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本研究 では , 動物実験 に よ り成熟イ ヌ の 大腿骨頭内血流量を電気分解式水素 ク リ ア ラ ン ス 法を 用い て定量的に 測定 し ,

脱日持続時間と骨頭内血流の 関係 お よ び血 行障害の 可逆性 に つ い て検討 した . 成熟イ ヌ 25 股 の 正常時の 骨頭内血流量は78 . 0 土

13 . O m l/ mi n/1 0 0 m l (平均値 ±標準偏差) で あ っ た . 脱臼直後 の 骨頭内血流量 は 30 . 9 土1 2 . 5 m l/ m i n/1 0 0 m l で , 正 常時骨頭内血

流量の39 . 8 % に低下 した が , 整復 時そ の 血 流量ほ 56 . 7 土1 7 . 9 m l/ m i n/ 1 0 0 m l で , 正常時骨頭内血流量の73 . 1 % ま で に 回 復 し,

脱臼後直ち に 整復 した場合に は , 脱臼に よ り引き起 こ され る血 行障害 に 可逆的な 回復を 認めた . また
! 脱臼位持続 3 時間後で

の 骨頭内血流量は 28 . 0 土9 . O m V m i n/1 0 0 m l で , 脱臼位持続 6 時間後で ほ 22 . 0 士1 4 . 7 m l/ m i n/ 1 0 0 m l , 脱 臼位持続 9 時 間後 で

は 13 .8 士11 . 9 m l/ m 血/1 0 0 m l で t
脱 臼時間の 経過 と とも に 骨頭内血流量は低下 した . 脱臼位 を 3 時間持続さ せ た後に 整復 した

場合に は骨頭の 血 行障害に 可 逆性 を認め た が ,
脱臼位を 9 時間持続 させ た場合 , 骨頭 内血 流量は 正常時骨頭内血流量の23 . 7 %

ま でに しか 回 復せ ず ,
1 0 骨頭中 3 骨頭は 血流 0 の 虚血 状態が持続 して い た .

こ れ ら の 動物実験の 結果か ら , 外傷性股関節脱臼

後, 3 時間以内の 早期整復が骨頭内の 血 行状態 回復に と っ て望 ま しく ,
9 時間以上脱臼が放置され た場合に は , その 血 行障害

ほ不可逆性 とな り , 壊死に 陥 る可 能性が高く な る と考え られた .

K e y w o r d s t r a u m a tic hip dislo c atio n , f e m o r al h e a d , bl o o d fl o w , h y d r o g e n cl e a r a n c e

外傷性股関節脱臼の後遺症と して重篤 な機能障害を来すも の

に
, 大腿骨頭壊死症が知 られ て い る . こ の 疾患ほ ,

ひ と た び発

症すると各種の 保存的療法 に 抵抗 し進行性 で ある . 通常, 大腿

骨頭に ほ片脚起立時に 体重 の 2 ～ 4 倍 もの 荷重が か か る と され

てい るが
l)2)

, 本疾患に 羅思 し, 骨頭が壊死 に陥 る と骨頭の 陥没 ,

破壊が生ずる . 最終 的に は股関節機能 ほ全廃 に 陥 り , 人工 股関

節置換術あるい ほ 人工骨頭置換術に よ る 治療 を余儀なくされる

ことが多い . 従 っ て
,
大腿骨頭壊死症ほ治療 に も ま して 発症の

予防が最も重要と考え られ る .

外傷性股関節脱臼後の 大腿骨頭壊死の 発生に ほ l 外傷の 重症

度およ び 脱臼 の 持続時間が大きく関与 し て い る . H o u g a a r d

ら
3)

は S t e w a rt ら
4)
の 分類に よ る I 度(骨折を 伴わ な い か , 骨折

があっ ても日蓋 に小 さ な 骨片を認 め る程度) の 後方脱臼 で は

4 .2 % (48 脱臼中 2 骨頭) に ,
さ らに Ⅱ度 旧 蓋に 大きな骨折を認

める が
, 整復後安定 して い る も の) で ほ6 . 1 % (3 3 脱 日中 2 骨

頭) に
,
Ⅲ度( 臼蓋 に 大きな骨折を認め , 整復後も 不安定 なも

の) で は54 . 5 % (1 3 脱日中 7 骨頭) に 壊死の 発生を認め た こ と か

ら
, 外傷の 重症度が大きくな る に つ れ 発生頻度は高か っ た と 報

告してい る . ま た
, 脱 臼か ら整復 まで の 時間 に 関 して ほ , 6 ～

24 時間以内の 受傷後早期整復が骨頭壊死 を 予防する 上 で望 ま し

い ことが諸家ら耶卜側 に よ り報告 され て い る . しか し , こ れ らは

いずれも経験的な臨床結果からの 推察 にすぎず ,
こ れ ま で に 脱

臼によ り骨頭の 血行 が どの 程度に 障害され る の か , ある い は何

時間以内に 整復しない と骨頭の 血 行障害が不 可 逆性と な っ て し

まうのか とい っ た疑 問点 に つ い て , 臨床 ある い は実験に お い て

定量的に証明した報告 は な い .

著者は成熟イ ヌ の 股 関節を
一

定の程 度に 脱臼させ , そ の 骨頭

内の 血 流量を定量的に 測定 し, 脱臼の 持続時間と骨頭内血流の

関係 およ び血 行障害の 可 逆性 に つ い て検討 した . 血 流の 測定に

は電気分解式水素 ク リ ア ラ ン ス 法 を 用 い た . 本法 は S t o s s e c k

ら
‖)
に よ り脳の 局所血 流量 の 測定の た め 開発 さ れ , さ ら に 篠

田
12

＼ 書水
13)
ら に よ り骨髄の 血 流測定法 と して 確立 され て お り ,

同 一 部位で の 頻回 の 測定が 可能な た め本実験に 適 して い る .

対象お よび方法

Ⅰ . 血 流測定部の展開お よび脱臼 の 方法

体重8 ～ 1 2 k g の 雑種成熟イ ヌ を用 い , 塩酸ケ タ ミ ソ 35 m g/

k g を 筋注後 上 気管内挿管し , 血圧 モ ニ タ リ ン グ下に G O F 調節

麻酔を行な っ た ( 図1 ) .

室温20 ～ 22 ℃ の 手術室 で , 股関節外側の 大転子上 に 皮切を加

え , 浅殿筋 , 中殿筋 , 深殿筋を大転子付着部 に て 切離翻転 し ,

関節包に 達 した . 外側関節包中央部に 約 1 c m の 横切開を施 し ,

骨頭軟骨面を露出 した . 次 に 直径 1 . 5 m m の ドリ ル で Ⅹ線 コ ン

ト ロ
ー ル 下に 骨頭中心 に 測定電極用 の 穴を 作成 した (図 2) .

股関節 の 脱臼ほ円靭帯を切離 し, 後方 へ 徒手的に 行 い , 脱臼

位を 持続 させ るに は頸椎用 ス プ レ ッ ダ ー

を用 い た ( 図3) .

脱臼の 程度は , 骨頭が後方白蓋縁を越 え るま で と し,
一

定を

保 っ た . 骨頭中心 の 穴 に 測定用電極を挿 入 し, さ らに 2 個の 不

閑電極を骨頭か ら 4 ～ 5 c m の 距離の 皮下に埋 め 込み , 絹糸で 固

定 し , 血 流測定を行 な っ た (図4) . な お , 血 流測定電棲部お よ

び 電極刺入部 で の 血液凝固を防止す るた め , 測定の 待 ち時間の

間 ∴電極 ほ10 単位/ 血 の ヘ パ リ ン 生食内に ひた し , 測定毎に 骨

頭中心 の 穴に挿入 し . 電極刺入部 は ヘ パ リ ン 生食 ガ ー ゼ で 覆 っ

た .
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h ol e i n th e c e n t e r of th e f e m o r al h e a d f o r th e m e a s u ri n g

p r o b e .

F i g ･ 3 ･ P o s t e r o a n t e ri o r r o e n t g e n o g r a .p hi c vi e w of th e c a ni n e

p el vi s a n d h i p s ･ T h e l ef t
l

f e m o r al h e a d i s m a n u all y
d isl o c a t e d p o s te ri o rly . T o m ai n t ai n th e di sl o c a ti o n

,
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S p r e a d e r f o r c e r vi c al v e r t e b r a e i s u s e d .

Ⅰ . 血 流測定方法お よび原理

測定は , S t o s s e c k ら
11) の 方法に 準 じて行 い , 使用 した電極ほ

水素を発生 させ る電極 と測定用閃電極 を テ フ ロ ン で 絶縁 した双

極電極 で , そ の 先端は 円錐型 で 白金ブ ラ ッ ク で コ ー

テ ィ ン グを

行い t 先端間 は 30 恥 m と して ある (図 5) ･ ま た , 2 個の 銀/塩

化銀製 の 不 関電極を用 い た (囲 6) ･ 不 関電極 の 一 方は水素発生

Fig ･ 4 ･ L a t e r al a s p e c t o f th e le ft c a n i n e h ip j o in t . T h e

f e m o r al h e a d is di sl o c a t e d t o j u st e x c e e d th e p o st erio r

m a r gi n o f th e a c e t a b u l u m , S O th a t th e d e g r e e of disl o c a ti-
O n i s m a d e c o n si s t e n t , T h e m e a s u r l n g p r O b e i s in s e rt ed

i n t o th e h ol e of th e f e m o r al h e a d .

3 0 恥 m

Fig ･ 5 ･ P h o t o g r a p h of th e m e a s u ri n g p r o b e . T h e m e a s u ri n g

P r O b e c o n si s ts of a h y d r o g e n g e n e r a ti n g el e c tr o d e a n d
a

m e a s u ri n g el e c tr o d e . T h e s e el e c t r o d e s a r e m a d e of

Pl a ti n u m b l a c k wi t h a n a,
C u t e a n gl e p o in t . T h占 dia r n

e te r

Of e a c h el e c tr o d e i s 3 0 0/ ` m , a n d a p oi n トt o
-

p Oi n t s e p a r a tio n

i s 3 0 0 p m u si n g t efl o n i n s ul a.ti o n .



外傷性股関節脱臼に お ける脱臼持続時間と骨頭内血流

用電極との 間で 電気分解の 通電 回路 Ⅰを 形成 し , もう
一 方 の 不

閃電極と測定用閃電極 と
の 間で ポ ー

ラ ロ 電流測定用の 回路 Ⅱを

形成した(図7 ) ･ 回路 Ⅰ で は直流電気刺激装置 S E N
- 3 2 01 ( 日本

光電社 , 東京) を 用 い , 紬A の 微小電流を関電極周囲の 水素濃

度が
一 定に'達す る まで 通電 した ･ 回 路 † で ほ 水素流失曲線 を求

めるため ポ
ー ラ P . メ ー タ ー R H G -2 01 ( ユ ニ ー ク . メ デ ィ カ ル

社, 東京) で ポ
ー ラ ロ 電流を 測定 し, レ コ

ー

ダ ー U -2 2 8-2 P ( ユ

ニ ー ク .
メ デ ィ カ ル 社 ▲ 東京) で記録 した .

血流量は下記の 如く甲州 ら
14) の 計算 式を 用い て算出 した .

F = 6 9 ･ 3 ×(去 一 意)

F : 血 流量( m l/ mi n/ 1 0 0 m l)

T c : 血流の あ る状態で測定 し , 得 られた 水素流失曲線 の

半減期

T d : 血 流の な い 状態(死直後) で 測定 し , 得 られた 水素流

失曲線 の 半減期

Ⅲ . 骨頭の 血流測定

1 . 実験 A

脱臼に よ りどの 程度骨頭 の 血 行が 障害 され る の か , ま た 脱臼

後直ちに 整復 した場合 に は , そ の 血行 障害 ほ どの 程度ま で 回復

するの か を調 べ る目的 で , 成熟イ ヌ10 頭1 0股 を用 い , 次の 手順

で 骨頭の 血流測定を行 な っ た .

1 ) 正 常時 .

2 ) 脱臼直後 .

Fig ･ 6 ･ P h o t o g r a p h of th e r ef e r e n c e ele c tr o d e s . T w o

r ef e r e n c e el e c tr o d e s
,
A g/ A g Cl , a r e b u ri e d i n th e s u b c u t a -

n e o u s ti s s u e n e a r th e f e m o r al h e a d .
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3 ) 脱 臼後直ち に 整復 した直後 .

最後に15 % 塩化 カ リ ウ ム液 (1 m l/ k g) を急速 に 静江 し , 心停

止を 確認後 , 骨頭 内に お け る 血 流 の な い 状 態で の 拡散値 を待

た .

2 . 実験 B

腕白が整復 されず に 持続 した 場合, 骨頭 の 血 行障害は進行す

るの か
, また , 脱臼が 何時間持続する と ,

どの 程度骨頭 の 血 行

は 障害され るの か を調 べ る 目的で , 成 熟イ ヌ15 頭15 股 を用 い
,

次の 手順で 骨頭の 血流測定を行 っ た .

1 ) 正常時 .

2 ) 脱臼直後 .

3 ) 脱臼位持続 3 時間後.

4 ) 脱臼位持続 6 時間後.

5 ) 脱臼位持続 9 時間後.

最後に 塩化 カ リ ウ ム 液を 静注 し , 骨 頭内に お ける血 流の な い

状態 で の 拡散値を得た .

3 . 実験C

腕 白を 何時間以内に 整復すれ ば , 骨 頭の 血 行障害 に 可 逆性を

認 め 回復する の か を 調べ る目 的で ,
そ れ ぞれ 成熟イ ヌ 10 頭10 股

を用 い ,
3 時間脱臼位持続群, 6 時間脱臼位持続群お よび 9 時

間腕白位持続群を作成 し, 次の 手順 で 骨頭 の 血 流測定を行 っ

た .

1 ) 脱臼位持続時 .

2) 整復直後 .

3) 整復1 時間後

4 ) 整復 3 時間後

最後 に 塩化 カ リ ウ ム 液を 静注し , 骨頭内に お ける血 流の な い

状態 で の 拡散値 を得た .

Ⅳ . 血 管造影

成熟イ ヌの 股関節脱臼時お よ び整復後に おけ る骨外血管を形

態学的に 観察するた め 血管造影を行な っ た . 3 時間脱臼位持続

群お よ び 9 時間脱臼位持続群成熟イ ヌ
,
そ れ ぞれ 3 頭を 用 い

て ▲ 脱白位持続時 およ び脱臼整復 1 時間後 に , 腹部大動脈か ら

60 % ウ ロ グ ラ フ ィ ン 1 0 m l を 注入 し , 血管造影を行な っ た .

成 績

工 . 血 流測定結果お よび 統計学的検討

Fig . 7 . S c h e m a of th e cir c uit f o r m e a s u r e r n e n t of th e b l o od

fl o w . I n cir c uit I
,
a d ir e c t c u r r e n t o f 8 p A is a11 o w e d t o

p a s s f r o m th e g e n e r at o r u ntil a c e r t ai n l e v el of h yd r o g e n

i s p r o d u c e d a r o u n d th e m e a s u ri n g el e c tr o d e . I n cir c u it I ,

a p ola r o g r a p hi c a p p a r a t u苧 a n d a r e c o d e r a r e u s e d t o

m e a s u r e th e cl e a r a n c e of h yd r o g e n g a s .
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1 . 実験A の 結果

l ) 正 常時 の 骨頭内血流量は 77 . 6 士1 0 . 4 m l/ mi n /1 0 0 m l(平均

値土標準偏差) で あ っ た .

2 ) 脱 臼直後 の 骨頭内血流量 は 3 0 . 9 ±1 2 . 5 m l/ m i n/ 1 0 0 m l

で
,
t 検 定 に て 正 常時骨頭 内血 流量 に 対す る有意差 ( p <

0 . 00 1) を 認め た .

3 ) 脱 臼後 , 直ち に 整復 した直後 の 骨頭内血流量 は 5 6 . 7 ±

1 7 . 9 m l/ mi n/ 1 0 0 m l で ,
t 検定 に て脱臼直後 の 骨頭内血流量 に

対す る有意差 (p < 0 . 01) を認め た . (図 8)

脱 臼時 , 骨頭内血流量は 正常時骨頭内血流量 の39 . 8 % に 低下

した が
, 整復 時に は正 常時骨頭内血流量 の 73 . 1 % ま で に 回 復

し
, 脱臼後直ち に 整復 した場合 , 脱臼に よ り引き起 こ され る 骨

頭 の 血 行障害 に 可 逆的な回復 を認め た .

2 . 実験 B の 結果

1 ) 正常時 の 骨頭内血流量は 7 8 . 3 士1 4 . 5 m l/ m i n/ 1 0 0 m l で

あ っ た .

2 ) 脱 臼直後 の 骨頭内血 流量 は 32 . 6 ±1 2 . 3 m l/ m i n/ 1 00 m l

で
,
正常時骨頭内血流量の41 . 6 % で あ っ た .

3 ) 脱 臼位持続 3 時間後で の 骨頭内血流量は 28 . 0 ±9 . O m l/

m i n/1 0 0 m l で , 正 常時骨頭内血流量の35 . 8 % で あ っ た .

4 ) 脱 臼位持続 6 時間後で の 骨頭内血流量は 22 . 0 士1 4 . 7 血/

m in /1 0 0 m l で , 正 常時骨頭内血流量の28 . 1 % で あ っ た .

5 ) 脱 臼位持続 9 時間後で の 骨頭内血流量は 1 3 . 8 ±1 1 . 9 m l/

m i n/1 0 0 m l で ,
正常時骨頭内血流量の17 . 6 % で あ っ た (図 9) .

脱臼の 程度 は
一

定 と し, 脱臼位を 持続 させ た 場合 , 骨頭 の 血

行障害 は , 脱 臼時間の 経過 とと もに徐 々 に 進行す る結果 を認 め

た .

●

● ●

●

●

●

●

30 . 9i1 2 . 5 ●

●

56 . 7‡17 . 9

C o nt r ot l ㈹ d i at ely l Ⅷ や di at 01y

F ig . 8 ･ R e s u lt s of th e bl o o d fl o w m e a s u r e m e n t i n e x p e ri m
-

e n t A ･ I n e x p e ri m e n t A , m e a S u r e m e n t S a r e P e rf o r m e d

p ri o r t o di sl o c a tio n , i m m e di a t ely aft e r d isl o c a ti o n a n d

i m m e d i a t ely af t e r r e d u c ti o n u si n g l O a d ul t d o g s . E a c h

V al u e r e p r e s e n t s m e a n ±S .D .

北

なお
, 実験 A ･ B で 用 い た 成熟イ ヌ , 合計25 股の 正常時骨領

内血流量ほ 78 . 0 土1 3 . O m l/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た (図10) .

3 . 実験 C の 結果

脱日持続時間が整復後の 骨頭内血流量の 回 復に 及ぼす影響を

調 べ るた め , 3 時間, 6 矧 乳 9 時間と 脱臼位 を持続させ
, 整

復 した 後の 骨頭内血流量が実験 A で得られた 胤 すなわ ち脱臼

後直 ち に 整復 した 場合 の 骨頭内血流量 56 ･ 7 士1 7 ･ 9 m l/ m i n/

1 0 0 m l (以下実験 A の 血流量 と略す) に ま で 回復す るか
, 否 かを

t 検定を 用 い て 検討 した .

1 ) 3 時間脱日の 場合
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外傷性股関節脱臼に お ける脱白持続時間と骨頭内血流

i ) 3 時間腕白位を持続 さ
せ た時 の 骨頭内血流量は 27 ･ 6 土

10 .O m l/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ
た ･

ii ) 3 時間脱臼位 を持続
させ た 衡 整復 した直後 の 骨頭内血

流量は40 ･ 9
士1 2 ･ 7 m V mi n/ 1 0 0 m l で あ っ た ■

iii) 3 時間脱臼位を持続 させ た 後 , 整復 し1 時間後 の 骨頭内

血流量は 48 . 0 ±1 4 ･ 4 血/ m i n/ 1 00 m l で あ っ た ･

i v) 3 時間脱臼位を持続さ せ た後 , 整復 し3 時間後の 骨頭内

血流量は 60 .0 士1 3 ･ 3 m l/ mi n/ 1 0 0 m l で あ っ た ･ ( 図11)

3 時間脱臼位を持続 させ た 場合, 整復直後 ,
整復 1 時間後,

整復3 時間後の 骨頭内血流量
ほ

,
と もに 実験 A の 血流量 に 対 し

て有意差を認め な か っ た ･

2 ) 6 時間腕白の 場合

i) 6 時間脱臼位を持続させ た 時 の 骨頭 内血流量
ほ 21 ･ 8 土

1 7 . 5 m l/ m i n/1 00 m l で あ っ た ･

ii) 6 時間脱白位を持続 させ た衡 整復 した 直後の 骨頭内血

流量は 28 . 7 士1 4 . 1 m l/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た ･

射 6 時間腕白位 を持続 させ た後, 整復 し1 時間後 の 骨頭内

血流量は40 . 0 土1 8 . 1 rn l/ mi n/ 1 0 0 mi で あ っ た ･

iv ) 6 時間脱臼位 を持続 させ た後, 整復 し 3 時間後
の 骨頭内

血流量ほ 48 . 9 ±1 8 .1 m l/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た ･ ( 図12) ･

6 時間脱臼位を持続 させ た 場合 , 整 復直後の 骨頭内血流量

は
,
実験A の 血流量 に 対 して低下 して お り ,

七 検定に て 有意差

(p < 0 . 01) を認め た . 整復 1 時間衡 整復 3 時間後の 骨頭内血

流量は , ともに 実験 A の 血 流 量に 対 して 有意差 を認 め な か っ

た .

3 ) 9 時間脱臼の 場合

i ) 9 時間脱臼位を持続させ た 時の 骨頭内血 流量 は 12 ･ 7 土

11 .9 m l/ m i n/1 00 m l で あ っ た ,

ii ) 9 時間脱日位を持続 させ た後 , 整復 した 直後の 骨頭内血

流量ほ14 . 2 土1 2 . 2 m I/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た ･

iii) 9 時間脱臼位 を持続 さ せ た 後, 整復 し1 時間後の 骨頑内

血流量は 15 . 0 ±1 7 .O m l/ m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た .

i v ) 9 時間脱臼位 を持続 させ た後, 整復 し 3 時間後 の 骨頑内
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6 2 3

血 流量は 18 . 5 ±1 5 . 1 m l/ m i n/1 00 血 で あ っ た ･ (図1 3)

9 時間脱臼位を持続 させ た場合 ,
整復直後 , 整復 1 時間後,

整復3 時間後 の 骨頭内血流量ほ , とも に 実験A の 血流 量に 対 し

て 低下 して お り ,
t 検定に て 有意差 ( p < 0 . 00 1) を認め た ･

また
,
9 時 間脱臼位 を持続 させ た場合 ,

1 0 骨頭中 3 骨頭 に 整

復後 3 時間を経過 して も血 流 0 の 例 を認 めた ･

こ れ らの 結果, 腕白位を 3 時間持続 させた 後 に 整復 した場合

で は 骨頑 の 血 行障害に 可逆性を認め た が , 脱 臼位を 9 時間持続

させ た後 の 整復で は骨頭に 生 じた 血 行障害 は非可逆的 で あ っ

た .

Ⅲ . 血 管造影の 結果

1 . 3 時間腕白位持続群で の 血 管造影所見
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脱 臼位持続 3 時間 で の 血管造影 では , 大腿深動脈全体の 牽引

お よ び狭小化 がみ られ た . 脱 臼整復1 時間後の 血 管造影で ほ ▲

大腿深動脈 の 一 部 に 狭小化ほ み られ た が ,
血 管径は ほ ぼ 回復 し

て い る所見が認め られ た . (図14)

2 . 9 時間脱臼位持続群 で の 血管造影所見

脱日位持続 9 時間 で の 血管造影で は ▲ 大腿深動脈全体の 牽引

お よび 狭小化が み られ た ･ 脱 臼整復 1 時間後の 血 管造影でほ
,

脱臼時と 同私 大腿深動脈全体 の 狭小化が認め られ た ■ (図15)
こ の 結 乳 脱日に よ り生 じた 骨外動脈の 引き伸ば しお よび血

管の 狭小化の 所見ほ , 3 時 間脱臼位持続後の 整復で ほ形態学的
に可逆性を認め た が , 9 時間脱臼位持続群 で は非可逆的であっ

た .

F i g ･1 4 ･ A n gi o g r a r n a r o u n d th e l ef t c a n in e h ip j oi n t i n th e c a s e of 3 h r di sl o c a ti o n gr o u p . C o n t r o l (1 ef t), 3 h r af t e r disl ｡ C ati｡ n
( c e n t e r) a n d l h r af t e r r e d u c ti o n (ri g h t) ･ A , F e m o r al a r t e r y ; B , D e e p f e m o r al a r t e r y . N o t e th at alth o u gh tr a cti ｡ n a nd
n a r r o w l n g Of t h e d e e p f e m o r al a r t e r y a r e s e e n a t th e ti m e of di sl o c atio n , th e r e i s s u b s t a n ti al r e c o v e r y of v e s s el di a m et e r afte r
r e d u c ti o n .

F i g ･1 5 ･ A n gio g r a m a r o u n d th e l ef t d a ni n e h i p j oi n t i n t h e c a s e of 9 b r di sl o c a ti o n g r o u p ･ C o n tr ol (1 e ft) , 9 h r a ft e r disl o c ati o n

( c e n t e r) a n d l h r af t e r r e d u c ti o n (rig h t) ･ A , F e m o r al a r t e r y ; B , D e e p f e m o r al a r t e r y . N o t e th a t tr a c ti o n of th e d e e p f e m or al
a rt e r y , W ith n a r r o w l n g Of th e e n tir e v e s s el w a11 i s s e e n a ft e r r e d u c ti o n a s w ell .



外傷性股関節脱臼に お ける 脱臼持続時間と骨頭内血流

考 察

外傷性大腿骨頭壊死症
の 治療に 関 して は , そ の 壊死 範囲が限

局して い る場合･ 骨頭
の 残 され た健常部分を 回 転させ 荷重部 へ

移行させ る転子間回転骨切 り術
t 5-

や 壊 死骨 を 血 管柄付骨移植

術
醐 に よ り置換 し , 血 行の 再建と 陥没 の 防止 を 期待す る手術

などに よる優れ た 治療成績が報告 され て い る ･ しか しな が ら ,

Ⅹ線学的に 骨萎縮像や骨硬化像 に よ り壊死 を 確認でき る時期
は

一 般に受傷後半年か ら1 年畢
)6)
と

一 定 しな い ･ そ の た め大腿骨

頭壊死症 の 発見が遅れ ▲ 放置され れ ば 二 次抑 こ骨頭の 陥没 , 変

形や臼蓋に 及ぶ 関節症的変化が進行す
る ･ こ の よ うな 症例に 対

して は, 人工骨頭置換術あ, るい は 人工 膜関節置換術で の 治療 を

余儀なく され る こ と に な る ･ 高齢者 に 対す る人工物使用 の 問題

は少ない が , 外傷性股関節脱臼は活動量 の 多 い 青壮年に 集中し

てい る
州 8)
た め

,
イ ン プ ラ ン トの 耐久性の 問題や骨 とイ ン プ ラ

ン トとの 間の ゆ る み の 問題が 生ずる . 従 っ て , 外傷性大腿骨頭

壊死症の 治療に は 難渋す る場合が多く ,
骨頭 壊死 の 早期発見

早期治療に もま して発症 の 予防が最も重要と考え られ る ･

外傷性股関節脱臼かこお ける臨床成績 の 報告で は 整復後の 固定

方乱 国定期間ある い は免荷期間の 長短は骨頭壊死 の 発生 に 関

係しな い と の 報告が 大半で ある
3 卜 榊

.

一 九 脱臼か ら整復 まで

の時間に 関し て は , 整復が遅れ ると 大腿骨頭壊死 の 発生頻度は

高くな り ,
6 ～ 2 4 時間以内の 受傷後早期整復が骨頭壊 死 の 発生

を予防する 上 で望ま しい と 諸家 ら
3)5 ト 10 ～

に よ り報告 され て い る ･

B r a v
6 )

は ▲ 受傷後12 時間以内に 整復 され た もの で の 骨頭壊 死 の

発生は17 . 6 % で あ っ た の に 対 し , 1 2 時 間以 上 経過 し た 例 で は

56 .9 % に 壊死 が発生 した と 報告し て い る . また ▲ 著者 らが , 昭

和60 年以降 , 本学整形外科で経験 した Ⅰ度 の 外傷性股関節脱臼

は6 例であ っ た . そ の う ち 脱臼 が見逃 され 7 日 間放置 され た

後, 紹介され た 1 例 に の み 壊死 が発生 し, 数時間以内に 整復さ

れた他の 5 例に ほ壊死 の 所見は み られ て い な か っ た . さ らに ,

S hi m
一合)
は 成熟イ ヌ お よ び家兎 の 血 管造影で , 脱臼時に は骨外血

管に圧 迫, 牽引, 血管れ ん締を 認め た が ,
数 時間以内の 整復で

あれば
,
それ らの 所見 に 可逆性を認め た と 報告 して い る .

こ れ

らの 経験的な臨床結果や定性的な実験結果か ら, 脱臼が放置さ

れ , 脱臼持続時間が長く な る と壊死 の 発生率が高く な る こ と は

明らかで ある . しか し ,
これ ま で 脱臼の 持続時間に よ り骨頭の

血行障害が どの 程度進行する の か , あ るい ほ 脱臼を 何時間以内

に整復しな い と骨頭の 血 行障害が 不 可 逆性 とな っ て しま う の か

とい っ た疑問点を定量的に 証明 し た報告ほ な い . 著者は 外傷性

股関節脱日の モ デ ル と して , 成熟イ ヌ の 股関節を実際に
一 定 の

程度に 脱臼させ
, 骨頭内の 血 流量 を電気分解式水素 ク リ ア ラ ン

ス 法に よ り定量的 に 測定 し , 脱臼の 持続時間と骨頭内血流の 回

復の関係に つ い て 検討 した .

Ⅰ
. 脱臼に よ る骨頭血流量の低下

主 な骨頭 へ の 栄養経路 と し て は 下記 の 3 つ が 考 え ら れ

る
2 腑 )

.

1 , 内外側の 大腿 回旋動脈 .

2 . 頸部骨髄腔で の 連絡路 .

3 . 円靭帯か らの 血 管系 .

実験での 脱臼操作 に お い て は 】 関節包に 約 1 c m の 横切 開を

施し
, 頸椎用 ス プ レ ッ ダ ー

を差 し入 れ , 円靭帯を切離 した 軋

骨頭を後方 へ 脱臼 させ て い る の で 3 . か らの 血 行は 断裂 に よ り

断たれる こ とにな る.

6 2 5

成熟イ ヌ に お い て は , 解剖学的に 内側大腿 回旋動脈は大腿傑

動脈か ら, 外側大腿回旋動脈は前大腿動脈か ら分布 し
抑

,
ニ れ

ら1 . か らの 血行が 脱臼に よ り完全に 途絶する こ とほ な い が ,

脱臼時の 血管造影で確認され る ように 血 管の 引き伸ば し , 狭小

化 に よ り骨頭 へ の 血 行の 低下が 考え られ る.

また , 内側 大腿回旋動脈は大腿骨近位1 / 3 の 部位 で 大腿栄

養動脈を分岐する
20 ､

. こ の 解剖学的位置関係か ら , 脱 臼に よ る

血 管 の 引き伸ばし の 現象に よ り骨頭 へ の 直接 の 血 行 の み な ら

ず , 大腿骨髄陛 へ の 血 行も障害 され る . そ の 結果 ,
二 次的に 頸

部骨髄性か ら骨頭 へ の 血 行の 代償機能 2 . も障害 され る こ と が

予想され る .

さ らに , 血 流量に 関して は流入 側 の 動派の み な らず , 流出側

の 静脈に つ い ても考慮 の 必要がある , 大腿骨頭に お い て も静脈

還流が障害 され れ ば骨頭内の 血行 は う っ 滞 し, 骨頭 内血 流量は

低下するもの と考え られ る . 辻
22-

は , 成熟イ ヌ の 内側大腿回 旋

動脈の み を遮断した もの ,
外側大腿 回旋動脈の み を遮断 した も

の
,
内外両 側の 大腿回旋動脈を遮断 したもの を作成 し, そ れ ら

の 骨頭内血流量を測定 した . そ の 結果, それ ぞれ の 骨頭内血流

量 は正 常時骨頭内血流量の91 . 2 % , 75 .7 % , 5 4 . 3 % に 低下 L ,

動脈 の み の 血 行障害があ っ て も骨頭に は 正常 の 半分程度の 血 流

が 保 たれ て い る こ と を報告 した . さ らに 藤田 ら
23-

は 内外大腿 回

旋動脈遮断の 後, 股関節周 囲の 静脈群も遮断L た 場合の 骨頭内

血流量を測定 した . その 結果, 骨頭内血 流量は正 常時骨頭内血

流量の35 . 4 % に 低下 し, 骨頭 の 血 行動態に 影響す るもの に は動

脈系の み な らず静脈系をも考慮す る必 要が ある こ と を 報告 して

い る .

実験A で は , 正 常時およ び 脱臼直後 , 脱臼後直 ちに 整復した

場合の 骨頭内血流量を測定 した . 正 常時の 血 流量ほ 77 . 6 土1 0 . 4

m l/ m i n/1 0 0 m l であ っ たが , 脱日時に は 3 0 . 9 ±1 2 . 5 m l/ r n i n/

1 0 0 m l で
, 正 常時骨頭内血流量の 39 .8 % に 低下 した .

こ の 結果

は
, 藤田 ら

23 -
の 実験結果とも ほ ぼ

一 致 し , 実際の 脱臼時 に は動

脈の み ならず静脈還流も著 しく 障害 され る こ と が推察 され る .

脱臼後直ち に 整復 L た場合 ,
骨 頭内血 流量 は 56 . 7 ±1 7 . 9 m l/

m i n /1 0 0 m l で ,
正 常時骨頭内血流量の73 .1 % で あ り, 脱臼に よ

り引き起 こ され る 血行障害 に 可 逆的な 回復を 認め た . しか し
,

ニ の 場合の 骨頭内血流量は , 正 常時骨頭内血流量に 比較 し , 約

27 % の 低下を 認め た .

松原
8
､

■

は外傷性股関節脱臼の 臨床例に お い て , 脱 臼徒手整復

後iこ動脈造影を施行 した . そ の 結果 , 内側大腿回旋動脈の 狭窄

お よ びそ れ よ り遠位 の 血管の 造影不良を認めた こ と か ら , 大腿

骨頭 の 血 行障害は , 脱臼整復後も完全 に は 回復 しな い こ と を示

した . また
, 紫藤ら

21)
は 脱臼整復後 に 軽骨髄静脈造影 を施行 し,

骨外静脈 の 造影不良を認め た こ とか ら , 骨頭に おけ る血 行量低

下ほ脱臼整復後も続く こ と を報告 して い る .

こ れ ら の 結果よ り, 脱臼整復後 の 骨頭内血流量の 低下 に つ い

て は
,
内外大腿回旋動脈の 一 部が損傷 され て い る か 完全に 温存

され て い る と して も, 静脈系に 損傷ある い は血 栓形成な どに よ

る狭窄が生 じ, 骨頭の 血 流が う っ 滞 した た め と考え る .

Ⅰ . 脱臼の持続時間と骨頭内血流量 の低下

実験B で は脱日直後お よ び 3 時間 ,
6 時間, 9 時間と 脱臼位

を そ の ま ま持続 させ た 場合 の 骨頭内血流量を測定 した . その 結

果 , 脱日直後で は正 常時骨頭内血流量の 42 % , 3 時間脱臼位持

続後にほ36 % , 6 時間脱臼位持続後に は28 % , 9 時間脱臼位持

続後に はユ7 % に低下 した .



6 2 6

S hi m
lg )

ほ 成熟イ ヌ と 家兎を用 い た 実験 で股関節脱臼後 の 髄

内お よび 髄外 の 血 管の 病理 学的変化 を検索 した . そ の な か で
▲

数時間以内の 脱臼でほ 頸部表面, 骨頭基部の 血 管に う っ 血 が み

られ
, 数 日間脱臼が持続 され た例 で は血 管周 囲の 浮腫 1 好中球

侵潤や 血 管内陛 に 血 栓に よ る 線維化 の所見が認 め られ , さ ら

に
, それ 以上 脱臼を持続 させ た例 で は関節包周囲や 支帯 の 血 管

内腔に 血栓 , 線推化 , 閉塞 の 所見 が 認め られ た と 報告 して い

る .

本実験 に お い て
,
脱臼の 程度 ほ

一 定と した が
, 脱 臼位 を持続

させ た場合
,
脱 臼時間の 経過 と とも に 徐 々 に 骨頭内血流量の 低

下が み られ た . こ れ は S hi m
19 )
の 報告 に あるよ うに 脱臼 に よ り

引き伸ばされ た骨頭栄養動脈お よ び 股関節周 囲静脈群 の 狭小

化 , 損傷 に 伴 い 血 栓が 生 じ, 脱 臼時間の 経過と と もに 増大 した

もの と考 え られ る .

Ⅲ . 脱 臼持続時間が整復後の骨頭内血流量の回復 に及ぼす影

響

外傷性股関節脱臼後 の 大腿骨頭壊死 の 発生を予防する 上 で ,

T h o m p s o n
5 )
は2 4 時間以内, B r a v

6)

,
M o rt o n

T )

, 松原
8)

,
E p s t ei n

川)

ら

ほ12 時 間以内, H o u g a a r d
a}

,
本間

9)
ら は 6 時間以内に 整復すべ き

と述 べ て い る . しか し
,
こ れ らほす べ て臨床経験 からの 推察 に

すぎず , ま た そ の 具体的時間に つ い ても ー

様で は な い .

実験 C で は , 脱 臼持続時間が整復後 の 骨頭内血流量の 回復 に

及ぼ す影響 を調べ る た め ,
3 時間, 6 時間 , 9 時間と 脱臼位 を

持続 させ , 整 復後 の 骨頭内血流量 が , 実験 A で 得 られ た 血 流

量 , すなわ ち 脱臼後直 ちに 整復 した場合の 血 流量 5 6 . 7 ±1 7 . 9

m l/ m i n/1 0 0 m l (以下実験 A の 血 流量と 略す) に ま で 回復す る か

否か を 検討 した . そ の 結果 ,
3 時 間脱臼位を持続 きせ た 場合iこ

は整復直後 , 整復 1 時 間後 ∴整復 3 時間後の 骨頭内血流量は ,

そ れ ぞれ正 常時骨頭内血流量の5 2 . 4 % , 6 1 . 5 % ,
7 6 . 9 % で あ

り , 実験A の 血流 量に 対 して 有意差 を認め な い 程度ま で 回 復 し

た . また , 1 0 骨頭中血流 0 を 示 す例 ほ 1 骨頭も認め な か っ た .

一

方 , 9 時間脱臼位を持続 させ た場合に ほ 整復直後 , 整復1 時

間後, 整復 3 時間後の 骨頭内血流量ほ , そ れ ぞれ 正 常時骨頭内

血流量の 18 . 2 % ,
1 9 . 2 ‰ 23 . 7 % で あり , 実験A の 血 流量に 対

して 有意に 低下 して い た . また , 1 0 骨頭 中3 骨頭は 血 流 0 の 完

全虚血 を 示 した .

外傷性の 骨頭壊 死 は骨組織の 血 流量低下 に よ り阻血 を きた し

発生す るた め , 本実験 の 結果か ら外傷性股関節脱日後 ,
3 時間

以内の 早期整復であれば脱臼に よ る 血行障害ほ 可 逆性 であ り ,

壊死発生の 可能性は少ない と思わ れ た .

一

方 ,
9 時間以上 脱臼

が放置きれ た 症例に お い て は
, 骨頭の 血行障害は 不 可 逆性 とな

り, 骨頭 内血 流量の 低下が持続する た め骨頭壊死 の 発生を十分

考慮し, 厳重な る経過観察が必要 であ る こ と が 明 ら か と な っ

た . すな わ ち , 外傷性股関節脱臼ほ 9 時間以上放置す べ き で な

く
,
3 時間以内の 受傷後早期 の 整復が望ま しい と考 え る .

緒 論

外傷性股関節脱臼後に発生す る大腿骨頭壊死を予防す るた め

に
, 脱 日を 何時間以内に整復す べ きか を知 る 目的 で

,
成熟イ ヌ

の股関節を脱臼させ , そ の 骨頭内血流量を電気分解式水素 ク リ

ア ラ ン ス 法を 用 い て 測定 し, 以下の 結果を得た .

1 . 成熟イ ヌ25 股 の 正常時の 骨頭内血流量 は 78 . 0 土1 3 . O m l/

m i n/ 1 0 0 m l で あ っ た . 脱臼直後 の 骨頚内血流量 は 3 0 . 9 士1 2 . 5

m l/ mi n/ 1 0 0 m l で , 正常時骨頭内血流量の39 . 8 % に低下 した が ,

整復時そ の 血 流量ほ 56 ･ 7 ±1 7 ･ 9 rn 1/ m i n/ 1 0 0 m l で 正常時骨領内
血流量の73 ･ 1 % ま で に 回 復 し , 脱臼後直 ち に 整復 した場合に

ほ
, 脱日に よ り引き起 こ され る血 行障害 に 可 逆的な 回復を認め

た .

2 ･ 脱臼位持続 3 時 間後り 脱 臼位持続 6 時間軋 脱臼位持続

9 時間後 の 骨頭内血流量ほ ,
そ れ ぞれ 正 常時骨頭内血流量の

35 ･ 8 % , 2 8 ･ 1 %
,
1 7 ･ 1 % で , 脱 臼時間 の 経過 と ともに 低下し

,

脱臼が 整復 さ れ ずに放置される と骨頭 の 血 行障害ほ徐々 に進行

す る こ と を 示 した .

3 ･ 脱臼位 を 3 時間持続 させ た後 に 整復 した 場合で ほ骨頭の

血 行障害に 可逆性 を認 め た が
,
脱臼位 を 9 時 間持続さ せた場

合 , 骨頭内血 流量は整復3 時間後 に お い ても正 常時骨頭内血流

量の 23 ･ 7 % ま で に しか 回復 せず
,
1 0 骨頭中 3 骨頭は 血流0 の虚

血 状態が持続 した ･ こ の 結 果, 外傷性股関節脱臼 に お い て
,
3

時間以内の 早期整復 が骨頭内の 血 行状態 回復 に と っ て 望ま し

く , 9 時間以上 脱臼が放置 され た場乱 そ の 血 行障害ほ不可逆

性 とな り
, 骨頭ほ 壊死 に 陥る可 能性 が高くな る と考え る .
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