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論文内容の要旨

大腿骨頭壊死症はしばしば進行性であり、 ~R骨頭の圧壊が発生すると最終的に変形性股関節症へと進展する。大

腿骨頭壊死症は青壮年に発症することが多いため可能なかぎり、関節温存手術が選択されるべきである。大腿骨頭回

転骨切り術は理論的に優れた手術方法と認識されているが、その術後成績は報告者によって一定しなし、。手術の不成

功の原因は頚部での骨折、術後の荷重方法、民族による解剖学的変異などが推定されているo われわれの渉猟し得た

かぎりでは、術後早期の大腿骨頭の viability を調べた研究はなし、。術中に大腿骨頭の栄養血管の温存に充分に注意

を払っても、術後の大腿骨頭の viability は定かではな~ '0 術後の単純レントゲン像で荷重部が十分に再建されてい

ても、骨頭が庄壊する症例が存在する。本研究では、術後 3 週の時点で撮像した骨シンチグラフィーが骨頭圧壊の進

行を予測し得るか否かを検討した。

方法ならびに成績

1984から 1992年において施行された大腿骨頭回転骨切り術30例33股関節について術後 3 週の時点で撮像した骨シン

チグラフィーを検討した。症例は男性20例、女性10例であり、手術時の平均年齢は34.4歳である。平均経過観察期間

は 10.0年であった。大腿骨頭壊死症発症の誘因はステロイド投与24例、アルコール多飲 4 例、特発性 2 例であったo

Ficat and Arlet による術前の病期分類では、病期 2 が19股関節、病期 3 が13股関節であった。壊死領域は全例で骨

頭の前方に位置していたため、全例において前方回転骨切り術が施行された。回転の範囲は60度から 100度であった。

術中は大腿骨頭の栄養血管の温存に十分注意を払った。骨切り部の固定には27例においてヒッププレートを使用し、

6 例において大腿骨螺子を使用した。術前側面像における健常部関節面に占める割合、術後正面像において荷重部に

おける健常部の占める割合を測定した。これらの値と術後の骨頭の圧壊との関連を調査した。圧壊の進行についてレ

ントゲン成績を 2 群に分類した。 1 群は圧壊の進行を認めない群、 2 群は圧壊の進行を認める群とした。さらに、術

後 3 週の時点で骨シンチグラフイーを施行した。大腿骨頭内の cold area の存在部位により所見を 2 群に分類した。

A群は荷重部に cold area を認めない群、 B群は荷重部の全体を cold area が占める群とした。術後のレントゲン所

見と骨シンチグラフィーの所見を比較した。術前側面像における健常部関節面に占める割合は30-47% (平均36.9%)

であり、 l 群で平均36.0% 、 2 群で37.8%であった。術後正面像において荷重部における健常部の占める割合は10--

66% (平均34.4%) であり、 1 群で3 1.8%、 2 群で37.7%であった。術前後のレントゲン所見と圧壊の進行とは相関
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がなかった。術後の骨シンチグラフィーはA群16股関節、 B群17股関節であった。 A群においては 3 股関節のみに圧

壊がみられたが、 B群では17股関節中14股関節に圧壊がみられた。術後の骨シンチグラフィーと圧壊の進行とは有意

な相関が認められた。

総括

大腿骨頭壊死症の治療の目的は骨頭の圧壊を予防し、骨頭の変形を予防することであるo 杉岡によれば274股関節

中236股関節、 86%が成功であった。しかし、他家による報告では成功率は低い。西塔によれば15 股関節において 9

股関節で成功であったが、 3 股関節で骨折、 2 股関節で内反変形が認められた。 Tooke によれば17股関節中 4 股関

節のみしか成功例がなかった。この術式の不成功の原因については技術的なこと、骨切り部の固定方法、民族による

解剖学的な変異などが推測されている o しかし、理由によらず術後成績を予測することは重要なことである。我々が

渉猟できたかぎりでは、大腿骨頭の viability を術後早期に評価した報告はなかった。本研究において術後に圧壊の

進行を呈した症例は17股関節中14股関節が過重部が cold であった。一方、圧壊の進行を呈しなかった症例は16股関

節中13股関節で cold area を認めなかった。しかし、術前後の単純レントゲン所見では圧壊の進行を予測することは

できなかった。すなわち、術後の骨シンチグラフィーは予後予測に有用であり、術後早期に過重部に cold area が認

められた場合には圧壊の進行に対する十分な注意が必要であることが示唆された。

論文審査の結果の要旨

本研究は大腿骨頭壊死症に対して大腿骨頭回転骨切り術を施行した症例において骨シンチグラフィーを用いて予後

予測を行ったものである。

大腿骨頭壊死症はしばしば進行性であり、 ~g骨頭の圧潰が発生すると最終的には変形性股関節症へと進展するo

本疾患は青壮年に発症することが多いため、可能なかぎり関節温存手術が選択されるべきである。大腿骨頭回転骨切

り術は理論的に優れた手術方法と認識されているが、その術後成績は報告者によって一定しなし、。本研究では、術後

3 週の時点で撮像した骨シンチグラムにより骨頭圧潰の進行を予測し得るか否かを検討した。

対象は男性20例、女性10例、合計30例33股関節である。手術時平均年齢は34.4歳であり、平均経過観察期間は10.0

年であった。大腿骨頭壊死症発症の誘因はステロイド投与24例、アルコール多飲 4 例、狭義の特発性 2 例であった。

単純レ線と骨シンチグラムについて検討した。単純レ線では術前側面像において健常部関節面が占める割合、術後正

面像において荷重部における健常部の占める割合を測定した。圧潰の進行についてレントゲン成績を 2 群に分類し、

1 群は庄潰の進行を認めない群、 2 群は庄潰の進行を認める群とした。さらに、骨シンチグラムは大腿骨頭内の

cold area の存在部位により 2 群に分類し、 A群は荷重部に cold area を認めない群、 B群は荷重部の全体を cold

area が占める群とした。術前側面像において健常部関節面が占める割合は平均36.9%であり、 l 群で平均36.0%、 2

群で平均37.8%であった。術後正面像において荷重部における健常部の占める割合は平均34.4%であり、 1 群で31.8

%、 2 群で37.7%であった。単純レ線所見と圧潰の進行とは相関が認められなかった。骨シンチグラムはA群16股関

節、 B群17股関節であった。 A群においては 3 股関節のみに圧潰の進行がみられたが、 B群では17股関節中14股関節

に圧潰の進行がみられた。骨シンチグラム所見と圧潰の進行とは有意な相関が認められた。

大腿骨頭回転骨切り術の目的は骨頭の圧潰を予防し、関節症性変化の進展を予防することであるo 諸家によりその

治療成績は異なるが、現在まで術後早期に予後予測を行った報告はない。本研究において術後に圧潰進行を呈した症

例は17股関節中14股関節で骨シンチグラムにおいて荷重部が cold であった。一方、圧潰の進行を呈しなかった症例

は16股関節中13股関節で cold area を認めなかった。すなわち、術後の骨シンチグラムは予後予測に有用であり、術

後早期に荷重部に cold area が認められた場合には圧潰の進行に対する十分な注意が必要であることが示された。以

上より、本論文は学位の授与に値すると考えられるo
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