
図 1 ステロイ ド・電磁場刺激群とステロイ

ド単独投与群

ステロイ ドは 20mg/kgの MPSLを 1回殿筋

内に筋注した9。 また、電磁場刺激は骨折の治療

用に臨床利用されている EBI Bone Healing

System (Biomet Osteobiologics,Parsippany,

N」)を 用いて発生させた。これはコイルに囲ま

れた領域に最大25Gの電磁場を15Hzで発生さ

せる装置である。家兎の両大腿に電磁場刺激が

与えられるようにコイルを設置して、骨折治療

における投与条件に準じて1日 10時間電磁場刺

激を与えた。電磁場刺激を投与し始めてから血

管新生が認められるまで 1週間を要するため、

ステロイ ド投与 1週間前から電磁場刺激の投与

を開始した 1ヽ

骨壊死の有無を判定する組織学的検討は、

MPSL投与から4週後に行つた。各群をベント

バルビタールの大量投与によって安楽死させ、

大腿骨の近位 1/3と 遠位 1/3を 採取した。それ

ぞれの正中冠状断のヘマ トキシリンエオジン染

色組織標本を作製した (図 2)。

骨髄造血細胞と脂肪細胞の壊死を伴う骨梁内

骨細胞の核の濃縮あるいは空胞化を呈する領域

と、骨梁が存在しない部位でも骨髄造血細胞と

脂肪細胞の広範な壊死を認める領域を骨壊死と

判定した。大腿骨の組織標本中に一つでも骨壊

死領域を認めた家兎は骨壊死発生家兎としたD。

大腿骨近位 1/3の標本に含まれる血管数の平均

値を骨髄内血管数とした。

マウスに電磁場刺激を 1日 につき 10時間与

え、7日 間飼育した電磁場刺激群 (‐ 10)、 電磁

場刺激を与えずに 7日 間飼育した control群

(‐ 10)を対象に血管新生因子であるfibroblast

growth factor2お よびangiopoietin 2の 骨内で

の発現量をWestem blotting法 で比較検討した。
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図 2ステロイ ド単独投与群の家兎大腿骨近位

1/3の正中冠状断ヘマ トキシリンエオジ

ン染色組織標本。矢印内に骨壊死を認め

る。

研究結果

S群 40羽中26羽 (65%)に骨壊死を認めた。

すなわち S(十 )は 26羽、S()は 14羽であつた。

一方、SP群で骨壊死を認めたのは 40羽中 15

羽 (37.5%)であった。SP(十)は 15羽、SP()は

25羽であつた。骨髄内血管数はS群とSP群間

では有意差を認めず、電磁場刺激が骨髄内血管

数に与える影響は明らかではなかった。S(十)群

とS()群、SP(+)群 とSP()群 間でも血管数に有

意差は認めなかった (図 3)。

電磁場刺激を与えたマウスの骨内ではコント

ロール群に比べてfibroblast growth factor 2

とangiopoietin 2の 発現が有意に克進してい

た。 (図 4)。
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考 察

骨饉内血管数と電磁場刺激の間に続計学的有

意差は認めず、骨壊死の発生と血管数にも明ら

かな関連はなかった。

Van Bavelら は血流陽性血管と組織の虚血
の関連について報告し、総血管数のみでは虚血

性変化を鋭敏にとらえることができないとして

いる。

今回の血管数の評価は総血管数についてであ

り、血流の有無は評価できていない。この点が

血管数と骨壊死の発生との相関が得られなかっ

た要因となっている可能性がある。

また、本研究で電磁場刺激が骨内の血管新生
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因子の発現を促進することを明らかとした

が、電磁場刺激は血管新生のみならず血流の維

持、血管拡張などの多面的作用を持つことが報

告されており、これらの効果が骨壊死予防効果

の機序として関与している可能性がある。

結 論

これまでにわれわれは電磁場刺激が家兎の骨

壊死発生率を低下させることを示しており、予

防機序についての検討を行つた。電磁場刺激は

血管新生のみならず血流の維持、血管拡張など

の多面的作用を持つことが報告されており、こ

れらの効果が骨壊死予防効果の機序として関与

している可能性がある。
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