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1. 研究目的  

 大腿骨頭壊死(ONFH)の特徴として高頻度に両側

の股関節を障害されることが挙げられる。また痛みに

関しては股関節のみに限局せず、腰痛や膝関節痛

など様々な症状を呈することも知られている。しかし、

ONFH において骨頭の圧壊や対側股関節状態が関

連痛にどのような影響を与えるか検討した報告は少

ない。今回、ONFH 患者の初診時での Visual analog 

scale(VAS)を調査し、対側股関節の状態や骨頭の圧

壊による関連痛の影響について検討した。 

 

2.研究方法 

 2014 年 4 月から 2017 年 10 月までに当院に紹介し

た非外傷性 ONFH は 119 例であった。Inclusion 

criteria としては ONFH の分類 JMHLW(2011)を用い

て MRI 又は Xp で診断を行った。その内、外傷性

ONFH の 5 例、過去に股関節の治療歴のある 3 例、

データの不備がある 6 例は除外とした。最終的に 105

例 130 関節を対象とした。これらを歩行時に片側股関

節痛を呈する 80 例 80 関節(Unilateral group) と両側

股関節痛を呈する 25 例 50 関節(Bilateral group)に分

けた。性別は Unilateral group は男性 42 例、女性 38

例、Bilateral group は男性 18 例、女性 7 例で平均年

齢は Unilateral group 43.2 歳、Bilateral group 46.2 歳

であった。患者背景では Bilateral group で有意に女

性が多い結果であった。ONFHの関連因子、Stage及

び Type 分類などの他の項目では 2 群間に有意差は

認めなかった。(表 1) 

 検討項目は股関節、膝関節及び腰椎の痛みの

VAS とした。これらの項目に関して 1) Unilateral group

と Bilateral group での比較、2)Stage 分類別での各検

討項目の推移について調査を行った。Stage 分類別

での各検討項目の推移は対側股関節の影響を除く

ため Unilateral group のみでの評価で行った。 

 統計学的解析に関しては 2 群間の比較に関しては

Mann-Whitney U test、圧壊に伴う傾向分析として

Jonckheere-Terpstra trend test を使用し、それぞれ

有意水準は 0.05 とした。 

 

 

表 1: 患者背景 

 

3.研究結果 

股関節及び膝関節の VAS に関しては両群間で有

意差を認めなかった。一方で腰痛に関しては

Unilateral group 9(0-76)に対して Bilateral group は

46(0-98)で有意に Bilateral group で不良であった

(p<0.01) (表 2)。Stage 進行との各 VAS の関連性に関

しては股関節痛及び膝関節痛は圧壊とともに悪化し、

有意差を認めた。(p=0.037、p=0.048) 一方で腰痛に

関しては圧壊との関連性は認めなかった(表 3)。 
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表 2: 片側及び両側股関節痛での VAS の比較 

 

4．考察 

 股関節疾患は股関節以外の部位にも関連痛を発

症することが報告されており、過去の報告では膝関節

29-34％、腰椎は 17-21％と報告されている 1,2)。

ONFH の関連痛について Nakamura らは膝関節 68％、

腰椎 8％でその特徴として変形性股関節症と比較し

て膝関節痛が強く、腰痛は少ないと報告している 3)。

またHauzeurらはONFHの初診時の自覚症状につい

て腰痛 49％、股関節痛 41％、膝関節痛 8％と報告し

ている 4)。 本研究の結果の膝関節痛に関しては股関

節痛と同様な痛みの傾向を示し、骨頭の圧壊とともに

強くなるとことが明らかとなった。一方で腰椎の VAS

に関しては両側股関節痛症例が片側症例と比較して

有意に高かった。股関節疾患と腰痛の関連について

は股関節障害に伴う脊椎のアライメント変化が要因と

考えられるが詳細なメカニズムについては不明である。

しかし、このような ONFH に伴う関連痛の特性を知る

ことが日常診療において非常に有用と考えられた。 

 
表 3: 骨頭の圧潰と VAS の推移 

 

5.結論 

大腿骨頭壊死に伴う関連痛としては両股関節痛症

例では腰痛が有意に強く、膝関節は股関節痛と同様

に骨頭の圧壊とともに悪化する傾向を認めた。 
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