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はしめに

人工股関節再置換術時の大腿骨側の骨欠損

に対する手技として、従来 long stemをセ

メントあるいはノンセメントで置換する方法

が主として行われてきたが、骨欠損の改善は

得られず必ずしも満足する結果は得られてい

ない 1)2)。

そこで Gieと Lingら の開発した Impac‐

ted cancellous allograft and cement法
3)4)

が、近年注目され、その短期臨床成績が諸家

により報告されている。これらの報告では、

術後早期の sinkingは ある程度生じるものの

radiolucent hneの 出現度も低く、臨床的に

も良好な成績が得られている3,5)6)。

しかしながら、本法において移植された同

種骨について力学的ならびに組織学的に検討

を加えた報告は少なく、移植同種骨の置換過

程については不明な点が多い4)?〉 8)。
そこで

我々は大モデルを使用 して術後早期の stem

周辺の X線学的検討、荷重時のひずみ測定

による力学的検討ならびに骨移植部の組織学

的検討を行った。

実験材料

使用したインプラントは骨頭径 15mmの
チタン合金製で、Gieら 9)の

推奨する coua‐

rless,poLshed,taper stemと した (図 1)。

図1.使用した犬用stem

実験動物は体重約 10kgの ビーグル成犬

(50週齢)を使用した。移植骨は滅菌下に
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他のビーグル犬の大腿骨顆部より採取した海

綿骨で、移植まで-80℃ で凍結保存し使用時

に室温にて自然解凍した。

手術法

骨折が生じない範囲で海綿骨ならびに大腿

骨皮質を削開後、骨欠損部 lcm3ぁ た り約

1.5gの 同種海綿骨を stemよ り全周で lmm

大きいタンパーを用いてインパクトした後、

stemをセメント固定し、これを移植群とし

た (図 2)。

一方、可及的に海綿骨を除去し皮質骨を温

存し骨移植を行わず stemを セメント固定し、

primaryな TIIAに 近似させた手術例を対照

とし、これを非移植群とした。術後 2週間

のギプス固定を行い、その後は自由に荷重さ

せた。

図2術後の割断面。Collarless,polis
hed,taper stemが 同種自家骨で再建
された髄腔に約lmmの セメント層を介

して挿入されている。

X線学的検討

移植群 と非移植群の各 4頭の術直後、術

後 4週、および術後 8週 (屠殺時)に レン

トゲ ン撮影 を行 い、sinkingお よび radio‐

lucent zoneの 有無を観察 した。Sinkingは

2δ

手術時 に転子部皮質骨内に留置 した直径

lmmのステンレス球 2個 を基準として測定

した。

力学的研究

荷重試験は移植群と非移植群の術後 8週

を経過した各 4頭で行った。ネンブタール

過量投与により屠殺後、大腿骨を摘出した。

そ して、万能試験器 (島 津社製 AGS‐

looo_劫 を用いて 30kgfの荷重を加え、stem

の中枢および末梢レベルで各々内側、外側、

前方、後方の大腿骨表面に 3極ひずみゲー

ジ (共 和 電 業 社 製 KGF‐ 2‐ 120‐D17‐ 11

L3M2S)を 装着 してひずみを計測 した (図

3)。

組織学的検討

移植群の術後 4週 (2頭 )、 8週(3頭 )、 16

週(3頭 )、 および 1年 (2頭)において、屠

殺前にカルセイン 200mgを 6日 間の休薬期

間をおいて 2回筋注し中枢部と末梢部の 2

ヵ所で Villanueva染 色後非脱灰標本を作成

図3.力学試験



図4 術後X線像  a:術 直後、  b:術 後4週、 c:術 後8週

術後8週においてZone 2,5,6に 1～3mmの radiolucent zoneを 認める。

し、骨移植部の組織学的検討を行った。画像

解析 ソフ ト (OsteOplan Ⅱ, Carl Zeiss,

NY,U,S,A.)を 用いて中枢部 30視野、末梢

部 20視野 (1視野 1.2mm× 1.2mm)で、髄腔

内移植部での石灰化速度、骨形成率を計測し、

各個体の平均値を算出した。

結 果

1)X線 学的評価

X線学的には移植群 (4頭 )、 非移植群 (4

頭)と もに術後 4週、8週にて明らかな sh‐

kingは認めなかった。Radiolucent zoneは

移植群では術後 8週群の 2頭において骨移

植部の zOne2,5,6に 認め、1～ 3mmの幅

であった (図 4a,b,c)。

2)力学的評価

荷重試験での大腿骨の内側と外側のひずみ

は、両群ともに内側特にその末梢部で大きな

圧縮ひずみを生じ、やや移植群で大きな値を

示した。外側では引っ張りひずみを生じてい

たが、内外側とも両群間に有意な差は認めな

かった。前後面においては前面では引っ張 り

ひずみが、後面では圧縮ひずみが大きい傾向

があったが、両群間に有意な差は認めなかっ

た (図 5)。
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図5.力学試験による平均ひずみ値 (術後8

週 )(Mann― Whitney's U test)

3)組織学的評価

a)光学顕微鏡ならびに蛍光顕微鏡所見

術後 4週の中枢部では、すでに母床皮

質骨周囲に骨新生が盛んに生じていたが、

その末梢部は、中枢部に比べ骨新生は劣

っていた (図 6a,b)。

術後 8週の中枢部では、骨梁の形成が

明瞭となっていたが、その末梢部では、

未だ骨梁の形成は不十分であつた (図 7a,
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b)。

術後 16週 になると、末梢部においても

明瞭な骨梁形成が生じていた (図 8a,b)。

術後 1年では、中枢部及び末梢部 とも

にほぼ正常な骨梁が形成 されていた (図

9a,b)。

:末梢部では
F:線維剰1織。

図6.術後4週 Villanueva染 色 (× 100蛍光 )

a:中枢部では母床皮質骨周
・
囲にカルセイン標識が鮮明に認められる。 b

軽度認められるのみである。 H:母床皮質骨、 N:新生骨、 G:移植
′
胃・

図7.術後8週 Villanueva染 色 (× 50蛍光 )

a:中枢部では骨梁の形成が明瞭となっている。  b:末 梢部ではいまだ骨梁の形成は不

十分である。H:母床皮質骨、N:新生骨、F:線維組織。

図8.術後16週 の末梢部 Vi nanueva染 色 (× 50 a
末梢部においても明瞭な骨梁形成が生じており(a)、

H:母床皮質骨、 N:新 生骨、 F:線維組織

b
:普通光 b:蛍 光 )。

カルセインが鮮明に認められる(b)。
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図9.術後1年 Vlllanueva染 色 (× 50普通光)  a:
正常な骨梁が形成されている。 H:母床皮質骨、

b
中枢部 b:末 梢部 術後1年ではほぼ

N:新生骨、 F:線維組織

b)骨形態計測

石炭化速度、骨形成率とも術後 8週ま

では末梢部より中枢部において大きい傾

向にあるが、16週では中枢と末梢の差が

なくなってきていた。術後 1年では骨形

成率が低下していた (表 1)。

表1髄腔内骨移植部の骨形態計測

以上の組織学的評価より、術後 4週から8

週にかけての術後早期には大腿骨中枢部から

骨新生が生じ始め、次第に末梢部でも骨新生

が進行していた。術後 1年ではほとんどの

移植骨が吸収され、髄腔中心部に正常な骨梁

が存在していた。しかしながら、術後 1年

の時点においてもセメント層に接した部分で

は、少量なが ら移植骨の存在が認められた

(図 10)。

図10.術後1年の中枢部 Vi n anueva染 色
(× 50普通光 )。 術後1年の中枢部でも
セメントで囲まれた部分でいまだ移植
骨の残存が認められる。C:移植骨、
C:セ メント層、 F:線維組織

考 察

Schreursら 8)は、山羊を用いて Impact‐

ed cancenous anograftを 行い、X線学的に

sinkingは術後 6週で 7%にみられたと報告

しているが、今回のわれわれの実験では sin_

kingは 認められなかった。これは犬の皮質

骨が山羊に比べて硬く強固に impact可能で

あったことや、術後狭いケージ内で飼育した

ため運動量が少なかったことなどが関与した

と考え られた。 また、骨移植部に raと o‐

lucent zoneの 出現を術後 12週までに全例

認めたと報告し、組織学的検討から移植骨の
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同化の過程であると推察している。われわれ

の実験でも術後 8週で半数の症例で骨移植

部に radiolucent zoneの 出現を認め、移植

骨の吸収が示唆された。また Schreursら は

荷重試験を行い回旋安定性と長軸安定性を検

討し、術後 6週までに stemの固定性の改善

が得られているが、12週でもいまだ完成し

ていなかったとしている。自験例での荷重試

験では、ひずみの大きさは primary TIIAの

モデルと近似 した値が得られ、術後 8週と

いう比較的早期において、本法の長軸方向ヘ

の力学的安定性が示された。

本法における動物実験での移植骨の吸収お

よび骨新生の経時的ならびに定量的検討は十

分とはいえないが、おおむね 12週頃に骨形

性のビークが存在するものと報告されている

8)。
我々の実験においては、最初に中枢部に

より旺盛な骨新生を認め、やや遅れて末梢部

へも骨新生が生じ始め、術後 8週から 16週

頃にかけて骨形成のビークが存在し、術後 1

年で組織学的に安定した状態となっていると

考えられた。しかし本実験は 50週齢のビー

グル成犬を使用しているため、皮質骨が硬く

丈夫で、また大腿骨周囲の軟部組織も健常で

血行が良好である。そのため臨床例のように

血行が乏しく脆弱な皮質骨の条件下では、本

実験のように移植骨の同化が進行するとは考

えにくく、さらに遷延するものと考えられる。

本法の短期臨床報告においては術後早期に

生じる stemの セメント内あるいは移植骨内

での sinkingが 問題点としてあげられている

4)5)6)。
特に移植骨内のセメント層の sin‐

hngは移植骨が吸収される際の圧縮強度の

弱化によって生じるものと考えられるが、骨

欠損量すなわち移植骨量に大きく左右される

ものと推察される。今後は骨欠損の程度や移

植骨片の大きさが力学的強度ならびに移植骨

の置換過程におよぼす影響についての検討も

必要である。
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まとめ

1) Impacted cance■ous anograt and

cementに ついて犬モデルを使用 して X

線学的、力学的ならびに組織学的検討を

行った。

2)X線 学的には sinkingは 認めず、術後 8

週で 50%に骨移植部に raとolucent zone

の出現を認めた。

3)力学的には術後 8週で骨移植群と非移植

群間にひずみ値の有意差は認めなかった。

4)移植骨の自家骨への置換は術後 8週まで

は大腿骨末梢部よりも中枢部に優位に認

められ、末梢部においては遅延 していた

が、術後 16週では中枢部と同等に骨新生

を認め、術後 1年でほぼ骨同化が完了し

ていた。

本研究は、財団法人日本股関節研究振興財

団平成 9年度助成金による。なお本論文の

要旨は、第 13回 および第 14回 日本整形外

科学会基礎学術集会ならびに第 92回 中部日

本整形外科災害外科学会にて発表した。
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