
勢糧難症関連詔E支砦訴の愈験器子の解明

鳥取大学日記号車線室主形外科講的萩 野 浩

1 • はじめに

f号車皇室毒症では脅が3量的・繁まさに議長少して総弱とな号、殺害号きさには骨折を主主じる。 1号訴を生じれば、

，巻、者の日常生活を著しく妨げると問符に、絡には草撃たき号を引き起こすきま図ともなる。一方、骨折さ

え合併しなければ資総絞殺には重篤な臨床経状はないため、本症の予防や治療を行う媛大の呂約は骨

折の予防といえる。

骨粗票差疲に関i哀して鎗主主する骨折には脊髄傍折、大腿骨頚部骨折、検骨迷t次訴骨骨折、上腕骨近f立端

骨折が毒さげられる。このうち回絞骨折、なかでも大機管頚部骨折は特に号患者の活動性を著しく制限し、

老人性綴釆などの合併後をさ主じたり、察た老若ちを引き起こした与するため殺人勢析のなかでも社会的

にきわ主主て議~t.t 1警銃である。

大縫脅5軍部管折をはじめとする管穏緊張主関巡E耳目支傍1!f(l)発生率は欧米によとベてわが慢では告まいこと

がこれまで殺を号されてきている。その豪華紙約数移に関しては、増加を認めるとする報告や、増加が奇襲

いとする報告に分かれている。近年、わが悶1."1立急、速に人口の高齢化が主臨んでいるためその患者数が

増加していると建設えられるが、経年的な発生家変化はなお十分に明らかとはなっていなし、。さらに骨

折発生の受傷状況や危険因子については閣外ではい〈つかの疫学的研究が行われてきているが、わが

E霊で検言すされたものは少ないのが現状である。

本研究では以下(l)sを尽ききとした。①1998年に主主絞察で発生した斜線妥En喜遂骨折の言憲三まを4円。

②その結果を過去にrrった譲査結果と上と車交して、多量生率の経王手釣変化を紛らか;こする。③骨折の告を綴

原因、場所について検討する。④，轡、者対日程研究を行い、骨粗総括主総菜室f季折害者症の危険因子を碗らかに

する。

2.対委設と方法

1) i号線総長担問肢骨折の発主主要員皮(l)検討

対象は1998年 l 月 1 日 ~12月 31 悶の l 年聞に鳥取県下で発生し、加療を受けた榛骨量~f立総骨折、

上競努)1if'立繍骨折、大腿骨頚昔s'I号折慾者で、鳥取県内寂伎の例のみを対象とした。翻ヨ較対象筋設

は康司文芸喜…ドの会病害Zおよび外科、滋賀予外科を標接している会議会主儀所である。認査は調浴用車訟を送付

し券絞殺にて記入を依頼した。
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2)受傷状i.ii:.および患遺E管景の検討

1998年iこ受傷した号季折疲例を対象Lこ以下の調査をfすった。

① 大腿脅主要部管折

骨折時の受傷Eまi忍、場所、治療法について総資を行った。さらに骨折襲、年齢ごとに比較して、

受傷状況の逢いを明らかにした。調ヨをは各医療主主絞に受傷状況、怠者手守霊去に!認する調ヨ費約最長を送

付し、記入を依頼し

@ 老議怜遼イ立総?を折

骨折、憾の状況のうち、き是綴場所、苦t~暴露寺の叉イ際、路援の状態、服装震の有無、飲酒の存安警につい

て、患者機ヨ援をおこなった。請書交は65歳以上の慾務1301例に護支援誤差H詰紙を送付し、記入を依頼

した。

3)患者対日託研究

登録された脅折態省のうち奪還す奇遠位機管折怠者1301日Jと後・若手数を…2まさせた間一時期の外来週

~慾遺言26持tl (1 : 2 の縁者対照土とで対照は骨折以外の診断例)を対象として、議\~まアング…トを

{Tった。

調査項EII立体格、際金主主、職業E室、禁日急手、多行能力、後力、乳製糸{牛乳、チーズ}の摂取録、

室主主主庭、 E主役骨折、スポーツ童委て?ある。

4 )統計解析

骨折発及率は19鈴若手10月1Bの鳥取l茶人口事義足立にもとづき、性・空手商事階級)jIJ骨折多量ド(年罪悪人

口10万人当号)を書家出した。窓、者割合の検定にはx2検定を総いた。持率祈ソフトにはStat関税Ver4.2

(アーテック、大阪〉を用い、危険君事5号61.""有意設を後定した。

3 .結巣

1)管事且薬品疲関長室管手斤の発主主頻度

o 誤登意義設および綴答率

160の際療室長設のうち1400主言受から問答を得、!ill奴詩きは88%であった。このうち、整形外科を孝義

務サる病院20施設では18.施設90%からE霊祭が得られた。

②肴折感者数

a.火事義務4頚部骨折

35歳以上の患者数l土601例守、重複主主例、県外主主例を除外した意書糸、鳥取l袋内在住の指E11J]は

令官t514例マ、男性95倒、女倣419例であった。これらのうち、 0HlIs型は200倒、外側裂は314{;O

〈不明10)であった。骨折測はお綴12611列、ti:2ぬ例(不明 3)1.""ti:右羨i土無かった。治療法に

関する言語交結主義1.""は、内総資折では28初jが係干子的治療をき愛け、 160{日jが差是JIil.的治療を主義行され
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ていた{不務12)。外鎖骨折では34倹iが係修告さ浴後をきをけ、総合警tlが緩盗喜吉治療を受けていた

{不例10)。

b .き露骨量[{立総骨折

3お5露綴量以上の

例(不明 5例)であつた。治療に関する習育資総泉ぞは係存的治療が364例、観血的治療治安75例

(不明3例)に行われていた。

c .上腕骨近f立端骨折

35歳以上の患者数は104例で、男性18例、女性86i測であった。受傷側は右が59例、 tiが45例

であった。治療に関する調査結果では保存約治療が84例、綴底的治療が18例{不明2倒)に行

われていた。

③発生率

a. 大義基督主要きち骨折

大縫管主要都骨折の善幸主主主幹i主総長支以下では努女とも人口10万人主主ち 10以アでその善幸惑とはごく少

なく、政G歳以上で徐々 に書きさ色彩治安t約詳し、 70歳以降に指数関数白色な上昇を認めた m認し 2)。

男性の発生率は女性(1)1/2以下であった。

骨折型を内側骨折、外預1)骨折に分けると、高齢になるにしたがい外側裂の発ゑがま響力訪し、 70

-74歳では外側l型がj手950%であゐが、 85歳以上:では約75%を占めていた{閲 3)。

b.携骨遠{立端骨折

榛骨逮位機骨折の発生認容は女燃例において50歳代後半より増加がみられ、 60-70荷量代で年間

人口10万人当た号約4∞にi援していた{関4、5)080歳以降にも発生率上:界が義目線きれたが、

大混骨頚部'f!i'訴はど潟議室唱すでの多量生当主上昇は克られなかった。

c . 上暴言骨i主主主主語f号事?

上絞管支ti立主義令子去のお議舎にf辛う発生E撃の変化i立大縫脅頚害事骨折とパタ…ン治安類似し、 50歳以

降徐々に増加し、火後では絡にお主義代から藍幾重きに主霊源をきたしていた{関告、7)。しかし

ながら、患者数、夢e!色彩ともに言簿登した脅狙撃毒症隊違E芸妓惨事?のむ許可?委設も後11主マあった。

②経年的機移

これらの 3つの閲般傍折多量生率のうち、これまで同一地域で行われた繍資総築と比較して、大

腿骨頚部骨折と k腕骨近佼端骨折は増加が見られなかったが、後f号波紋立構符折iま切らかに経年的

な増加傾向を認めた。

2)受傷状況および線務管後の検討

①大器開頭部'附庁

受修E京協は放った罪悪さからの転倒が最も多く、全体の 3/4をおめでいた(図 8)。これは90

歳以上O)~議総務でおも、容。露支未満でも湾じ傾向で差は認められなかった。

受像務所iま機内が70% を.5めていた。 90歳以上のE話番脅迫~.<:，副長設内での受傷が86% に達していて、

を
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90緩未満の疲骨iUとの潟に孝子3まな2去を認めた(表1)α

月別のd思表菱重は35人-52人(J)範闘で、骨折発生にや節変化は綴察dれなかヮた(凶 9)。

② 害発管長室fi'L端す若者?

受傷状況の識資結呆i持繍iから得られた。受傷者号芳れまE室内24側、居期工事tlと馴トでの受霊討す多

い華古来であった。緩外で受爆した僚の災僚は耳毒殺倒、善幸り 26鋭、 i議 6 側、雲12争~ (不明7)で

あった。また骨折時iこ筆書衿策定斉IJ. D霊燦薬を線用していた主主例が28倒、 i奉子E斉u使用例詩句2事d(重

複あり)見られた。また骨折善寺3ニ全土j援していた主主僚は4例であった。

f.I ílUの慾者数は冬季、草寺に 12}lが最も多く、~英語;こ少ない傾向であった(図10) 。

3)患者対照低気

患者対照研究の、検討議書果をき受2，ご1ヌナ。対象とした患者のうち88t潟、対照括定例のうち182例か

ら問答が稼られた。

生活皇室・ 1活動性マは殺事業や利き手による畿は無古通告たが、現走行能力に患者と対照でままが}もられた。

すなわち患者春季では対照群によ乙絞して、歩行可能な距海撃が長く、また外出頻授が有意に言語いという

ま議長長であった。このf車、機カやスポーツ燃で患者・対総書半間では務意な2査はなかった。

乳製品の喜善好については、牛乳の好き嫌いや、飲んでいる這をよb絞したが、骨折多量生の責主険因子

となっている有意な凶子は主義かった。
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仁大腿骨霊貫録各釈の受傷場所

主義肉

屋外

90歳未満

2事8

138 

90歳以上

50 

8 

p<0.05 

2.生活展。活動総

患者 対照

学誌を使う仕事

i立b、 7吾 154 

いいえ 長 4 

手IJき手

主主 86 170 

左 2 10 

連続歩行路離

100m米主総 6 46 

100m以上 82 136 

外的1煩皮

2~3 日に H変以下 6 42 

1131度以上 82 140 

筏カ{新聞をよめるか)

綴銭安かけずに可 28 46 

言葉鏡をかりればTJ 54 134 

氷河 6 2 

スポーツ歴(30緩くらいまで)

i議5時間以上 10 18 

滋 2-5R寺害警 18 30 

選 2時間五転者総 28 54 
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表3.牛乳・乳製品について

息者 対照

牛乳の噌好

好き 52 98 

嫌い 16 28 

どちらともいえない 20 56 n.s. 

牛乳をどのくらい飲むか

全く飲まない 14 30 

週に 1回以下 8 24 

週に 3，4回 12 30 

1日コッ7'1杯 40 80 

1日コ，7'2杯以上 12 18 n.s 

牛乳を飲んでいる理由(1日1杯以上の症例)

味が好きだから 6 6 

健康に良いから 24 56 

骨粗望書症の予防

になるから 18 36 

その他 4 2 n.s 

チーズはどのくらい食べますか

全く食べない 40 84 

週に 1回以下 38 72 

週に 3，4回 8 22 

毎日 。 4 n.s. 

4 .考察

骨粗軽症関連骨折の患者数・発生率の増加

わが国の85歳以上の人口は過去10年間で2倍となり、 100歳以上の超高齢者数は3.6倍に膨れている。

加齢にともなって発生率が上昇する骨粗軽症関連骨折は高齢者での発生頻度がきわめて高いため、人

口構成の高齢化によって患者数が急増している。

大腿骨頚部骨折について、欧州からはこれまで多くの疫学的検討が見られ、その報告の多くで、特

に男性で発生率の上昇が著しいことが指摘されている 1~ 4)。わが国以外のアジアの固においても最近

経年的な骨折発生率の推移が調査され、ホンコン5)やマレーシア引で発生率の上昇が報告されている。

l
 

l
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ここのように大腿骨類部骨折発1::準の k界i主役界的混後-r:認められる現象である。しかしながら一方で

発生塁手の上手手が軽量察されないという疫学約研究も数見される o Meltonは米関での大総傍頚務骨折多量生

E容の経年約推移を検討し、 1950年までは明らかな発生害容の上昇が農薬察されていたが、 1950年代以降に

は上必はなく、近年では逆にさま少傾向にあることを切らかとしている円。後近行われたわが鐙での大

滋骨頬務'狩折多量生主容の検討でも、発生綴度の明らかな増加は絞められていなかったヘ

察管長室{立総骨折や上厳守近{立主義脅折発主主主事の絞年的変化についての検討は少ない。 Lauritzen引によ

るCopenh縁組での議王監や、 Mel加n期の米国での誤差去があるのみである。 Lauritz聞は1976王手からl総4王手

まマの機骨途紋端管事?発主主主撃を観察して、ま去年的な後itは去をかったと報告している。またMelも001立米

閣の後脅途t立総骨折発生率のまま年的な誉主化を綴察し、近年は機管遼fなま善寺普折発生率の土前日{燦(oJはみら

れないと結論している。 j乙腕骨i変位機骨折の発生家の豪華年遅延化に関しても、土器秘話らりとする報告剖と、

鳩加が見られないとする毅含9)に分かれている。

本研究はこれまで潟地域マ行ってきた発生察官開凝結泉に比較して、大腿f号室長官官骨折および上腕骨返

佼端骨折では明らかなま勢加が綴察されなかった。一方、機努遼{立端骨折は切らかにこれまで潟地域で

行って来た調査結果に比較して害者主主主幹1))上昇が夜、められた。iIu述のごとく骨粗撃毒症燃i霊骨折の豪華年的

多量生宇崎IJOI立、密内外で綴察されているにもかかわらず、原因;ま明らかではない。大腿鷲頚部骨折や

上綴管近fj):繍骨折が、 80歳以上の潟齢者で著しく祭主主率が上野するのによとベ、者選脅迷iil:機管折lま50-

60量生での然主主主容がおい。このような骨折発生年齢の途いが、発生話事色彩に関与している可能伎がある。

骨折豊~i;義5要因・受傷状況

これまで、大器量骨頚部骨折についてはその受傷状況に関する級交が、わが国-r:も少数例ながら行わ

れていた。しかし楼管遠f122露骨折に関してきま傷状況を言問ヨました報舎は見られ・ていない。本書毒査章者果に

よれば、大量i!1号室員滋骨折iま屋内での受傷が大半を占ぬ、特に高齢4まではほとんどの症例がE堂内で骨折

していた。受傷の原因も、立った手当さから単tこ転倒したものが多くを占めている。これに対して、機管

途f立端J射耳は際外制募金ゆく、!奇じ骨組怒絞見書走塁四肢骨折であっても、その発生状況が災なることが

総務した。このことは月ごとの骨折発生数によっても明らかで、大機管類審E骨折が1"ドを滋じてす号折

患者数に変化治安童話いのによじベて、主主ft途f立言語骨折は冬考書に多く夏WHこ少ない鎖向があった。すなわち

後骨途役立高官苦折は媛外で受傷Tるため、天候によって影響されているものと綾祭される。!弓主筆の銭安

結来l立北陸士での疫学言曜夜幸吉3牲とも一致していて、設や凍結時iこ後背逮笠宮奇骨折の発袋三が多くなる221310

骨折発生の危険関子

本研究では、わがE震で初めて事露骨量[j立主催f季折危険E富子の窓、符対日空研究による解明~試みた。怒者対

照研究は、 Eまま妻滋殺にインタピューをして調愛する方法と、議:送調委託を行う方主主がある。大量量管主演審s

骨折ではほとん(::の疲例が入!発lJo療を要するたの、直緩インタどューによって潟査が可様であるが、

綴脅遼イまま華僑折症例では外来通院治療がほとんどである。したがって本研究では義名送襖査を行い、対
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燃には問答寺務iこ受診した務i漆コントロールをま家潟した。そのま喜楽、これまで報告されている骨粗華毒症

の煮な危険因子、患者対日夜織で;有意な差はなく、骨折，患者では歩行可能な距離が有意に長く外出頻度

が;街:i撃に多いことが判明した。このことは、機傍遼伎端骨折の危険関子は転倒の機会が多い症例ほど

その危険性が高いことを示じている。

後波紋ま露骨折は脅議低下と喜善遂がまちることがま走iこ腐らかとされている。屋外で少数綴ながら行わ

れた者数'縁遠f立言語骨折危後i滋予の検討によれば、傍若普OCl減少の総、車京{側、飲滋、動物性タンパク摂取が

挙げられている 14・問。これに対して、上腕骨近佼端骨折では歩行変質OCが少ないことやさ長行能力の低下

が危険関子として挙げられているへこれは後'待通量位端骨折の危険儀子がさ尚子頻度の多いことである

のと立す殿、約で、同じ上波努析でも宅建脅逮{立主語努事TIまゑf号室き度で治議議後の芸事い症例Lこ要量絞しやすく、 1二

厳守号近鋭機管1mま低脅密度"("1設裏書?設が著しく低下した疲僚に発症しやすいことを示しているといえる。

5 .おわりに

今後、渡半世士紀にわたってわが安立の人口は尚一齢化の滋を突き進み、す号総業主要室関連骨折は2革連主義立が増

加する。この膨火な数に及ぶと考えられている管統合防止するためには、骨組u症の予防・治損害k問

時に、骨折危険目白子を明らかにする必要がある。火臨Ri号室護部骨折では転倒がまま繋な危険因子となって

いるが、今闘の繍奈結果から、事露骨i霊位ま歯骨折においても活動全部鳴く榊jの危険制宣言言い察側で祭

主主菱重度が潟いことが努らかとなった。今後増加がそ子主表される脅経慈症協滋殺す詩の防止のためには、カ

ルシウム主義取や薬物療法による傍議室低下の妨止と問符に、転倒防止対策が滋華客であると考えられる。

6.言霊 祭

本研究に対して、会箆牛乳普及協会から多大なご援助を錫りましたことをお裂く御礼申し上げます。

また調査に当たりまして鳥取生協病院、野島病院、清水病院、高島病院、および，鳥取県医師会の関係

者の方にご協力会いただきましたことを御礼申し上げます。
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