療法
は手術が必要でない症状に対し非常に効果的であると結果が出ている。関節包の癒着（癒着性関節包炎）を伴う”本物”の五十肩
の治療は特に難しく、１〜３年かけての自然治癒を待つのが得策である。第２グループは胸椎と肩甲骨の可動障害で通常深刻な症
状は少なく、手指療法での治療は高い効果が見込める。タイ式ツボ療法では肩の脱臼、亜脱臼の治療はできないので整形外科等
の専門医の診察を仰ぐこと。脱臼等の怪我を原因とする慢性的な痛みの治療はタイ式ツボ療法で治療が可能であるがストレッチ技
法の使用は避ける。ここでは一般的な現代医学を元にした病状の診断には囚われず、タイ式の症状別の診断表を元に受け手の症
状と比較し、６つの手順から一つ選び施術を行う。施述中、受け手と受け手の筋肉の反応を観察し、症状の緩和が見られれば、症状
に対する適切な治療法であるといえる。

タイ式治療手順 考えられる原因

肩甲骨内側縁中央の痛み トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
筋違え
非特異性の神経血管圧迫症候群
ねこ背
側湾症 

肩甲骨内側縁下部の痛み トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
筋違え
非特異性の神経血管圧迫症候群
ねこ背
側湾症 

呼吸時に悪化する肩の痛み トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
非特異性の神経血管圧迫症候群
肋骨脊柱の痛み
ねこ背
側湾症 

胸椎と肩甲骨下部中央の痛み トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
非特異性の神経血管圧迫症候群
ねこ背
側湾症
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腕の拳上に伴う痛みと肩の可
動制限

癒着性関節包炎（五十肩）
肩峰下滑液包炎
石灰沈着性腱板炎
肩回旋筋腱板の損傷
肩関節インピンジメント症候群
上腕二頭筋腱炎
関節唇損傷
肩甲上腕関節の変形性関節症
肩鎖関節捻挫
肩鎖関節離開の後遺症
肩脱臼または亜脱臼の後遺症
トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
非特異性の神経血管圧迫症候群
ねこ背
側湾症 

腕を背中側に回す動作に伴う
肩の痛み

癒着性関節包炎（五十肩）
石灰沈着性腱板炎
肩関節インピンジメント症候群
上腕二頭筋腱炎
関節唇損傷
トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り
非特異性の神経血管圧迫症候群
肩鎖関節捻挫
ねこ背

肩、肩甲骨、上背の痛みの原因：
肩の痛みは通常複数の病理や腱の機能障害が原因となっている。 

癒着性関節包炎（五十肩）
肩関節関節包の癒着や靭帯が縮むことにより、関節の動きを妨げるため重度の可動域の減少が起こり痛みがでる。この症状は自
己免疫疾患と関わりがあると言われ治癒には長期に渡る治療が必要となる場合が多い。 

肩峰下滑液包炎
過剰な繰り返しのストレスや怪我が原因で烏口肩峰アーチが肩峰下包を圧迫し炎症を起こしている状態。痛みと肩の可動域制限
を伴い特に腕をあげる動作に支障がでる。

石灰沈着性腱板炎
上腕二頭筋または回旋筋腱板の腱の内部（主に棘上筋）でカルシウムが結晶化し肩の可動制限や痛みを引き起こした状態。

肩回旋筋腱板の損傷
一番多い肩関節の障害で外傷やオーバーユースが原因となり、主に棘上筋、棘下筋、小円筋、肩甲下筋に進行性の損傷を引き起こ
した状態で肩関節の可動制限、痛み、クラッキング、関節不安定症などを伴う。重度の症状になると肩の動作が極度に制限される場
合もある。

肩関節インピンジメント症候群
骨格の歪み、肩の障害により上腕骨頭と烏口肩峰アーチの間の軟組織が圧迫され腱または滑液包に炎症を起こした状態。典型的
な肩関節インピンジメント症候群は約９０度まで外転の動きという制限がある。

上腕二頭筋腱炎
職業上やスポーツなどで反復した繰り返しの動きにより肩の前面の上腕二頭筋長頭と短頭が腱鞘炎を起こした状態で痛みと可動
域制限を伴う。

関節唇損傷
怪我、オーバーユース、磨耗により関節唇が損傷または裂傷した状態。この症状はスポーツなどで上腕二頭筋付着している関節唇
が強く引き離される動作が原因となる。肩に強い痛みと可動制限が起きる。

肩甲上腕関節の変形性関節症
関節の軟骨組織と靭帯の磨耗により炎症や関節不安定症を引き起こし、結果として骨棘や軟組織の衝突、痛み、可動制限が起きた
状態。
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肩鎖関節捻挫
重度または軽度の肩鎖関節の捻挫により肩関節が硬くなったり痛みを引き起こした状態。異なる肩関節の動作で痛むが主に水平
外転で痛みが悪化する。

肩脱臼または亜脱臼
肩甲上腕関節が怪我などにより脱臼または亜脱臼した状態。肩脱臼と亜脱臼は回旋筋腱板を痛める原因となる。主な症状は強い
痛み、肩の動きの制限などがある。
注意：タイ式ツボ療法では肩の脱臼、亜脱臼の治療はできないので接骨医等の専門医の診察を仰ぐこと。脱臼等の怪我を原因とす
る慢性的な痛みの治療はタイ式ツボ療法で治療が可能であるがストレッチ技法の使用は避ける。

筋違え
重度または軽度の怪我により肩帯と上背の筋肉の過剰なストレッチを引き起こし、痛みや可動制限を伴う。 

トリガーポイントを伴う筋肉または筋膜の張り 
頚椎、胸椎、肩帯の痛みやコリで、姿勢の悪さ、骨格の歪み、同じ動作の繰り返しなどにより筋繊に微量な外傷がおき筋膜の一部が
しこりの様に固くなり痛みや可動域制限を起こしている状態。このしこりが筋肉、筋繊維、筋膜内で範囲が大きくなると直接または
間接的な痛みが首、上背、肩、肩甲骨に起きる。 

非特異性の神経血管圧迫症候群
頚椎、胸椎また肩から関節の神経根、末梢神経、血管を圧迫された状態。圧迫症候群は怪我による急性の症状、長時間にわたる姿
勢の維持、骨格の歪み、筋膜の張りが原因である。主な症状は痛み、発熱、しびれ、重く感じるなどの他、胸椎、肩甲骨、肩関節、手腕
の麻痺などがある。睡眠時を含む異なる動作、姿勢などで神経圧迫が起こり症状が悪化する。

猫背
重度の猫背の原因は先天的な骨格の歪みからくるもの、または全身的な症状（骨粗相症、リウマチ、ショイエルマン病)、発達障害、
姿勢の悪さ、加齢などがあげられる。めまい、頚椎または胸椎の痛み、肩、肩甲骨の痛みは猫背が大元の原因である場合がある。

側湾症 
主に胸椎と腰椎が側方に湾曲している骨格障害である。側湾症は機能性側弯症と構築性側弯症に分類され先天性または後天性
の脊椎の症状で不均衡な筋肉のつき方や骨性の奇形が原因となる。不均衡な筋肉と過緊張を伴い症状として腰椎、胸椎の痛みと
可動域制限がある。側湾症が原因となり腰痛、背中の痛み、肩、肩甲骨周りの痛みのが引き起こされる場合もある。しかし重・軽度
の側湾症の患者でも日常的な運動やストレッチなどを行えば痛みなどの症状を全く伴わない場合もある。 

肋椎関節の痛み
軽度の怪我や骨格の歪みにより肋骨と背骨の間の関節が刺激され胸部の可動時（呼吸）または胸椎に直接的または関節的な痛み
を引き起こしている状態。
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施術に適さない症状と兆候
以下の症状が受け手に見られるようであれば、直ちに医師の診断を仰ぐこと

• 交通事故や転倒などによる重度の外傷
• 骨折の恐れのある骨と靭帯の損傷による重度の痛み
• 重度の関節の障害の恐れがあり脊髄反射によって筋スパ 
    ズムが起きている場合
• 継続的または悪化する痛み
• 突然現れた原因不明の痛み

• 骨、筋肉以外の痛み
• 発汗、精神不安を伴う肩の痛み - 心臓の異常の恐れが
ある
• 異常がみられる場合

• 肩関節の亜脱臼または脱臼の恐れがある場合施術は行 
    わない。接骨医などによる適切な治療の後はタイ式の施 
    術は有効な場合もある。ストレッチ技法は避けること
• 肩関節の亜脱臼または脱臼の経験のある患者にストレッ 
    チ技法は避けること
• 肩関節の外傷が起きてから３日以内で強い痛みと筋スパ 
    ズムがある場合施術は行わないこと。痛みと筋スパズムが 
    和らぎ、専門医の許可が得られた場合のみに施術を行う

• 肩関節を動した際に痛みが出る場合ストレッチ技法は避 
    ける。慢性的な症状の治療の場合慎重にストレッチ技法 
   を行うこと
• 肩関節の炎症を起こしている部分への直接的な押圧は 
    行わない。慢性的な症状の場合表面的なマッサージは効 
   果的である
• 受け手が拒絶反応を見せる部分への刺激または押圧

禁止事項と注意点
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手順の選び方
1. 痛みを引き起こす動きと痛む箇所を明確にするため受け手に次の動きを行ってもらう：
肩関節の屈曲 - 肘が真っ直ぐな状態で腕を前方から挙げる。
肩関節の外転 - 肘が真っ直ぐな状態で腕を側方から挙げる。
肩関節の内転 - 腕を水平に動かし反対側の肩に触る。
肩関節の伸展 - 肘が真っ直ぐな状態で腕を後方に引く。
肩関節の回旋 - 肘を曲げ背中に手の甲をつける。 

2. 肩の可動が痛みを引き起こす原因でない場合、受け手に痛む箇所がどこか質問する：
肩甲骨の内側縁の中心が痛むか
痛みは肩甲骨の内側縁の中心より下で下角より指２−３本分上か
痛みの中心は肩甲骨下方と胸骨の間か
痛みは肩甲棘内角と水平の位置で背中ライン2の上か
息を吸うと痛みが増すか 

3. 手順を選ぶ
痛む箇所と痛みを引き起こす動きが特定できたら診断表を元に手順を選ぶ。

4. 施術を開始し、適切な手順を選んだか再度確認する
ポイントを押圧をする際、選んだ手順が的確で効果が得られるかどうか受け手の反応を観察する。受け手にもポイントへの刺激と
感覚へ集中するように促し、施術者からの質問は必要最低限にとどめる。多くの場合一巡目の施術では受け手が押圧したポイント
が効果的であるかを自覚できることは少ない。施術者は手順を繰り返し施すことによって受け手の症状の緩和が見られることを覚
えておくこと。
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診断表

手順 - 11 (78 ページ) 手順 - 12 (80 ページ)

肩甲骨内側縁中央の痛み
• 肩甲骨の内側縁の中心あたりに痛みを伴うまたは

伴わないこり、張りがある

• 一定の動きで痛みが突然現れたり、睡眠時に肩に体
重がかかった姿勢で痛みが悪化する

• 痛みは胸部まで響く

• 首を動かす、反対側の肩を手で触る動作、前屈みで
手を交差し両方の肩を触る動作、体幹を捻る動作で
痛みが増す

肩甲骨内側縁下部の痛み
• 肩甲骨の内側縁で下角より指２−３本分上が痛

み、張りやこりを伴う

• 長期間にわたる繰り返しの動作やストレスが原因の
恐れがある痛み

• 痛む箇所の軟組織に強張りがある

痛む箇所 痛む箇所
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手順 - 13 (82 ページ) 手順 - 14 (84 ページ)

呼吸時に悪化する肩の痛み
呼吸すると肩が痛む、悪化する場合２つの類似して
いるが異なる症状が考えられる。肩の痛みと共に胸
部にも痛みが伴う場合背中の３つのツボを押圧す
る手順を使用する。反対に背中に痛みが伴う場合胸
部の３つのツボを押圧する手順を使用する

• 慢性的または急性の痛みが背中のポイント３もしく
は胸のポイント１に息を吸うと現れる。呼吸時に痛
みが悪化する場合通常ポイント３に既往の痛みがあ
る場合が多い

胸椎と肩甲骨下部中央の痛み
• 痛みは胸椎沿いと肩甲骨内側縁の下方にある

• 肩甲骨内側に強張りやこりがある

痛む箇所 痛む箇所
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手順 - 15 (86 ページ) 手順 - 16 (88 ページ)

腕の拳上に伴う痛みと肩の可動制限
• 慢性的または急性の痛みが肩の前または後ろにあ

る

• 腕の挙上（屈曲）と外転させ反対側の肩を触る動作
と肘を曲げ腕を背中に回す（内旋）動作で痛みが悪
化する

腕を背中側に回す動作に伴う肩の痛み
• 急性または慢性的な痛みが肩の前面にある

• 腕を後方に挙げる（伸展）動きと腕を背中側に回す 
(内旋）動きで痛みが増す

痛む箇所 痛む箇所

痛みを伴う動作 痛みを伴う動作

診断表
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手順 - 11  肩と肩甲骨 
肩甲骨内側縁中央の痛み

13

肩甲骨の２分の１の位置 1

10

2

5

6

8

11

9

3

4

7

背面ライン３ - 5
僧帽筋の上角で肩甲骨内側縁と垂直の
位置。硬く凝りやすいツボ。 
下向きに注意して押圧する。

肩甲骨-3 SI-14 肩外腧（けんがいゆ）
肩甲骨上角で肩甲棘から指１本分上。肩甲骨内側縁を指で辿り、
外側に逸れ、肩甲挙筋の下に隠れる箇所。筋肉が横滑りさせない
ように押圧。凝りやすく敏感なポイントで押圧すると頭とすべての
方向に響く。

肩甲骨-4
肩甲骨内側縁の内側。 
肩甲棘三角と水平の位置。

肩甲骨-5
肩甲骨内側縁の内側。 
肩甲棘下縁の線と平行。

肩甲骨-10
肩甲骨外側縁の外側で肩甲骨９のポイ
ントから指１本分上。肩甲骨下角と腋
窩横紋後端の２分の１の位置。肩甲骨
外側縁に向かって骨を押圧する。

肩甲骨-12
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋
後端から指２本分上。正中線に向
かって押圧する。小円筋の部分で
とても敏感なポイント。

肩甲骨-11
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋後端と水
平の位置。肩甲骨の縁に向かって骨を押圧
する。

肩甲骨-9
肩甲骨下角の下でやや外側。 
小さい滑りやすい筋肉の上。

肩甲骨-6
肩甲骨内側縁の中心で肩甲骨

下角と上角の２分の１の位置。

肩甲骨-7
肩甲骨内側縁の内側。肩甲骨下角から上
角の３分の１の箇所で肩甲骨内側縁の中

心から指１本分下。

肩甲骨-8
肩甲骨内側縁の内側。肩甲骨下角
から上角の５分の１の箇所で下角
から指２本分上。

胸部-2 ST-13 气戶（きこ)
鎖骨のすぐ下で、正中線と胸筋の外側縁

をむすぶ線の２分の１の位置。首の付け根
の延長線上。

後斜角筋
首の側面に沿った敏感なポイントで僧帽

筋上部前側の後斜角筋を押圧する

12

よくある症状
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よくある症状
症状の概要：
• 肩甲骨の内側縁の中心あたりに痛みを伴うまたは伴わないこり、張りがある
• 一定の動きで痛みが突然現れたり、睡眠時に肩に体重がかかった姿勢で痛みが悪化する
• 痛みは胸部まで響く
• 首を動かす、反対側の肩を手で触る動作、前屈みで両方の肩を手を交差し触る動作、体幹を捻る動作で痛みが増す

施術手順
注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う
• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばした状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは椅子を使用します。首、背中の
胸椎、肩甲骨内側をタイ式
またはその他得意の方法で
ほぐします。この時ストレッ
チ技法は避けましょう。

2. 	 ポイントへの押圧 
ポイント 1  から 12  を各１０〜１５秒それぞれ２〜３回押
圧し、さらに胸部のポイント 13  も押圧します。もう一度ポイ
ント 1  から 12  と 13  への押圧を繰り返します。症状の改
善が見られるまで最大１０セット繰り返します。繰り返しの押
圧によりポイントが過敏又は痛みを
感じる前で止めます。受け手の筋肉
硬さ、反応を観察し適度な強さで押
圧します。

使用したタイ式ポイント

2 4

5 6

7 8

11 13
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手順 - 12  肩と肩甲骨 
肩甲骨内側縁下部の痛み

肩甲骨の３分の１の位置

肩甲骨の２分の１の位置

4

3

2

1

肩甲骨-5
肩甲骨内側縁の内側。 

肩甲棘下縁の線と平行。

肩甲骨-6
肩甲骨内側縁の中心で肩甲骨下

角と上角の２分の１の位置。

肩甲骨-7
肩甲骨内側縁の内側。肩甲骨下角から上
角の３分の１の箇所で肩甲骨内側縁の中
心から指１本分下。

肩甲骨-8
肩甲骨内側縁の内側。肩甲骨下角から
上角の５分の１の箇所で下角から指２
本分上。

よくある症状
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症状の概要：
• 肩甲骨の内側縁で下角より指２−３本分上が痛み、張りやこりを伴う
• 長期間にわたる繰り返しの動作やストレスが原因の恐れがある痛み
• 痛む箇所の軟組織に強張りがある

施術手順

2.	 ポイントへの押圧
この手順では親指での長時間のポイントへの押圧は効果的
ではないのでポイント 1  から 4  までこれまでとは異な
った方法で押圧します:
A: まず膝で受け手の腿を押さえ固定します。受け手の肘を
持ち腕を反対側の肩に向かって水平に内旋させる動きを繰
り返します。肘を押すと同時にギターの弦を弾く要領で肩甲
骨から背骨へポイントを引き離すように押圧します。肘の位
置を戻すときに押圧を緩めます。次のポイントも同様に押圧
し硬いコリが指に感じられる限り最大１０ターン繰り返しま
す。繰り返しの押圧によりポイントが過敏又は痛みを感じる
前で止めます。受け手の筋肉
硬さ、反応を観察し適度な強
さで押圧します。

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばした状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは椅子を使用します。首、背中の
胸椎、肩甲骨内側をタイ式
またはその他得意の方法
でほぐします。この時受け
手が腕を挙げる動作を行
わないで済む様にストレッ
チ技法は避けましょう。肘
を使って肩甲骨内側の皮膚
を押し下げ圧を加えながら
肘を押し上げ筋肉を弾くよ
うにほぐします。この動きを
数回繰り返します。

B：受け手に手を反対側の方に置くように指示し、マッサー
ジ師はその手を抑え受け手が腕をリラックスできるようにし
ます。肘を使って肩甲骨内側縁をマッサージします。肘を背
中にあて皮膚を押し下げる要
領で下向きにずらし、筋肉に
圧を加えながら肘を押し上げ
ます。数回この動作を繰り返
します。

注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う
• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

使用したタイ式ポイント

1 2

4 6
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背面ライン２-9 BL-13 肺腧（はいゆ）
第３胸椎の棘突起から指１本分外側で肩甲棘内側
縁と水平の位置。傍脊柱筋群の最も盛り上がってる
箇所。前方向に押圧する。

手順 - 13  肩と肩甲骨 
呼吸時に悪化する肩の痛み

1

3

2

肩甲棘

背面ライン３ - 5
僧帽筋の上角で肩甲骨内側縁と垂直の
位置。硬く凝りやすいツボ。 
下向きに注意して押圧する。

背面ライン２-10 BL-14 厥陰腧（けついんゆ)
第４胸椎の棘突起から指１本分外側で背面ライン２-１１から
指１本分上。傍脊柱筋群の最も盛り上がってる箇所。肩甲棘
の下辺と水平の位置。前に押圧する。

肩甲骨-3 SI-14 肩外腧（けんがいゆ）
肩甲骨上角で肩甲棘から指１本分上。肩甲骨内側縁を指で辿
り、外側に逸れ、肩甲挙筋の下に隠れる箇所。筋肉が横滑りさせ
ないように押圧。凝りやすく敏感なポイントで押圧すると頭とす
べての方向に響く。

前斜角筋  
ST-12 缺盆（けつぼん）周辺

胸部２のポイントの真上で鎖骨上のくぼみの
部分。首と肩の境目の延長線上。前斜角筋

は強く押しすぎないよう注意。腕に痛みが響
く場合あり。

胸部-6 ST-15 屋翳（おくえい）
鎖骨から指２本分下、第２肋間。正中線か
ら指３本分外側。首と肩の境目の延長線
上。胸部２のポイントの真下。

胸部-3 LU-2 云門（うんもん）
鎖骨の真下で肩関節手前の烏口突起の
内側のくぼみ。正面から押し上げる。

背
面

ラ
イ

ン
2

背
面

ラ
イ

ン
１

背
面

ラ
イ

ン
3

3

1

2

3

よくある症状
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症状の概要：
• 慢性的または急性の痛みが背中のポイント 3  にある
• 息を吸うと更に背中のポイント 3  か胸のポイント 1  に痛みが出る。呼吸時に痛みが悪化する場合通常ポイント 3  に既往 
  の痛みがある場合が多い
• 痛みが悪化する動作の断定しづらいが動かし方によっては痛みが増す
• 気分が落ち込む、憂鬱な気分の時に症状が現れる場合がある

施術手順
注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う。軽度の慢性的な
症状は週二回程度施術を行う

• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

使用したタイ式ポイント

1 2

3 1

2.	 ポイントへの押圧 
痛みを感じる側の反対側に施術します。呼吸時に胸に痛み
が出ている時は背中のポイント 1  から 3  を、呼吸時に
背中に痛みが出ている時に胸のポイント 1  から 3  を親
指でそれぞれ １０〜１５秒押圧し、症状の改善が見られるま
で最大１０セット繰り返します。繰り返しの押圧によりポイン
トが過敏又は痛みを感じる前で
止めます。受け手の筋肉硬さ、
反応を観察し適度な強さで押圧
します。

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばした状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは
椅子を使用します。首、背中の
胸椎、肩甲骨内側をタイ式ま
たはその他得意の方法でほ
ぐします。この時ストレッチ技
法は避けましょう。

2 3
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手順 - 14  肩と肩甲骨 
胸椎と肩甲骨下部中央の痛み

肩甲骨-10
肩甲骨外側縁の外側で肩甲骨９のポイントか
ら指１本分上。肩甲骨下角と腋窩横紋後端の
２分の１の位置。肩甲骨外側縁に向かって骨を
押圧する。

肩甲骨-11
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋後端と水平の位
置。肩甲骨の縁に向かって骨を押圧する。

肩甲骨-12
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋後端から指２本
分上。正中線に向かって押圧する。 
小円筋の部分でとても敏感なポイント。

3

2

1

珍しい症状
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珍しい症状
症状の概要：
• 痛みは胸椎沿いと肩甲骨内側縁の下方にある
• 肩甲骨内側に強張りやこりがある

施術手順
注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う。軽度の慢性的な
症状は週二回程度施術を行う

• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

使用したタイ式ポイント

1 2

3

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばし
た状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは
椅子を使用します。首、背中の
胸椎、肩甲骨内側、外側、腕の
外側の薬指ラインをタイ式ま
たはその他得意の方法でほぐ
します。

補足手順

2.	 ポイントへの押圧
ポイント 1  から 3  をそれぞれ１
０〜１５秒間押圧する。

3.	 弦を弾くようにポイントを押す 
ギターを弾くように親指でポイント 1  から 3  を肩甲骨外
側押し付けるように押圧します。どちらかの方法で症状の改
善が見られるまで最大１０セット
繰り返します。繰り返しの押圧によ
りポイントが過敏又は痛みを感じ
る前で止めます。受け手の筋肉硬
さ、反応を観察し適度な強さで押
圧します。
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手順 - 15  肩と肩甲骨 
腕の拳上に伴う痛みと肩の可動制限

胸部-5
腕を内転させた姿勢での脇窩横紋前端。 

上方向に押圧する。

胸部-4
胸筋と肩の境目。脇窩横紋と鎖骨をつなぐ

線上の２分の１の位置。

胸部-3 LU-2 云門（うんもん)
鎖骨の真下で肩関節手前の烏口突起の内

側のくぼみ。正面から押し上げる。

腕内側中心ライン-4
脇窩横紋上方。腋窩横紋と鎖骨をつなぐ線

から指１本分外側。親指を脇窩横紋のやや上
方におき、上腕骨と上腕二頭筋の腱に向かっ

て外方向に押圧する。

腕内側中心ライン-5
腋窩横紋から鎖骨に向かう線上で腋窩から指１本
分外側。腋窩横紋と鎖骨の２分の１の位置位置と
水平。親指を胸筋と腕の境目におき、上腕骨と上腕
二頭筋に向かって外方向に押圧する。

親指ライン-6
腋窩横紋上方。腋窩横紋と鎖骨をつなぐ線か
ら指２本分外側。三角筋前面の内側縁のくぼ
みを押圧する。

親指ライン-7 肩前（けんぜん）
腋窩横紋と肩峰突起の外側をつなぐ線上の２分の
１の位置。腋窩横紋と鎖骨をつなぐ線から指２本分
外側。上腕骨頭のくびれの箇所。三角筋前部の内側
縁のくぼみを押圧する。

人差し指ライン-5 LI-15 肩髃（けんぐう)
側方拳上の際に生じるくぼみで肩峰突起の側方。 
三角筋の外側と前方の間の部分。

44

B1

3

5

首の２分の
１の位置

肩甲骨の２分
の１の位置

背面ライン３ - 3
後頭骨の線上、僧帽筋と胸鎖乳突筋の
境目から指４本分下の部分。後頭骨と
第７頸椎の間の中心。

背面ライン３ - 5
僧帽筋の上角で肩甲骨内側縁と垂直の
位置。硬く凝りやすいツボ。下向きに注意
して押圧する。 肩甲骨-14

肩甲棘の下部で肩甲骨内側縁の外側。 
内側縁と肩甲棘よってできた骨ばった窪み。

肩甲骨-13 SL-10 臑腧（じゅゆ）
腋窩横紋後端の真上で肩峰角の下。 
正中線に向かって押圧する。

肩甲骨-17  
SL-11 天宗（てんそう）
肩甲骨上３分の１で外・内側縁の２分の１
の位置。肩甲骨上角と腋窩横紋後端の２分
の１の位置でとても敏感なポイント。肩甲骨
１４のポイントから指１本分腋窩横紋後端
寄り。押圧すると肩前側を含むすべての方
向に響く。

肩甲骨-9
肩甲骨下角の下でやや外側。 
小さい滑りやすい筋肉の上。

肩甲骨-6
肩甲骨内側縁の中心で肩甲骨

下角と上角の２分の１の位置。

肩甲骨-16
肩甲骨１５のポイントから指１本分
下。肩甲骨内側縁と外側縁よってでき
た骨ばった浅い窪み。肩甲骨下角か
ら指３本分上。

肩甲骨-15
肩甲骨内側縁の外側で肩甲骨１

４のポイントから指１本分下。

肩甲骨-3 SI-14 肩外腧（けんがいゆ）
肩甲骨上角で肩甲棘から指１本分上。肩甲骨内側縁を指で辿
り、外側に逸れ、肩甲挙筋の下に隠れる箇所。筋肉が横滑りさ
せないように押圧。凝りやすく敏感なポイントで押圧すると頭
とすべての方向に響く。

中指ライン-6
肩峰の外側縁から指３本分下で三角筋の外
側と後側の間の溝。

中指ライン-7  
TW-14 肩髎 （けんりょう）
腕を外転させた際に肩峰の後下方にでき
る窪みで三角筋外側と後側の間。

肩甲骨-12
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋後
端から指２本分上。正中線に向かっ
て押圧する。小円筋の部分でとても
敏感なポイント。

肩甲骨-11
肩甲骨外側縁の外側で腋窩横紋
後端と水平の位置。肩甲骨の縁
に向かって骨を押圧する。

1

3

2

915

8
11

4

10

7

14

12

2

5

薬指ライン-6  
SI-9 肩貞（けんてい）
手腕の方向に響く痛みを感じやすいポ
イント。腋窩横紋後端から指２本分下
で、腕と肩甲骨の境目の筋肉を上方向
に押圧する。

肩甲骨-10
肩甲骨外側縁の外側で肩甲骨９のポイントか
ら指１本分上。肩甲骨下角と腋窩横紋後端の
２分の１の位置。肩甲骨外側縁に向かって骨
を押圧する。

A

5

13

6

とてもよくある症状
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症状の概要：
•慢性的または急性の痛みが肩の前または後ろ にある
•腕の挙上（屈曲）と外転させ反対側の肩を触る動作と肘を曲げ腕を背中に回す（内 
  旋）動作で痛みが悪化する
•大小の可動域制限がある。個人差はあるが一定の位置を越えると激しい痛みを感じ 
  る。

施術手順

注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
•施術中に痛みを伴う箇所を越える動きは避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う。軽度の慢性的な
症状は週二回程度施術を行う

• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばした状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは椅子
を使用します。首、背中の胸椎、肩甲
骨周りをタイ式またはその他得意
の方法でほぐします。この時ストレ
ッチ技法は避けましょう。

2.	 ポイントへの押圧 
背中のポイント 1  から 15  と胸の 1  から 5  を親指で
押圧します。更に補足ポイント A  と B  も押圧しそれぞれ 
１０〜１５秒押圧し、症状の改善が見られるまで最大１０セ
ット繰り返します。もし背中側または胸側どちらか一方のポ
イントしか効果的ではない場合は効果がある側のみ押圧す
ればよい。繰り返しの押圧によりポイントが過敏又は痛みを
感じる前で止めます。受け手の筋肉硬さ、反応を観察し適度
な強さで押圧します。

補足手順

4.	 上腕二頭筋と三頭筋への施術
受け手に腕を伸ばしたままゆっくり痛みが出ないよう手をマ
ッサージ師の肩に乗せるように促します。その姿勢で腕外側
の人差し指ライン（上腕骨）を肩から肘にかけて片方の手の
指先で上腕ニ頭筋を上腕骨引
き下げるようにもう片方は三頭
筋を引き下げるようにリズミカ
ルに左右交互に数往復マッサ
ージします。

3. 	 肩関節の水平内旋
受け手の肘を持ち腕を痛みが出る直前まで水平に内旋させ
ます。腕を引き元の位置に戻します。この動きを数回繰り返
し、更に背中のポイント 5  を押圧します。肘を引く時に押
圧を緩めます。

使用したタイ式ポイント

4 4
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4

1 2
3

薬
指

ラ
イ

ン

手順 - 16  肩と肩甲骨 
腕を背中側に回す動作に伴う肩の痛み

胸部-3 LU-2 云門（うんもん）
鎖骨の真下で肩関節手前の烏口突起の内側
のくぼみ。正面から押し上げる。

胸部-2 ST-13 气戶（きこ）
鎖骨のすぐ下で、正中線と胸筋の外側縁
をむすぶ線の２分の１の位置。首の付け根
の延長線上。

胸部-1 KID-27 兪府 （ゆふ）
胸骨の側稜。鎖骨の先端と第１肋骨間のく
ぼみ。押圧すると肩に響く。

人差し指ライン-4 LI-12 肘髎（ちゅうりょう)
肘窩から指２本分下。上腕骨の前外側で上腕三頭筋と二頭

筋の間。筋肉を上にスライドしてから押圧する。すべての指に
響く。

人
差

し
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中
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よくある症状
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症状の概要：
• 急性または慢性的な痛みが肩の前面にある
• 腕を後方に挙げる（伸展）動きと腕を背中側に回す（内旋）動きで痛みが増す
• 大小の可動域制限がある。個人差はあるが一定の位置を越えると激しい痛みを感じる

施術手順
注意点：
• 受け手の症状が急性であり、手技療法が適しているか疑わし
い場合はすぐに医師の診断を仰ぐ

•重度の症状の場合ストレッチ技法は避ける
•施術中に痛みを伴う箇所を越える動きは避ける
• 症状が好転が見られるまで毎日施術を行う。軽度の慢性的な
症状は週二回程度施術を行う

• 前回の施術後の痛みやもみ返しが受け手にある場合、続けて
の施術はしない

• 受け手が急な動きや痛みが悪化する姿勢や運動は避けるよ
う促す

使用したタイ式ポイント

1 2

3 4

2.	 腕の経絡（ライン） 
３種類の腕外側ラインと親指ライン、人差し指ラインを特に
注意しながらマッサー
ジする。腋窩横紋から
肘の間のマッサージを
１〜３回繰り返す。タイ
式で行う場合親指で押
圧する。

1.	 首と肩への施術 
受け手はあぐらか足を伸ばした状態で座ります。床に座りづ
らい場合は、クッションまたは
椅子を使用します。首、背中の
胸椎、肩甲骨周りをタイ式また
はその他得意の方法でほぐしま
す。この時ストレッチ技法は避け
ましょう。

3.	 ポイントへの押圧 
ポイント 1  から 4  をそれぞれ １０〜１５秒押圧し、症状
の改善が見られるまで最大１０セット繰り返します。繰り返し
の押圧によりポイントが
過敏又は痛みを感じる前
で止めます。受け手の筋
肉硬さ、反応を観察し適
度な強さで押圧します。
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