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Ａ．研究目的 

頚椎後縦靭帯骨化症(OPLL)における骨化

巣の進展や脊髄症の悪化には，メカニカル

ストレスが関与すると推定されている．し

かし，OPLL 患者では機能撮影で確認できる

ような椎間不安定性はなく,応力と病態の

関係を証明するのは難しい．本研究では骨

が力学的負荷に対応して内部構造や密度を

改変させることに着目し，椎体骨密度の分

布が OPLL 患者でどのように変化し，靱帯骨

化進展や脊髄症の病態と関連するかを検討

した． 

 

Ｂ．研究方法 

 頚椎椎体骨密度は CT DICOM データから

C2-T1 の各椎体の海綿骨を抽出して CT値を

測定し，領域内平均値を用いた．個体差補正

のため，T1 椎体骨密度で C2-7 それぞれの

椎体骨密度を除した椎体骨密度補正値を算

出した．測定対象は頚椎 OPLL 患者 33 名

（OPLL 群：年齢平均 66才）とし，頚椎椎間

板ヘルニア患者 16名（CDH 群：年齢平均 52

才）および頚椎症性脊髄症患者 13名（SM群：

年齢平均 70 才）を比較対照として用いた． 

 本研究は、北海道大学病院倫理委員会承

認のもとに行われた後ろ向き研究であり，

倫理面での問題はない．収集した患者個人

情報に関しては、漏洩のないよう厳密に管

理して研究に用いた． 

 

Ｃ．研究結果 

 椎体骨密度の絶対値は平均年齢の高い SM

群では CDH 群より平均 6%低値であったが，

同様に平均年齢の高いOPLL群ではCDH群よ

り平均 4%高値であった．一方，C2-7 の椎体

骨密度補正値の平均値は疾患によらず一定

の傾向を示し，C2-5 までは同等で（T1 の約

1.6 倍），C6（T1 の約 1.3 倍）から C7（T1 の

約 1.1 倍）にかけて低下していた．また OPLL

群において骨化巣を有する椎体は骨化巣の

ない椎体より有意に椎体骨密度補正値が高

かった（P=0.01）．更に骨化巣を有する椎体

の中でも最大占拠椎間前後の椎体で有意に

補正椎体骨密度が高かった（P=0.01）． 

 

Ｄ．考察、 

研究要旨 本研究では骨が力学的負荷に対応して内部構造や密度を改変させるこ

とに着目し，メカニカルストレスが頚椎後縦靭帯骨化症(OPLL)の発症，進展に関与

するかどうかを椎体骨密度の分布という観点から検討した．頚椎椎体内 CT 値から

算出した椎体骨密度の相対値は頚椎椎間板ヘルニアや頚椎症など疾患によらず一

定の傾向があったが，OPLL 患者では骨化巣を有する椎体で高い傾向にあった．す

なわち，頚椎 OPLL の進展にはメカニカルストレスの関与あるいは椎体を含めた局

所的な骨化傾向が関与している可能性が示唆された． 
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 椎体骨密度の絶対値は OPLL 群で高くな

る可能性が示唆されたが，椎体骨密度補正

値の平均値は疾患によらず一定の傾向を示

すことがわかった．しかし，OPLL患者では，

椎体骨密度補正値にばらつきが大きく，骨

化巣の存在する椎体，特に最大占拠椎間前

後で局所的な椎体骨密度補正値が上昇して

いることから，OPLL 進展にはメカニカルス

トレスあるいは他の要因による椎体を含め

た局所的な骨形成の亢進が関与することが

示唆された． 

 

Ｅ．結論 

頚椎椎体内CT値から算出した椎体骨密度の

相対値は疾患によらず一定の傾向がある．

しかし，OPLL患者では骨化巣を有する椎体

で高い傾向にあり，メカニカルストレスの

関与あるいは椎体を含めた局所的な骨化傾

向が病態に関与している可能性が示唆され

た． 
 
Ｆ．健康危険情報 
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