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論文内容の要旨

【目的】

脳性麻捧患者の中でも特に煙性両麻痩患者が，若年より高頻度に腰痛を訴え日常生活動作 (ADL) の低下をきた

していることはよく知られている。しかし，煙性両麻癖患者の腰椎の特徴についてはよく知られていなし、。本研究の

目的は，座性両麻痩患者の腰椎をレントゲン学的に調査しその特徴を捉え，腰痛の発生機序の一面を明らかにするこ

とである。

【対象ならびに方法】

産性両麻庫患者84例を対象とした。男性42例，女性42例，年齢は 3 歳から39歳，平均20.1歳， 0 歳'"'"'9 歳 6 例， 10 

歳'"'"'19歳37例， 20歳'"'"'29歳30例， 30歳'"'"'39歳11例である。これらの煙性両麻痩患者の移動形態は 独歩またはクラッ

チ歩行である。さらに健常人50例をコントロールとした。男性30{1IJ ，女性20例，年齢は13歳から 39歳，平均28.5歳で

ある。

検査方法は，腰痛の有無を問診の上，腰椎 6 方向のレ線撮影で，腰椎分離症，腰椎すべり症の有無を調査した。さ

らに立位腰椎側面のレ線撮影で，腰椎前寄角， Ferguson 角(腰仙角)， sacro-femoral angle を測定し，コントロール

群と比較検討した。

腰椎前寄角は立位腰椎側面のレントゲンで L 1 椎体上縁と S 1 椎体上縁とがなす角度とした。 Ferguson 角は立位

腰椎側面のレントゲンで S 1 椎体上縁と水平線とがなす角度であり， sacro-femoral angle は立位腰椎側面のレント

ゲンで S 1 椎体上縁と大腿骨長軸とがなす角度である。 Taillard 法による計測で 5%以上のすべりをすべり症(+)

とした。 ADL の低下をもたらす腰痛をもって腰痛(+)とした。

【結果】

1) 腰椎分離症

癌性両麻庫患者84例中18例， 21%に腰椎分離症を認めた。年令別では O 歳'"'"'9 歳。%， 10歳'"'"'19歳で 16% ， 20歳~

29歳で27% ， 30歳'"'"'39歳では36%に腰椎分離症を認めた。分離レベルはすべて L5 であった。腰椎前寄角が50度以上

の患者の29.4%に， 50度未満の患者の7.2%に腰椎分離症を認め，腰椎前寄角の増大にともない腰椎分離症の頻度は増

加していた。コントロール群で、は 3 例 6%に腰椎分離症を認めた。

2) 腰椎すべり症
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座性両麻庫患者84例中 3 例 4%に腰椎すべり症を認めた。いずれも Taillard 法で 6 ，..... 10%の軽度のすべりであっ
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3) 腰椎前寄角

腰椎前寄角の平均値は痘性両麻庫患者で53.6度であった。年齢別の平均値は， 0 歳，..... 9 歳45.5度， 10 歳，..... 19歳5 1. 1

度， 20歳，..... 29歳54.6度， 30歳，..... 39歳62.0度であり，加齢と共に腰椎前寄角の増加を認めた。コントロール群の腰椎前

寄角の平均値は45.0度であり年齢との相関関係は存在しなかった。

4) Ferguson 角

煙性両麻庫患者の Ferguson 角の平均値は39.7度であった。年齢別では， 0 歳，..... 9 歳30.7度， 10歳，..... 19歳37.4度， 20 

歳，..... 29歳39.5度， 30歳，..... 39歳50.0度であり加齢と共に Ferguson 角の増加を認めた。コントロール群の平均値は32.1度

であり，年齢との相関関係は認めなかった。

5) sacro-femoral angle 

産性両麻酔患者の sacro-femoral angle の平均値は35.6度であった。年齢別では， 0 歳，..... 9 歳39.0度， 10 歳，..... 19歳

35.7度， 20歳，..... 29歳37.4度， 30歳，..... 39歳25.0度であり加齢と共に sacro-femoral angle は減少傾向を示した。コントロー

ル群で、は， sacro-femoral angle と年齢との相関関係はなく，平均値は52.7度であった。

6) sacro-femoral angle , Ferguson 角および腰椎前寄角の聞の相関関係

sacro-femoral angle と Ferguson 角には負の相関関係を， Ferguson 角と腰椎前湾角には正の相関関係を， sacroｭ

femoral angle と腰椎前湾角の間には負の相関関係を認めた。

7) 腰痛

痘性両麻庫患者の44%に腰痛を認めた。年齢別では 0 ，..... 9 歳 0%， 10 ，..... 19歳38% ， 20 ，..... 29歳53% ， 30 ，..... 39歳64% の

症例が腰痛を有していた。腰椎前寄角が70度以上の症例の75% に， 50度以下の症例の39%に腰痛を認めた。腰椎分離

症を認めた症例の55% 認めない症例の41%が腰痛を訴えていた。

【総括】

煙性両麻庫患者では健常人の 4 倍もの頻度で腰椎分離症が発生し，加齢とともに増加していた。また大きな腰椎前

湾角を有する症例に高頻度に腰椎分離症および腰痛を認めた。さらに痘性両麻庫患者では加齢とともに sacro

femoral angle が減少し， Ferguson 角，腰椎前寄角が増加していた。すなわち下肢の痩性，特に腸腰筋の痘性により

股関節の屈曲拘縮が生じ，骨盤の前傾を増大させ，立位および歩行時の過大な腰椎前青を生じるものと考えられた。

過大な腰椎前寄による後方要素への力学的負荷の増大とその繰り返しが腰痛の原因となり，関節突起間部に疲労骨折

を生じると推察された。

論文審査の結果の要旨

座性両麻庫患者における腰痛の愁訴は極めて多く，しかもその病態に関する研究が欠けている。本研究により煙性

両麻庫患者に腰椎分離症が健常人の 4 倍の頻度で生ずるなど、腰痛の原因について重要な手掛かりが得られた。さらに

その発症メカニズムについても加齢とともに腰椎前寄が増大し同時に分離症および腰痛の発生頻度も高くなり，股関

節屈曲拘縮と関連する過大な腰椎前寄が成因として重要であることが明らかになった。従って本研究は博士論文に値

するものである。
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