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まで を図る こ とが 基本方針で あ り， そ の 際， 患者

さん個 別に病態 を評価 し，個 別に 日標 を設定す る

とい うきめ こ まかな対応が必要で ある （図 1， 2，

表 1 〜 3）．

平均寿命 ：

男性 78 歳

女性 85 歳

は じ め に

　運動器 とは骨 ， 関節 ， 脊椎 ・脊髄な ど随意運動

を司る器官を称 し ， 随意的に動か し ， 人 として の

活動 ・移動 に主 要 な役割を担 う．まさに人間 と し

て の 自立 性 を維持 す る 基 本的に 重要な器 官 で あ

る．骨粗鬆症をは じめ とする運動器の 脆弱化，あ

る い は障害で は 自立性 を失 う （自立喪失）．特 に

高齢者社 会の 現在 ，

“
運動器疾患 に よる 自立喪 失

とその 支援 へ の 負担
”

は家族 レベ ル
， 社会 レ ベ ル

で莫大で ある．

骨粗鬆症の治療 目標

　　健康寿命の 障害因子

骨粗鬆症 ：特に大腿骨頸部骨折

　　　図 1 骨粗鬆症 の 位置づ け

健康寿命を阻害す る 因子 として捉 えられ る．

　 ・働強度の 改普 ：骨密度塔加、骨質改瞽

ft折PtkW 子へ の 対応→骨折低減 ・予防

・疼癢対策 、ADL および QOL の改善を目指す

図 2　骨折治療の 目指すとこ ろ

表 1 骨粗鬆症 の 定義

骨折 リス ク を増す よ うな骨強度上 の 問題

（compromized 　bone　strength ）を

すで に持 っ て い る 人 に 起 こ る骨格の 疾患

　　　 　　　　　　　　　　 （2000年 NIH ）

骨 強 度 二骨密度 （BMD ）＋ 骨質 （bone　quality）

　骨粗鬆症 は骨脆弱に よ り骨折を引 き起 こす 自立

喪失疾患で あ る．したが っ て健康寿命を延伸 し，

質の 高い 生活 を維持す る上 で 個人 レ ベ ル
， 社会 レ

ベ ル で骨粗 鬆症 を基盤 とする骨折 を予 防し
， 危険

因子の ス ク リーニ ン グ とその 対応 が重要不可欠で

ある．

　骨粗鬆症 を基盤 と した骨折後の 生命予後は骨折

の ない 方に比べ ，不良で あ る．また骨折 の み なら

ず ， 骨折治癒後 も脊柱 の 後弯変形 な どを きた し，

日常生活動作 （ADL ）， 生活の 質 （QOL）を低 下

させ る ．さら に 再度の転倒や 次なる骨折 を心配す

る などの 心理 的問題 も生 じる．骨粗鬆症患者 さん

は多彩 な症状 を呈 し，病態 も多様で ある．骨粗鬆

症の 治療 と予 防にお い て は危険因子の ス ク リーニ

ン グと早期発見 ， 高リス ク者に対する介入 ・治療

を行う必 要が ある．身体的お よび心理 的障害に対

応 し， 骨脆弱性 の 改善さ らに QOL の 維持
・向上

表 2 骨折危険因子

低骨量 ：骨密度 の 低下

既存骨折

　既 存脊椎骨折 ：新規脊椎骨折発生 リ ス ク

ス テ ロ イ ド使用

年齢 ；70 歳以 上

骨吸収亢進 ；吸収 マ
ーカー

高値

体格 ：や せ て い る

家族歴 ：母親

喫煙

運動性 ：動揺性，歩行速度低下

表 3 臨床 の 場 で の 薬剤治療 の 効果判定指標

・骨密度 ：改善，増加
・
骨折抑制

　 脊椎椎体

　 股関節 （大腿骨頸部）

　 そ の他 の部位
・
疼痛，ADL

　 QOL ：疼痛 ・臥床期間，　 QOL 改善

・筋力，動揺性
一→転倒予防

リハ ビ リテ
ー
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骨密度　 椎体　 非椎体　股関節骨折
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A：十 分 なEBM 　 B：サンプル サイズ小 C ：結果が一
定せ ず D ：臨床観察の み

　　　　　 図 3 薬剤 別効果
一・
覧

WHO 　technical　note か ら
一

部修正 （文献 9 よ り引用）

治療の 基本

　 治療として 栄養 ， 運動療法が基 本で 必要 に応 じ

薬物療法 を行 う．栄養面で は 日本で は多 くの 方で

カ ル シ ウ ム 摂取が不足 し て い る． と くに高齢者，

とくに施設入居者で はその 割合は 高率で ある．

　 運動療法は重要で ある．虚弱高齢者個別 に ど の

程度の 運動を ， 処方する こ とが適切か につ い て の

指針は まだ確立 して い ない ．

　 1．薬物療法 ：ビタミン D

　 WHO 　Technical　report で は Calcitrol
，
　Alfacalci−

dolい ずれ も骨密度増強作用，脊椎骨折防止効果 ，

非脊椎あ る い は大腿骨頸部骨折防止効果 に つ い て

は C （結 果が
一

定 しない ）ラ ン クであ る （図 3）．

日本 で は骨粗鬆症 の治療薬と して 活性型 ビ タ ミ ン

D 製剤 1，25（OH ）2D3 と 1 α （OH ）D3 が ，長年使用

され ， 臨床的に そ の 有用性 を経験して い る ．加え

て ， 最近 ，Tilyardらは エ ビデ ン ス の ある報告 で

既存の 椎体骨折患者 （女性） にお い て 3年間の ビ

タ ミ ン D 投与 は ， 椎体骨折発生の 有意 な抑制 を

示した，また Tanizawaらは新潟県の 佐渡 島の 住

民約 1万 人 を対象に ビ タ ミ ン D 服用が 大腿骨頸

部骨折発生 リス ク を低減す るこ とを示 した．その

ほか に もビ タ ミ ン D の 脊椎椎体骨折 へ の 影響に

に つ い て エ ビデ ン ス の ある臨床試験 成績の 報告の

メ タ解析結果 （8 試験 で 1
，
130 患者総数 ， Pooled

estimate ）で は相対骨折 リ ス ク 0．63 （0．45〜 O．88，

p ＜ 0，01） で あ っ た ．一
方 ， 非椎体 骨折 で は

蠍

ビタミンD　 蓋盥

　　ビスフォス フォネート

EHDP 、　AlendrQnate，　Risec±ramate

SERM ：RabXlfen Catc龍onin　：　ECマ

ADL ．QOL

蠏

図 4　薬剤 の 効果

（6，187患者総数，Pooled　estimate ）で は 相対骨折

リ ス ク 0．77 （O．57〜1．04，p ＝ O．09）で あ り， 結果

と して 抑制傾 向の み であ っ た．骨密度増加効果に

つ い ては明確 なエ ビデ ン ス は得られなか っ た．

　以上の こ と よ りビ タ ミ ン D は著 明な骨密度増

加作用は ない もの の
， 骨折防止効果はす くな くと

も脊椎骨折 に つ い て はエ ビデ ン ス が ある結果で あ

っ た （図 3，図 4）．

　2．ビタミン D の 動揺性， 転倒へ の影響

　高齢者で易転倒性 ， 動揺性，筋力低下などは骨

折 の 大 きな危険因子で あ る （表 2），エ ビ デ ン ス

の ある 5 つ の 試験 （1，
237 総患者数）を総合 した

メ タ解析 で は ビ タ ミ ン D に よ る転倒予防効果 は

相対 リス ク 0．78 （0．64〜 0．92）で あっ た．メ カ ニ

ズ ム に つ い て は ビ タ ミ ン D が重心動揺性 を減少

させ ， 筋力 を改善 し， その 結果 ， 転倒 リス ク を減

少 させ る と考え られて い る．
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　以上 の こ とか らビ タ ミ ン D ，
カ ル シ ウ ム の 補充

は有用で ある と思 われ る．岡野 らは日本人で は ビ

タ ミ ン D 不足 ：血 液中 25（OH ）レ ベ ル の低値の 方

が と くに 高齢者 ， 施設入居者に高率で ある こ とを

報告 して い る．佐久 間らは新潟県佐渡市 （
一

島
一

市，総人 口 70，011人 ， 高齢化率 34 ％）大腿骨 頸

部骨折症例に お い て血液中 25（OH ）D レ ベ ル が低

値で ある こ と を報告 した、

　 3．ビス フ ォ ス フ ォ ネー ト

　現在 ，
エ チ ドロ ネー ト，ア レ ン ドロ ネー

ト ， リ

セ ドm ネー トが市販 されて い る． い ずれ も骨吸収

を強力に抑制 し，骨密度 を高め る もの で ある．骨

密度増強効果 は大 きく， 現在市販 され て い る骨粗

鬆症薬剤の 中で もっ と も大 きい ．骨折予 防効果に

つ い て も脊椎骨折 ， 大腿骨頸部骨折 ともに抑制効

果がある こ とが エ ビデ ン ス の あ る大規模研究で明

らか に され て い る．また近年，ス テ ロ イ ド性骨粗

鬆症 ガ イ ドライ ン で 第
一

選択薬として 取り上げ ら

れ て い る．ア レ ン ドロ ネート， リセ ドロ ネー
ト投

与で は新規椎体骨折の 相対危 険率が 0．5 〜 0．6程

度で ある こ とが メ タ解析 で示 され て い る ．加えて

両薬剤 は QOL を高め る こ とも示 されて い る ．ビ

ス フ ォ ス フ ォ ネー トは骨密度，骨折抑制 ， そ して

QOL の 維持 ・向上 まで 含め た効果判定指標で い

ずれ も高い エ ビデ ン ス の ある評価が示 され て い る

（表 3，図 3）．

　 4．SERM

　選 択 的 エ ス トロ ゲ ン 受容体 モ ヂ ュ レ ー
タ
ー

（selective 　estrogen 　receptor 　modulator ，　 SERM ）

は臓器，組織に よ り選択的に エ ス トロ ゲ ン ある い

は抗エ ス トロ ゲ ン 作用を示すもの で ， 日本 で は現

在 Raloxifenが臨床 に用 い られ て い る．世界的 な

大規模試験 で あ る MORE 研 究が 行われ ， そ こ で

骨密度増加 ， 骨折防止効果を示 した．特に既存骨

折の ある方，既存骨折 の な い 方にお い て も新規 の

骨折防止 効果が 認め られた．こ れ らの 報告は い ず

れ もエ ビデ ン ス の 高い 研究成果で ある （図 3）．

　 5．カ ル シ トニ ン

　骨密度増強に つ い て は有意 に増加す る ことが報

告 されて い る もの の ， 脊椎椎体骨折に つ い て は C

ラ ン クで ある （図 3， 4）．骨折抑制に つ い て は必

ず し もエ ビ デ ン ス の ある報 告 は得 られ て い ない

が ， 臨床的に は除痛に優れ て い る こ とが知 られ て

い る．

お わりに

　運動器 は活動性 ， 自立性 を維持する上 で 重要 な

器官でその 障害は 自立性を喪失する．高齢者社会

の 現在，自立性を維持 し ， 健康寿命を延伸 する こ

とが 求め られ る ．

　骨粗鬆 症 は高齢者に多 く，基礎疾患 ，合併症 ，

運動能力 ， 生活環境 も異 なる．・一
人ひ と りに合 わ

せ た生活指導 （運動 ， 栄養療 法）， 薬物治療が必

要 で あ る．薬物治療につ い て は骨密度 ， 骨折予 防

の 面で EBM の あ る結果が 集積され つ つ ある．

　本稿は第 42回 日本 リハ ビ リテ ーシ ョ ン 医学会学術

集会パ ネ ル デ ィ ス カ ッ シ ョ ン 「運動器 の 10年一
運動

器疾患 の EVidence− 」の 講演をまとめ た もの で あ る．
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運動器疾患の ガ イ ドライン策定
一 日本整形外科学会の活動一

自治医科大学整形外科／リハ ビ リテーシ ョ ン セ ン ター

　　　　　　　　　　　　　　星野 　雄 一

は じめ に　運動器 とは

　 そ もそ も 「運動器」と い う用語 は ， 循環器 ・呼

吸器 ・消化器 など旧来か らあ っ た機能単位 を意識

して ， 2002年に 日本整形外科学会 （以下 ， 日整

会）が提唱 した もの で ある．作成の 理由は，後述

する 「
’
lhe　Bone　and 　Joint　Decade」の 訳 と して 用

い て い た 「骨 ・関節 の 10 年」 と い う文 言 が ，

骨 ・関節 ・筋 ・腱 ・脊柱 ・神経 ・血管 ・皮膚な ど

身体 の 支持お よび運動 を受け持つ 器官を網羅 して

い な い こ とによるが ，
こ れ らを含ん だよ り包括的

な診療概 念の 必要性が 再認識さ れ た か ら で もあ

る．運動器 とい う包括的な概念で 疾患を捉 える と

き， そ の 治療法 と して 整形外科手術以外の保存的

治療法の 比 重が高 い こ とが実感され ， さ らには整

形外科手術 におい て もその 後療法とし て の 保存的

治療が手術 とは不可分の もの で ある ことに容易 に

思 い 当たる．また，運動器障害を有する者 をよ り

全人 的な視点で 捉 える と き， 社会復帰まで に数多

の プ ロ セ ス を必要 とす る重要な診療領域で ある こ

とが理解で きる ．

　黒川高秀東大整形外科名誉教授は
， 身体機能の

うち随意性 を持 っ て 自己を表出する には運動器 の

果たす役割が極め て大 きい と指摘 した．自己 を表

出する こ とは人と して の 尊厳に深 くか かわ る行為

で あ り，
こ の 行為に必 要で ある運動器 に障害の あ

る者 の 苦悩 は ， 想像に難 くない ．つ まり， 運動器

に障害を持ちなが ら人 と して の 尊厳 を保 っ て い る

者は，その 事実だ けで も尊敬 に値 する の で ある．

こ の よ うな障害を有する者が尊厳 を保つ こ とがで

きる よ うに ， すべ て の 医療人は全力で 協力 しなけ

れ ば な らな い
， と我 々 後輩に教 えたこ とをまず伝

えて お きた い ．
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