
2 
 
別紙 3 

厚生労働科学研究費補助金 難治性疾患政策研究事業 

分担研究報告書 

 

脊柱靭帯骨化症に関する調査研究 

研究分担者 松本守雄  慶應義塾大学整形外科 教授 

 

 

研究要旨  びまん性特発性骨増殖症は靭帯骨化を基盤に高齢者に発症する疾患

であるが、その原因はいまだ不明である。本症では可撓性のない脊椎となるため

に、転倒などの軽微な外傷により脊椎損傷をきたすことが知られている。後向き

研究 285 例の結果、本損傷は軽微な外傷で発生し、後縦靭帯骨化を伴う高位では

重篤な麻痺を呈する傾向であった。この結果を踏まえて参加施設で治療を受けた

本損傷患者の前向き調査を行った。本年度は両研究結果から本損傷の問題点につ

き比較調査を行ったので報告する。 

 

 

Ａ． 研究目的 

びまん性特発性骨増殖症は靭帯骨化を基

盤に中高齢者に発症する疾患であるが、そ

の原因はいまだ不明である。これまでの後

向き調査で、本損傷は高齢者に低エネルギ

ー外傷によって受傷し、受傷時には麻痺は

少ないものの、遅発性麻痺の頻度が高く、

診断の遅れが多いことが明らかとなった。

今回、前向き、後向き研究間での両者の問

題点について調査を行った。本研究の目的

は、びまん性特発性骨増殖症を伴った脊椎

損傷につき調査を行い、診断の遅れとその

要因、合併症発生率と死亡例の要因を両者

で比較検討する事である。 

 

Ｂ．研究方法 

びまん性特発性骨増殖症の基準は

Resnick らの診断基準を用いて 4 椎体以上

連続する脊椎強直を認めること、脊椎強直

部位に脊椎損傷を認めることとした。対象

は前向き 50 例、後向き 285 例で検討を行っ

た。手術合併症と受傷後 1年以内の死亡例、

24時間以内の診断の遅れ、医療者側の診断

の遅れの理由について検討を行った。また

両者の合併症発生率と 1 年以内死亡率につ

き調査を行い、1 年以内死亡例の要因（年

齢>80、糖尿病有、最終観察時 Frankel分類

C 以下、診断遅延有、手術有、手術時間、

出血量、頚椎骨折有、癒合椎体数、骨折部

OPLL有）につき多変量解析にて検討を行っ

た。 

 

Ｃ．研究結果 

 受傷後 24 時間以内に正確な診断ができ

なかった診断の遅れは(前向き, 後向き)そ

れぞれ(40%, 60%)で発生した。医療者によ

る診断の遅れが(53%, 64%)と半数以上であ

った。その中でも DISHの脊椎損傷ではなく、

圧迫骨折と診断したものが(65%, 36%)と最

多であった。手術合併症はそれぞれ肺炎(6%, 

4.9%)、尿路感染（4%, 5.3%）、深部静脈血

栓症（6%, 1.4%）、麻痺の増悪(4%, 1.8%)、

せん妄(4%, 2.1%)、敗血症(2%, 0.7%)、術

後感染（0%, 2.5%）で肺炎・尿路感染の発
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生率は双方の研究で 5%前後に認めた。また

1 年以内の死亡率はそれぞれ(8%, 6%)であ

り、呼吸器合併症で死亡に至る例が多かっ

た。1 年以内死亡例において有意となった

要因は年齢＞80(p=0.001, OR 15)、最終観

察時 Frankel分類 C以下(p=0.002, OR 14)、

頚椎骨折(p=0.004, OR 18)であった。 

 

Ｄ．考察  

DISHの脊椎損傷は非典型的な脊椎損傷で

あるためにこれまで一般診療医の認識が低

く、後向き研究の結果を学会や医学論文で

注意喚起を行ったが、前向き研究でも高い

頻度で診断ができていないことが明らかと

なった。その理由としては医療者（整形外

科医）による診断遅延が最多であり、多く

は圧迫骨折と診断していた。受傷後 1 年以

内に 6-8％での死亡率があり、呼吸器合併

症による死亡例が多いが、その要因として

年齢(>80歳)、Frankel 分類 C以下の麻痺、

頚椎骨折があげられた。診断の遅れが死亡

につながりえる疾患であるため、整形外科

医への本疾患の啓蒙は急務と言える。 

 

Ｅ．結論 

本損傷において、診断遅延の頻度は高く、

医療者による診断遅延を少なくするために、

本疾患について医療者への更なる啓蒙が必

要である。 

 
 
Ｆ．健康危険情報 
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