
解剖学実習でみられた稀な形態を有する
両側性の胸骨筋 （M. sternalis） について

西 改 　 梢 1）　　櫻 屋 透 真 2）　　倉 田 真 帆 1）　　西 井 由 衣 3）

伊 藤 義 生 1）　　寺 嶋 雅 彦 2）　　佐 藤 和 彦 2）　　薗 村 貴 弘 2）

1）朝日大学歯学部歯学科
〒 501-0296　岐阜県瑞穂市穂積 1851-1

2）朝日大学歯学部口腔構造機能発育学講座解剖学分野
〒 501-0296　岐阜県瑞穂市穂積 1851-1

3）朝日大学医科歯科医療センター
〒 501-0296　岐阜県瑞穂市穂積 1851-1

The bilateral sternalis muscles （M. sternalis） observed 
during an anatomical class

SAIKAI KOZUE1），SAKURAYA TOHMA2），KURATA MAHO1），NISHII YUI3），
ITO YOSHIKI1），TERAJIMA MASAHIKO2），SATOH KAZUHIKO2），SONOMURA TAKAHIRO2）

1）Asahi University School of Dentistry
1851-1, Hozumi, Mizuho, Gifu

2）Department of Anatomy, Division of Oral Structure, Function and Development, Asahi University School of Dentistry
1851-1, Hozumi, Mizuho, Gifu

3）Asahi University Medical Dental Clinical Center
1851-1, Hozumi, Mizuho, Gifu

岐阜歯科学会雑誌別刷　第 50 巻　第 3号　149 ～ 154 頁　2024 年 2 月



解剖学実習でみられた稀な形態を有する両側性の胸骨筋 （M. sternalis） について

149

症 例

解剖学実習でみられた稀な形態を有する
両側性の胸骨筋 （M. sternalis） について

西 改 　 梢 1）　　櫻 屋 透 真 2）　　倉 田 真 帆 1）　　西 井 由 衣 3）

伊 藤 義 生 1）　　寺 嶋 雅 彦 2）　　佐 藤 和 彦 2）　　薗 村 貴 弘 2）
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2022 年度の朝日大学歯学部解剖実習において，81 歳男性 （死因：老衰） の胸部に，出現率 6％とされる破
格筋である胸骨筋が両側性かつ稀な形態で観察されたので報告する．右側の胸骨筋は長さ 17.4 cm，最大幅
4.12 cm で，腹直筋鞘前葉から起始し，胸鎖乳突筋胸骨部の起始 ，左側大胸筋鎖骨部の起始 膜，胸骨柄
前面の骨膜へ停止した．また，外側胸筋神経と肋間神経前皮枝が後面から進入した．左側の胸骨筋は長さ
13.25 cm，最大幅 4.6 cm で，内外側の二つの筋束からなり，内側の筋束は左腹直筋鞘前葉から，外側の筋
束は乳頭下で大胸筋筋膜から起始し，合流して大胸筋前面の筋膜へ停止した．大胸筋停止 の付近からは，
筋性腋窩弓が起始し，広背筋の外側縁へと停止した．胸骨筋の後面へ進入する神経として，外側胸筋神経が
観察された．本症例でみられた両側性の胸骨筋は発育良好で，先行研究と比較し，日本人に観察された胸骨
筋として最長の可能性がある．また，起始と停止の位置から，胸骨筋の中でも非常に稀な形態であることも
明らかになった．胸骨筋の由来として，本症例でみられた筋とその支配神経の形態から，大胸筋の一部，ま
たは他の哺乳類にみられる皮幹筋の遺残である可能性が示唆された．

キーワード：胸骨筋，大胸筋，胸筋神経

In the present report, we describe the finding concerning sternalis muscles, a rare muscle with an 
appearance rate of 6%, in the chest of an 81-year-old man （cause of death: senility） during an anatomical 
class at the Asahi University, School of Dentistry in 2022. The length of the right sternalis muscle was 
17.4 cm and its maximum width was 4.12 cm, originating from the anterior lobe of the rectus abdominis 
muscle sheath and then inserting in the origin tendon of sternocleidomastoid muscle’s sternal part, the ori-
gin tendon of the left pectoralis major muscle’s clavicular part, and the periosteum of the front of the manu-
brium of sternum. The lateral pectoral nerve and the anterior cutaneous branch of the intercostal nerve also 
entered from the posterior aspect. The length of the left sternalis muscle was 13.25 cm and its maximum 
width was 4.6 cm. It consisted of two muscle bundles, inner and outer, with the inner bundle originating 
from the anterior lobe of the left rectus abdominis muscle sheath and the outer bundle originating from the 
pectoralis major muscle’s fascia under the nipple, which merged and then stopped at the fascia of the ante-
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【結　　果】

現在，胸骨筋の起始を頭側と尾側のどちらにするか
意見は分かれているが，本症例では胸骨筋に関する直
近の大規模なメタアナリシス 1）に従い，尾側を起始，
頭側と停止とした．

右側の胸骨筋は，長さ 17.4 cm，最大幅 4.12 cm，
最大厚 0.24 cm の扁平な紡錘状を呈し，2.02 cm の幅
で右腹直筋鞘前葉から起始した．そして，第 6 肋骨付
近で起始 から筋束に移ったのち，内側方に傾いて上
方へ走り，胸鎖関節から第 1 肋骨の高さで両側の胸鎖
乳突筋胸骨部の起始 ，左側大胸筋鎖骨部の起始 膜，
胸骨柄前面の骨膜へ 2.73 cm の幅で停止した（図 1）．
また，筋内に進入する神経として，外側胸筋神経と肋
間神経の前皮枝を観察した （図 2）．胸骨筋に進入し
た外側胸筋神経の枝は，大胸筋胸肋部の第 4 ～第 5 肋
骨および肋軟骨から起始する筋束を支配する枝から分
岐して，胸骨筋の遠位約四分の一で後方から進入した．
さらに，肋間神経の前皮枝は，第 4 肋間から前方へ出
て，胸骨筋の中央部に後方から進入した．

左側の胸骨筋は，長さ13.25 cm，最大幅 4.6 cm，最
大厚 0.25 cm の扁平な形態を呈し，筋束が内外側にほ
ぼ平行に並んでいた （図 1）．内側の筋束は，左腹直筋
鞘前葉から2.45 cm の幅で起始し，外側の筋束は乳頭
下で大胸筋筋膜から0.80 cm の幅で起始した．また，内
側の筋束は，第 6 肋骨付近で から筋束へ移ったのち，
第4肋骨前方で外側の筋束と合流して上行した．その後，
第 2 ～第 3 肋骨肋軟骨の高さで，大胸筋前面の筋膜へ
1.14 cm の幅を有して停止した．なお，大胸筋の停止
の近くでは，大胸筋胸肋部の下縁から起始して広背筋
の外側縁に停止する筋性腋窩弓がみられた．一方，胸
骨筋に進入する神経としては，外側胸筋神経が観察さ
れた．この神経は，第 3 および第 4 肋間の鎖骨中線との
交点の近くで，大胸筋の後面に2 箇所から進入したのち，
内上方へと大胸筋を貫き，第 4 ～第 5 肋骨肋軟骨の高
さで胸骨筋の後面から進入していた （図 3）．

【諸　　言】

胸骨筋は，大胸筋または胸骨の表面にみられ，生体
でその運動が観察できる数少ない破格筋である 1）．出
現率は 6％で，片側にみられることが多い 2）．胸骨筋
の発生学的由来については，大胸筋胸肋部の一部であ
るとする説 3）や，他の哺乳類にみられる皮幹筋に由来
するという説 4-6）など，複数の由来が提唱されている
が，未だ明らかになっていない．そのため，この様な
筋とその支配神経の詳細な形態を観察することは，そ
の筋の発生学的な由来と形態形成を検討する重要な足
掛かりとなる．2022 年度の朝日大学歯学部解剖学実
習において，1 体の解剖用遺体から非常に稀な形態を
有する胸骨筋が両側に認められたため，支配神経を含
めて，その所見を報告する．

【材料および方法】

2022 年度の朝日大学歯学部解剖学実習において，
我々は 81 歳男性（死因：老衰）の遺体を詳細に観察
した．遺体は 10％ホルマリン（3.5％ホルムアルデヒ
ド水溶液）により灌流固定した後，解剖されるまで冷
蔵室に保存されていた．胸骨筋は剥皮した後，広頸筋
を翻し，大胸筋を剖出する過程で両側に確認された．
胸骨筋と支配神経の形態は，デジタル画像で記録し
た．また，両側の胸骨筋の寸法は，ノギスを用いて計
測した．続いて，神経支配を詳細に観察するため，胸
骨筋，大胸筋，小胸筋とそれらの支配神経を一括で摘
出した．そして，実体顕微鏡を用いて胸骨筋に進入す
る神経を追跡し，デジタル画像およびスケッチにて記
録した．なお，本症例報告は，日本解剖学会の「解剖
体を用いた研究についての考え方と実施に関するガイ
ドライン」および文部科学省の「人を対象とする医学
系研究に関する倫理指針」に基づく，所属機関の倫理
審査および承認を必要としない少数の破格例の報告で
ある．

rior surface of the pectoralis major muscle. From the vicinity of the insertion of the pectoralis major mus-
cle, the muscular axillary arch originated and stopped at the lateral border of the latissimus dorsi muscle. 
The lateral pectoralis nerve was observed as the nerve entering the posterior aspect of the sternalis muscle. 
The bilateral sternalis muscles seen in this report were well developed and compared to previous studies, 
may be the largest ones observed in Japanese. Based on the location of the origin and stop of the muscles, 
his sternalis muscles clearly showed a very rare form. As for the origin of this muscle, the morphology of 
the muscle and its innervating nerve found in this report suggests that it may be a part of the pectoralis 
major muscle or a remnant of the cutaneous muscle of trunk in other mammals.

Key words：sternalis muscle, pectoralis major muscle, pectoral nerve



解剖学実習でみられた稀な形態を有する両側性の胸骨筋 （M. sternalis） について

151

【考　　察】

本症例でみられた胸骨筋は，右側が長さ 17.40 cm，
最大幅 4.12 cm，左側は長さ 13.25 cm，最大幅 4.6 cm
であった．587 側の胸骨筋を対象とした報告による
と，長さ 15 cm 以上の胸骨筋は全体の 15％，最大幅
4 cm 以上の胸骨筋は全体の 22% であった 2）．一方，
日本人を対象とした今までの研究では，吉岡ら 7）が筋
長 15.3 cm，筋幅 4.7 cm の胸骨筋を日本人にみられた
最大のものとして報告し，その後，北村ら 8）が筋長
15.1 cm，筋幅 4.9 cm，松本ら 9）が筋長 17.0 cm，筋幅 3.5 
cm の胸骨筋を報告している．以上のことから，本症
例で観察された胸骨筋は，過去に報告された日本人の
胸骨筋 7-13）と比較しても非常に大きく，特に右側の胸骨
筋は日本人に観察された胸骨筋の中で最長であった．

胸骨筋の形態について，森田 10）は，起始と停止の
組み合わせによって 20 パターンに分類した．なお，
この分類は，起始をⅠ型 （胸骨または肋軟骨），II 型 

（胸骨または肋軟骨と腹直筋鞘），Ⅲ型 （腹直筋鞘），

Ⅳ型 （大胸筋筋膜または外腹斜筋筋膜） の 4 つに区分
し，停止を A 類 （同側の大胸筋膜），B 類 （肋軟骨部
から胸骨），C 類 （主に反体側の大胸筋または胸骨筋），
D 類 （主に胸鎖乳突筋），E 類 （C 類と D 類の混合） 
の 5 つに区分する．本症例で観察した胸骨筋につい
て，右側は腹直筋鞘から起始し，反対側の大胸筋およ
び胸鎖乳突筋に移行して停止したため，Ⅲ型 E 類に
相当する．左側について，内側の筋束は，腹直筋鞘前
葉から起始し，大胸筋前面の筋膜へ停止したため，Ⅲ
型 A 類に相当する．外側の筋束は，同側の大胸筋筋
膜に起始と停止が存在したため，Ⅳ型 A 類に相当す
る．本症例でみられたⅢ型 E 類 （右側），Ⅲ型 A 類 （左
内側），Ⅳ型 A 類 （左外側） の胸骨筋は，51 例の胸骨
筋を対象とした先行研究 8）において，2 例 （3.9%），
1 例 （2.0%），2 例 （3.9%） がそれぞれ報告されている．
したがって，本症例でみられた胸骨筋は，いずれも稀
な形態であると考えられた．また，Jelev ら 14）は，片
側のみに存在する胸骨筋を TypeⅠとして，Ⅰ1 （単純
な片側の筋束），Ⅰ 2 （ 2 またはそれ以上の片側性の

図 1：本症例でみられた胸骨筋
大胸筋の表層に発育良好な両側性の胸骨筋がみられた．
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筋束），Ⅰ3 （正中線を跨ぐ筋束），Ⅰ4 （胸鎖乳突筋な
どに連続する筋束） の 4 つに分類した．両側に存在す
る胸骨筋については，TypeⅡとし，Ⅱ1 （左右対称な
筋束），Ⅱ2 （左右非対称な筋束），Ⅱ3 （それぞれ同側
の大胸筋に連続する筋束），Ⅱ4 （1 側は単純な片側性
の筋束で，もう 1 側は左右の大胸筋に連続する筋束） 
の 4 つに分類した．本症例で観察した胸骨筋は，右側
が大胸筋に連続し，左側は大胸筋筋膜に付着する単純
な筋束であったため，TypeⅡ4 に分類された．先行
研究において，587 例中 41 例 （7％） が TypeⅡ4 に相
当したとする報告 2）より，本症例でみられた胸骨筋は
非常に稀な形態であると考えられた．

胸骨筋の発生学的由来については，今までに （1） 
広頸筋群と同様な皮筋の一部，（2） 胸鎖乳突筋が下方
に伸びたもの，（3） 胸鎖乳突筋と外腹斜筋との中間部
にある筋束，（4） 腹直筋や舌骨下群に由来する筋束，

（5） 他の哺乳類でみられる皮幹筋の遺残，（6） 大胸筋

の分束筋などが提唱されている 7）．この中で有力な説
として，Eisler は支配神経の形態に着目し，胸骨筋
は大胸筋胸肋部に由来するとした 3）．一方，Ruge は，
胸骨筋と筋性腋窩弓について，どちらも他の哺乳類に
おける大胸筋腹部由来の皮幹筋と相同である可能性を
示した 4-6）．さらに，浦は，胸骨筋には大胸筋胸肋部
に由来するものと，皮幹筋に由来するものがあり，ど
ちらも同じ形成過程を辿るため相似の形態を示すとし
た 15）．今までに，これら 3 者を支持する報告 1，10）がそ
れぞれあり，未だはっきりしていない．Ruge によっ
て同じ由来であると提唱された破格筋の筋性腋窩弓と
胸骨筋について，それぞれを多数例集約した研究 2，17）

はあるものの，両方に言及した研究は，佐藤ら 1）によ
る 17 例の胸骨筋を対象としたもののみで，その中に
筋性腋窩弓は存在しなかった．両者が同時に出現し
た例はこれまでに一例の報告 16）のみであり，両者の
関連性を検討するためには，さらなる調査が必要と

図 2
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図 2，3：本症例でみられた胸骨筋，大胸筋，小胸筋とそれらの支配神経
右側 （図 2） と左側 （図 3） の胸骨筋，大胸筋，小胸筋と支配神経を背側面からみた図 

（a） と胸骨筋の支配神経が進入する部位の拡大図 （b）．左側では大胸筋停止付近に筋
性腋窩弓 （AA） が観察された．両側で大胸筋を支配する内側・外側胸筋神経 （MP，
LP） の枝の一部が胸骨筋へ進入するほか，左側では肋間神経前皮枝 （ACBI） も胸骨
筋へ進入した．

AA, Axillary arch 筋性腋窩弓 ; ACBI, Anterior cutaneous branch of intercostal nerve 
肋間神経前皮枝 ; LP, Lateral pectoral nerve 外側胸筋神経 ; MP, Medial pectoral nerve 
内側胸筋神経 ; PMaj, Pectoralis major muscle 大胸筋 ; PMin, Pectoralis minor muscle 
小胸筋 ; S, Sternalis muscle 胸骨筋

図 3

される．なお，筋性腋窩弓と胸骨筋が左側に併存し
た本例は，Ruge の説を支持するものとして貴重な所
見と考えられる．一方，本症例においては，両側の
胸骨筋に大胸筋胸肋部下部を支配する胸筋神経が進
入したことから，胸骨筋が大胸筋胸肋部由来とする
Eisler による説と一致する．この様に，今回観察され

た胸骨筋は，大胸筋胸肋部に由来すると考えられる形
態学的な特徴を多く示したが，筋性腋窩弓との関連性
により，他の由来を検討する余地が残されている．今
後，筋性腋窩弓と胸骨筋の併存に着目した報告を蓄積
することで，破格筋の由来を明らかにすることが期待
される．
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【結　　論】

2022 年度の朝日大学歯学部解剖実習において，1 体
の解剖用遺体から，非常に稀な形態を有する胸骨筋が
両側性に認められた．右側の胸骨筋は腹直筋鞘から起
始し，両側の胸鎖乳突筋の起始 や左側大胸筋鎖骨部
に停止していた．左側は起始が内外側の 2 つに分かれ
ており，内側の筋束は左腹直筋鞘前葉から，外側の筋
束は大胸筋筋膜から起始した．内外側の筋束は第 4 肋
骨前方で合流し，第 2 ～第 3 肋骨肋軟骨の高さで大胸
筋前面の筋膜へ停止した．また，左側には筋性腋窩弓
が観察された．右側の胸骨筋には，外側胸筋神経と肋
間神経が進入し，左側は外側胸筋神経が進入した．本
研究で観察された胸骨筋は日本人における過去の報告
と比較して最長の可能性がある．また，胸骨筋の由来
として，大胸筋胸肋部と，他の哺乳類にみられる皮幹
筋が考えられた．
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