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Following are the results of statistical observations on the prostheses supplied by 

our hospital duing the nine years from 1946 to 1954. 

1) The total number of prostheses supplied was 1044, 48% of which were 

for the forso, 41% for lower limbs and 5% for upper limbs. 

2) There were prostheses for the right side then for the lefte except for lower 

limbs, elbow and fore-arm. 

3) The number of prosth自由 suppliedincreased from year to year. 

4) Among types of health insurances, workers' compensation-insurance was 

most frequent. 

5) The total number of prostheses supplied was 212 for 1344 patients, 62% of 

which were voluntarily movable prostheses. And we found no differ巴ncein number 

b巴tweenupper and lower limb prostheses. 

6) There were more prostheses for the right side than for the left except for the 

elbow, and this tend巴ncywas especially marked for the upper limbs. 

7) Among types of insurance, welfare pension was the most frequent. 

1）緒 弓圭
Eヨ

本院には義肢科が独立しており，必要に応じて義肢，

装具類を作成p 支給しているが，我々は昭和21年より

昭和29年に至る最近9ヵ年間に本院に於いて作成p 支

給した義肢，装具類に就いてP 夫々部flJJU，左右別，

年度別，保険別に総括して統計的観察を行ったので報

告すゑ

2) 装具に就いて

装具の支給総数は1044具でp内躯幹に属するもの496

具（48~百九下肢に属するもの488具（47%l，上肢に

属するもの60具（61%）で，躯幹p 下肢，上肢の順に

少くなっている．尚下肢と上肢では前仰土8~0b ， 後者

は11%で，下肢に属するものがその大多数を占めてい

る．（表， 1) 

支給数の多いものから述べると，ダーメンコルセッ

トの288具（28.0%）を筆頭にp コルセ γ ト208具（20.0

%），下腿114具 (10.9%），大腿87具（8.3%），足関節

表 1

右｜左｜計

下肢 I 258 I 230 I 488 
上肢｜ 33 I 27 I 60 

躯幹 1 496 I ,195 

10"1』

71具（6.7%），補高69具（6.7%），腿関節目具（5.1%),

膝関節46具 (1.49ふん属平足挿板37具（3.5%），前腕27

具（2.6%），肘関節p サボーター各11具（0.9%），上腕

表 2

1 右 i左！計
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の順であろ．

尚2区幹， Tli・z，上肢の犬引こ就いて，其の多いもの

から）闘よ）£〆＼ると， A区幹ではダーメンコicセット，コ

ルセットの順でp 下肢では下腿が最も多く，大腿，足



表＇ 2,) （表， 6). 

年度別では昭和21年が13具（1.2%〕， 22年が8具（0.

7%), 23年39具 （3.7%),24年 70具（6.79五）， 25年 72

具（6.9%〕， 26年76具（7.3%1, 27年170具（16.3%),

28年260具（2.5%り 29年336具（32.2%）である．（表

3 ). 

保険別では労災の 151具 （11.4%），を初めとして，

戦傷150具 (14.4%），国保133具 (13.3%），私費121具

(11.6%！，年金98具＜9.4?・,;J，健保90具（8.6%），共

済64具 （6.1%) ＇結核予防法 59具（5.6%J，生保42具

(4.0%），福祉.38具 （3.6°oI，健家37具（3.5%），船

保 22具（2.1%1，児童福祉20具（2.0%），援護，共家

各 7具 10.6°;1，船家5具（0.5%）の順である． ｛表，

4〕

尚部位別と保険別との関係は（表，

である．
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5）に示す通り

義肢に就いて

義政支給総数は1344例2127具でその内訳はp 常用義

肢 1326具（629五〉，作業用義政 801具 （38%），となっ

ている． （表， 7），全般的にながめると下肢に属する

もの 614例 （46%〕＇866具（41%），上肢は 681例 （50

%), 1132具（53%）となる．尚複合は49例（4%),

3) 

関節，禰高，股関節，膝関

節，扇平足挿仮，サボータ

ーの順となり，叉上肢では

前腕，肘関節，上腕，肩関

節，腕関節の）願である． （ 

表， 2), （表， 6)

次に躯幹を除き左右別をみると，四校全体としては

右 291具 （53%〕，左257具（47%）となり，叉下肢で

は右258具（53%）＇左 230具（47%），上肢では右33具

(55%〕，左27具（45%）である． （表， 1 ）一般に下

腿，肘関節，前腕を除いては右側の方が梢々多い． （ 
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表 6 

竺閉店
26 年 25 年 24 年 I23 年 I22 年 21 年
r 1 r 1 r llr 1jr 1 r 1 

股 関 節 5 5 2 3 5 3 4 2 1 。 。
下
大 腿 7 7 14 22 12 9 4 。5 2 2 1 。。
膝 関 節 12 6 。 6 4 2 3 3 3 。 4 。。
下 腿 7 5 13 16 8 8 3 4 5 4 10 11 3 3 。2 7 5 
足 関 節 19 18 13 6 5 3 。 5 

肢 補 高 12 13 9 4 6 9 4 4 3 3 

属平足板 7 7 7 6 2 3 。2 2 
サボーター 1 。3 3 2 2 

上
肩 関 節 2 。I I I 。2 I 。
上 腕 I 4 3 。
肘 関 節 I 2 4 。。1 。2 。
前 腕 1 3 5 9 4 2 。。1 。
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表 7 

右 左 ｜常用（作業用

270 556 310 

416 265 685 447 

49 85 44 

表 8 

614例 866件

681例 1132件

49例 129件

1344例 2127件

下肢

上肢

複合

計

29具（6%）である．（表8)

部位別に分類するとP 手指の316例（24%〕529具（

25%）を筆頭に，下腿293例（21%) ' 414具 (19.4%),

大腿231例(17%),315具 (15%），前腕190例 (14%),

321具（15%），上腕138例 (10%),220具（10.3%),

｜右！左同司作業用

関 節 6 2 8 4 

下 2）大 腿 121 110 189 126 

3）膝 関 節 14 6 18 12 

4）下 腿 160 133 249 165 

5）足 関 節 4 2 6 3 

肢 6）前 足 15 11 41 

7）足 祉 24 6 45 

1）肩 関 節 7 6 5 

上 2）上 腕 87 51 126 94 

3）肘 関 節 5 7 11 9 

I 4）前 腕 120 70 182 139 

肢の腕 関 節 10 7 15 16 

6）手 指 187 129 345 184 

複合｜ 49 I 851 44 

複合49例（4%), 129具（6%），足1Hl:30例（2.1% ) ' 45 下肢に属するものでは下腿が最も多く，大腿，足世p

兵（2%），前足部26例（2%),41具（29五九膝関節20 前足部p 膝関節，股関節，足関節の順となり，叉上肢

例（2%〕， 30具（1.4%）＇腕関節 17例 （1.4%), 31具 では手指，前腕p 上腕p 腕関節，肘関節p 肩関節のl碩

(1.5%），肘関節12例（0.8%),20具（0.9%1p 股関節 である．（表9)

8例（0.6%)'12具（O・6%），肩関節8例（0.6%),11 左右別では全般的にながめるとp 右760例（59%),

具（0.5%〕p 足関節6例（0.5%), 9具co・4%）の順で 左535例（41%）で，下肢では右344例（56%），左270

ある． 例（44%），上肢は右416例（61%) ＇左 265例（399五）と



年度別

昭和21年

22年

23年

24年

25年

26年

27年

28年

29年

保険別

年 金

労 災

船 保

私 費

福 社

戦 傷

援 護

児 福

健 家

国 保

健 保
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表

表

例

735 

296 

67 

38 

113 

73 

3 

14 

1 

2 

2 

10 

例 義肢数

53 92 

89 161 

178 277 

146 245 

113 148 

132 176 

164 261 

207 248 

262 419 

11 

｜常用｜作業用 ｜常＋作

735 473 1208 

310 204 514 

64 43 107 

37 7 44 

93 29 122 

65 41 106 

2 3 

15 2 17 

1 

2 3 

2 2 

4) 総括並びに考接

以上昭和21年より昭和29年に至る最近9古年間に厚

生年金玉造整形外科病院に於いて作成支給した義肢p

装具に就いて統計的観察を行ったがp 装具の支給総数

は1044具で，この内ダーメ ンコルセットが最も多く，

次いでコルセ ット，下腿，大腿，足関節，補高，股関

節，膝関節，扇平足挿板，前腕，肘関節，サボータ－，

上腕，肩関節，腕関節の順となっている．尚全般的に

ながめると，躯幹，下肢に属するものが略ミ同率で大部

分を占め，上肢に属するものは僅か5%に過ぎない．

昭和27年3月行われた肢体不自由者実態調置によると

上肢2.131，下肢4.044，体幹1.032，各種類複合3.236,

計 10.443で下肢が最も多く上肢，体幹の順となり，大

略4:2: 1の比となっている．又ドイツのクリュツベ

ルハイムのうち Volmarsteinでは上，下肢障碍のう

ち下肢84，上肢8でP この比は略 l.10 : 1となり，何れ

も下肢の方が多い．勿論我々の統計はあ くまで装具支

給患者のみについて論じているので，これをそのま、

上述の統計と比較するわけにはいかぬがp 一応参考に

なると思われる．ちなみに我々の調査では下肢と上肢

との比は8:1となっている．

左右別では下腿，肘関節，前腕を除いては何れも右

側が梢z多い，尚上肢では下肢に較べてこの傾向が強

し、

年度別では年度の経過と共に支給数の増加の傾向が
なり，肘関節を除いては何れも右側が多い． （表7),

窺われ，これは昭和27年頃より特に著明となってい
（表13),

年度別より検討すると昭和21年は53例 （4%),92具 る．この点は患者数が特に増加したと考えるよりはp

(4%）で， 22年89例（7%)'161具 （8%),23年178 社会保障制度の拡大確立によるものと考える方が妥当

例 （13~五）， 277具 (13%),24年146例 〔11%〕＇245具 であると恩われる．

(11%), 25年113例（8%)'148具 （7%),26年132例 従って保険別に分類してみても各種の保険が含まれ

(10%), 176具（8~出入 27年164例（12% ) , 261具 (12 ている事が固につくのであるがこの中では労災が最も

%), 28年207例 (15%),248具（16%)'29年262例（ 多く p 次いで戦傷，国保，私費p 年金p 健保p 共済p

20%), 419具（209五）である．（表10),（表13), 結核予防法p 生保， 福祉，健家p 船保，児童信祉，援

保険別では年金の735例（54.85%)'1208具（56.8%) 護，共家の順である．

が最も多く，労災296例（22.02%),514具（24.17%), 尚上述の昭和27年3月の実態調査による保験別では

福祉113例（8.41%), 122具（5.749五），戦傷73例（5.43 国保が最も多く生保，健保，恩給，共済，労災，年金，

%), 106具 （4.98%），船保67例（5.05%),107具（5.0 失保， 未復員，船保の順となっている．

3%〕，私費38例（2.83%)'44具（2.06%），冗童福祉14 次に義政支給総数は1344例2127具でP その内常用義

例 （1.04%),17具（0.8%），援護3例 （0.14%),3具 肢が62%.作業用義肢が38%を占めている．

(0.14%），国保2例（0.09%), 3具（0.14%），健保 部位別では手指が最も多く，下腿，大腿，前腕，上

2例 （0.09%), 2具（0.09%），健家1例 （0.05%), 1 腕，複合p 足血t，前足部p 膝関節，腕関節p 肘関節，

具 （0.05%）となっている．（表11）「表12) 股関節p 肩関節，足関節の順で，下肢，上肢に分類す



品。、

国
勢
半
草
川
附
図

12 

。6 11 3 2 。11 1 

表

金

災

保

費

祉

傷

護

福

家

保

保

年

労

船

県

福

戦

援

児

健

国

健

。

滋
N
印

磯

田

叫

H

f
叩

13 

1) 股関節 2 0 2 1 1 I 2 I 1 0 1 1 2 l 3 l 
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5）足関節 I 0 1 0 2 I 3 I 0 1 I 1 1 0 1 1 
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複

I~引 r 2 ~ム l r 2~作 i;1f ~I r2：ムlr 2~作げf-~I r\2 －：作 ＼~r;-

8 4 10 5 9 5 4 2 16 1
 
1
 
nu 
－
 
aaτ ー8 12 7 12 

表

7 A 
口



厚生年金玉造整形外科病院に於いて支給した義政装具の統計的観察 47 

ると前者は46%，後者は50%，となりp 下肢，上肢共

に大差が認められない，この点装具類では下肢に属す

るものが圧倒的に多いのに比べて異なっている．

下肢では下腿が最も多く p 大腿，足駈，前足部，膝

関節，股関節，足関節の順であるが，特に下腿がその

48~五で約半数を，叉大腿はその39% を占めており p 下

腿，大腿合せて89%となり，下肢の大部分を占めてい

る事は，下腿，大腿が如何に切断の危険にさらされて

いるか U窺われる．

一方上肢では手指が最も多く前腕，上腕，腕関節p

肘関節，肩関節と順序正しく並んでいる点は我々の日

常に危険にさらされる頻度と略々一致しておりp 興味

深く恩われる．

左右別では肘関節を除き何れも右側に多いが，この

傾向は特に上肢に於いて著明であるP

尚昭和27年 3月の肢体不自由者 （児）実態調査では

手指が最も多く，大腿，下腿，前腕p 上腕，足部の順

となっており，叉下肢，上肢では上肢に於いて多くな

っている，下肢では大腿，下腿，足部の順であるP 次

に上肢の左右別をみると手指では左に，前腕では右側

に，叉上腕では左右同率である．

西ドイツ傷演軍人の四肢切断患者に於ける統計によ

ると，下肢，上肢ではその比は略々3: 1となり，下肢

のうちでも大腿が最も多く，下腿，足の順で大略8:6

: 1の比率である．上肢では，上腕が多く，次いで前

腕の順でその比は略々 1.6:1となっている．

保険別では年金が最も多く，労災，福祉，戦傷，船

保，私費，児童福祉，援護，国保p 健保，健家の順で

ある．

尚西ドイツでは義肢患者の 99.5%が保険で賄われ

て， 0.5%が私費となっているが，我々の調査では2%

が私費で， ドイツのそれより率が高い様である．

5）結 圭五
回目

昭和21年より昭和29年に至る最近9ヵ年間に厚生年

金玉造整形外科病院に於いて作成支給した義肢，装具

類に就いて部位別p 左右別p 年度別，保険別に総括的

に統計的観察を行い次の結果を得た．

1) 装具の支給総数は1044具で，躯幹48%，下肢47%

で，上肢は僅か 5%に過ぎない．

2) 左右別では下腿，肘関節，前腕を除、き右側に梢々

多い．

3) 年度別では年度の経過主共に支給数の増加傾向が

鋭われる．

4〕 保険別では労災が最も多い．

5) 義阪支給総数は1344名2127具でp 内常用義肢が62

%を占め，又下肢，上肢ではその聞に大差を認めな

し、．

6) 左右別では肘関節を除いて何れも右側に多く＇ ~ 

の傾向は上肢に於いて著明である．

7) 保険別は一年金が最も多い．

（終りに臨み文献に関し御厚意を賜わった岡山大学

児玉俊夫教授に深甚の謝意を表すると共に，本調査

に御理解と御便宜を裁いた本院長谷川健吉総務部長

にも深く感謝を致します．）

支 献

1)水町，児玉；臨時東京第三陸軍病院に於て支給
せる補助者並に十五年式陸軍制式上肢義肢の使用
率並に装着者の退院後の状況．日整会誌18,9, 975. 
昭18. 2）児玉，小池；整形外科と社会のつなが
り．外科の領域， l,2, 3〕厚生省社会局p 児童局；
肢体不自由者（児）実態調査．昭27. 4）児玉，義肢
医学叢書， 147，昭28, 5）児玉， ドイツを旅し
てP 整形外科， 5,2, 126，昭29,

(II）大腿欠損に就いて脅

(II) FOLLOWING THIGH AMPUTATION 

The following results were obtained from statistical observations on 68 patients 

奨 本文の要旨は昭和30年7月の第30回中国，四国外科学会p 第15固山陰外科整形外科学会の席上に於いて述べ
fこ．
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went to our hospital to need their prostheses fitted following thigh amputation. 

1) The vast majority of the cases required thigh amputations because of injuries 

due to traffic accidents and machines, the next most frequent cause was weight 

falling and together they accounted for 67% of the cases. Malignant tumor was the 

cause in 4%(sarcoma 3%, carcinoma 1%), Tuberculosis in 5%, spontaneous gangren 

in 3%, osteomyelitis in 3%, gasgangren in 3% and tetanus in 1%. 

2) 71% of the health insurance had patients welfare pension. 

3) All patients were male. 
4) Right thigh amputation was a little more common than left. 

5) 53% of the prostheses were of the voluntarily movable type. 

6) In 32% of all patients, amputation had been performed between the ages of 

fifteen and nineteen, in 26% between the ages of twenty and twenty-four, so most 

patients were about twenty years old. 

7) Pressure pains on the amputated ends were recognized by 7拓 ofall patients, 

amputation neurinoma in 1 % and disturbances of movement of hip-joints were found 

in 4舛， andreoperation was performed in 1% of all patients. 

8) It took a minimum of two weeks for the operative wound to heal. 

9) It took at least four months following operation before the prosthes臼 could
be worn. 

10) Amputations were performed through the upper third of the thigh in 8% 

of patients, the middle third in 60拓， thelower third in 32/{,, so amputations were 
most frequent in the middle third. 

11) Some difference in circumferance was found between the stump and the 

healthy thigh. 

12) With the exception of short admissions for fitting of prostheses only, the 
length of hospitaligation was usually two to three months. 

17) In distrib ution of patients by districts, 37% were seμt to our hospital from 

the Chugoku district, 31% from the Kinki district. There were more patients from 
cities than from rural areas. 

I 緒 － = zョ
本院には義政科が独立しp 各種義肢の採型作製並に

支給に当っているが，我々は昭和22年より28年に至る

最近7ヵ年間に本院に入院の上採型作製支給した大腿

義肢装着患者68名に就いて，カ 1しテにより統計的観察

を行ったので報告する．但しカルテの記載不備のもの

については一応除外する事とした．

E 調査成績

I 症例：大腿欠｝員患者68名である．（別表）

2 原因：（表 1)

車鞠によるもの（汽車p 電車p 白転車， トロッコち）

: 16例（24%），機械（モータ－，歯車p ローラー，ク

レーン，ロープ，エンジン，ワイヤ，ベルト，旋盤等）

: 16例（24%），重量物落下（落石，落盤等） : 14例（

19% 1，電気，爆発一（爆弾，砲弾，ダイナマイト等）' 

特発性脱痘p 結核の各々 3例（5 9五），瓦斯壊痘， 肉

腫，骨髄炎の各2例（ 3 %），癌； l例 (19五），破傷

風p 銃弾，販佼傷の各 1例（ 1 %） となっている．

3 保険別：年金： 48例（71%），労炎： 14例（21

？占＂船保 5例（ 7 'f仏私費： 1例 （I%)

4 性IJIJ：全例に於いて男性である．

5 左右別：右： 35例（51%），左33例（49%)

6 義肢の種類：常用59具・（53%），作業用47具（47

%), 百十99具である．
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別表 大腿欠損

判原因吋酉治［舗迄｜性（年（住所
癒期間の期間別齢 11~存長1::1翌日i~： J

歯 草 年金 1年 4月合 16~ 尼崎市 32 1 150 異常感（＋）

2 瓦斯壊痘 年 11月 合 21 11.J 口 r 30 1 137 

3 膝結核 年 1年 4月 会 42 岡山 r 21 1 124 

4 落 石 年 9年 7月 合 28 岡山 r 25 1 1 121 圧出痛術（＋） 神経腫摘

5 落 盤 年 1年 6月 合 23 福岡 r 30 1 100 

6 落 盤 年 IO月 合 30 宇治市 r 21 1 80 

7 車 稿 年 2年 l月 合 16 福岡 19 15 1 73 

8 機 械 年 5年 合 15 愛媛 20 1 90 

9 落 石 年 1年11月 合 31 徳島 33 79 

10 汽 車 年 7月 l年 6月 会 36 山口 15 1 1 23 圧痛い）

11 爆 発 年 6月 10月 合 39 大阪市 15 1 88 

12 寧 鞠 年 2月 1年 5月 合 21 福岡 r ' 19 1 1 221 圧痛い）

13 瓦斯壊痘 年 4月 9月 合 15 広島 35 163 ． 
14 脱 痘 年 3月 1年 4月 合 15 愛媛 27 3 1 1 180 

15 躯 年 23年 合 16 松江市 r 15 1 106 

16 機 械 年 1年 2年 7月 会 19 愛媛 r 30 12 。59 
17 重落下 年 3.5月 13年 合 28 熊本 r 29 6 。81 
18 草 縞 年 3.5月 1年 1月 合 30 福岡市 r 22.5 4 1 99 

19 重落下 年 5月 1年 1月 合 18 福岡 r 31 7.5 。 8 
20 重落下 年 3月 8年 合 16 大阪 32 1.5 1 51 

21 歯 事 年 3月 1年 合 19 三原市 1 25 1 。67 
22 ロープ 船保 20日 1年 合 15 福岡 42 11 。56 
23 汽 車 年 5月 1年 2月 合 15 山口 28.2 4.2 1 72 

24 J，、－ ス 年 7日 8月 会 20 高知 27.5 20 42 

25 肉 腫 年 10月 合 35 大阪 r 37.5 8.5 1 36 

26 膝結核 一般 1年 2年 6月 合 16 鳥取 r 21 5.6 。 4 
27 機 被 年 5月 1年 1月 合 30 高岡市 21 1 。 8 
28 重落下 労 8月 合 32 鳥取 r 28 1 1 92 

29 モーター 労 5.5月 7月 合 35 大田市 r 38 。1 22 圧痛い）
30 爆 発 船 1年 2年 1月 合 17 山口 r 30 。15 
31 重落下 労 1年 合 21 高知市 r 30 1 130 

32 モーター 年 7月 8月 会 15 高岡市 9 1 56 

33 モーター 労 6月 7月 合 21 大田市 r 10 1 1 22 

34 重落下 労 8月 合 22 高知 r 21 1 。21 
35 電 4メF「、労 1年 3月 合 46 広島市 r 19 1 。20 
36 汽 車 年 9月 5月 合 20 愛媛 r 40 1 90 

37 機 械 労 6月 1年 会 60 米子市 20 。111 
38 重落下 年 8月 2年 5月 合 49 尼崎市 r 20 。 51 

39 汽 車 労 l年 合 21 福山市 10 。1 72 
40 電 草 年 1月 3年 3月 合 16 神戸市 r 30.5 。41 
41 クレーン 年 3月 2年 6月 合 44 大阪 26.5 。1 51 
42 肉 腫 年 8月 合 20 尾道市 r 21 。1 139 
43 電 車 年 3月 4月 合 39 玉野市 28.5 。 51 
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16 I滋賀
19 I大阪市
45 I大阪市
22 I相生市
22 I京都市
36 I兵庫
52 I堺市
39 I東京都
1s I徳島
45 I大阪市
45 I大阪市
34 I伊丹市
20 I大阪市
24 I富山市
19 I安来市
21 I山口

21 I大阪市
45 I大阪市
25 I安来市
20 I山口市
22 I新居浜市
24 I三原市
11 I若桧市
26 I一原市tJ l二二府＼JTJ

32 I神戸市
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最高60才である．

8 創酉治癒期間（表3)

37名に就いて断端部創面

治癒期聞を調査した所， 2

週 1例（3 %), 3週 1例（

3 %), 1～2ヵ月 7例 (18

%), 2～3ヵ月 I例（ 3 9占），

3～4ヵ月8例（20%),4～ 

5ヵ月 1例（ 3 %), 5～6ヵ

月5例(14%),6～7ヵ月 4

例〔11~香川 7～8ヵ月 3例（

8 %), 8～9ヵ月 1例（ 3 

%), 9～10ヵ月1例（3 %), 

l年3例（8 %) ' 1年8ヵ

月I例（3 %）で最短2週，

最長l年8h月である．

9 断端部に圧痛を訴えるもの5例（ 7%），異常感

: 1例（ 1宇宙），神経腫・ 1例（ 1 %〕，再手術： 1例（

1 ~古），股関節の運動制限を残すもの 3例（ 4 %） が証
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大腿欠損

創面治け蛮｜
迄の期i習｜

2 週間

3 週間

l～ 2ヶ月

2～ 3ヶ月

3～ 4ヶ月

4～5ヶ月
5～ 6ヶ月

6～ 7ヶ月

7～8ヶ月
8～ 9ヶ月

9～10ヶ月

1 年

1年8ヶ月

表3

齢

切断時年令（表2)

15～19才： 21例（32%),

20～24才： 18例（26%),25 

～29才： 5例（8%),30～

34才・ 7例 (10%),35～39才： 7例（10%),40～44 

才： 2例（ 3 %), 45～49才： 6例（9%),50～54才

: 1例（ 1 %), 60才以上 1例（ 1 %）でF 最少15才p
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20才～24才

25才～29才

30才～34才

35才～39才

40才～44才

45才～49才

50才～54才

60才以上

15才～60才

表2

年

大腿欠損

原

事柄

機械

重落下

電気

爆発

特発性脱症
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明された. (i）前140°後30。外転不能＇ ii）前100。後30°

外70。， iii）前110° 外45°)

表4 大腿欠損

要着（歪－ii)寸
期間｜

4ヶ月～5ヶ月｜ 2 

5～ 6 I 1 

6～ 7 I 2 

7～ 8 I 9 

8～ 9 I 6 

9～ 10 I 1 

11～ 12 I 1 
12～13 I 9 
13～ 14 I 3 

16～ 17 I ~ 
18～19 I 2 
19～ 20 

23～24ヶ月 I 1 
2年～ 3年 I a 
3年～ 4年 I 3 

4年～ 5年

5年～ 6年

6年～ 7年

7年～ 8年

8年～ 9年

9年～10年

1 3年～14年

23年～24年

表5 大腿欠損

残存長 l
5cm～ 9cm I 1 

10～ 14 I 5 

15～ 19 I 11 

20～ 24 I 18 

25～ 29 I 12 

30～ 34 I 14 

35～ 39 I 3 

40～ 45 I 4 

表6 大腿欠損

周囲径差｜

lcm～2cm I 3 
3～ 4 I 2 

4～ 5 I 2 

5～ 6 I 2 

6～ 7 

7～ 8 

8～ 9 

1 1～ 12 

12～ 13 

15～ 16 

20～ 21 

16 

10 切断より装着迄の期 目

1ヶ月以内｜ 17 

問 （表4) 1ヶ月～2ヶ月｜ 6 

装着迄の期間は I年以内 2～ 3 I i2 
26例（38%), 1～2年23例 3～ 4 I 13 

(34%), 2年以上19例（28 4～ 5 I 10 

%＞ で，最短4ヵ月，最長 5～ 6 I 6 

23年となっている．

11 残存長（腸骨前上赫

6～ 7 

7～ 8 

2 

2 

より断端迄の長さ）（表5)5～9cm: 1例（ 1 ?aJ. io～ 

14cm : 5例（79占）, 15～19cm : 11例 (16%)'20～ 

24cm : 18例（26%1,25～29cm . 12例 （I問。υ 30～

34cm : 14例（219占）， 35～39cm : 3例（5 o,, ! ' 40～ 

45cm : 4例（ 6 %λ で最短9cm，最長42cmである．

12 周囲径差 （表6)

16名について切断残存部と健側との周囲径差をみる

と＇ 1～5cm: 7例（44%),5～lOcm : 5例（31%),

IO cm以上4例（25%）でP 最小Icm，最大20cmとな

っている．

13 入院回数（表7)

1ヵ月以内： 17例（259G),1～2ヵ月： 6例（9 %), 

2～3ヵ月： 12例 (18%),3～4ヵ月： 13例(18%),4～ 

5ヵ月10例 (15%),5～6ヵ月： 6例（9%),6～7ヵ月

: 2例（ 3 ~面）， 7～8ヵ月： 2例（3 %）で，最短2

日p 最長230日である．

14 地方別（表8)

地方別では中園地方25例（37%），近畿21例（31%),

表8 大腿欠損

地方別 郡部都市 計

岡 山 2 玉野市 1 3 

，鳥 取 2 米子市 3 

中
島 展 松江市

大田市 2 

国 安来市 2 

広 島 1 三原市 ~ 
地 広島市

福山市 1 
方

尾道市

山 口 5 宇都市

山口市

四
徳 島 2 2 

愛 緩 4 5 
国
高 知 2 高知市 3 

王王 庫 1 尼崎市 2 

近 ，神戸市 2 

相生市
畿

伊丹市

地 大 阪 3 大阪市 8 

方 堺 市

京 都 京都市 1 

滋 賀 1 1 
一一一
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四国10例(15%），九州8例（12%），北陸3例（4%), 

東京都1例（ l %），で郡部と都市に分類すると前者は

29例（43%〕p 後者は39例（579のである．

叉各地域ごとについて更に府県別にみるとP中園地

方では山口，広島の各7例（28%），島根5例（20)%,

岡山，鳥取の各3例 (12%）となっている．近畿では

大阪府12例（3%7），兵庫7例（33%），京都p 滋賀各

1例（5 %），四国は愛媛5例（50%），高知3例（30

%），徳島2例（20%）で叉九州Iでは福岡7例（87%),

熊本1例（13%），北陸は富山3伊u，である．

IlI) 総括並びに考按

以上我々の調査は一応入院患者に就いてのみに限定

されており，従って外来採型，或は義肢出張採型等は

除外されているのでP 戦傷によるものは大多数除外さ

れた形である．併し；本統計は昭和22年より行われてお

る為，戦時体制の影響も或程度加味されていると考え

られる．

さて大腿欠損患者68名の統計によると，その原因は

事柄，機械によるものが最も多く，次いで重量物落下

で，以上で計67%を占めている．次いで電気，爆発，

特発性脱痘，結核，瓦斯接痘，肉腫，骨髄炎，癌，破

傷風，銃弾，峻佼傷の順となっているP W. Marqua-

rdtは平時炎害では交通事故，落下物，機械によるも

のが主でP 爆発，射創によるものは少いと述べている

が，我々の統計でも略々同様の傾向が窺われた．尚外

傷が原因となる事が多い点からして，骨折の原因と一

脈相通ずるものがある事は一応思考される 所である

が，岩崎氏が， 60例の大腿骨々休部骨折の調査でその

原因として，炭坑落盤，交通事故各28.3%，重量物落

下 20%，高所よりの墜落16.7宇宙， 其の他6.7%，の数

値を挙げているが，同氏の統計が炭坑地域であるにせ

よ，我々の切断原因と多少とも関連がある様に恩われ

る．

又W.Marquardtは戦時大腿切断患者198例に就

いて原因を調査した所，その12%が大血管結索後の壊

死で， 55%が重症感染 （21%は銭関節感染＇ 16%：瓦

斯壊痘， 10%：射骨折後敗血症合併， 4 ?o：が下腿射

骨折， 3 9~。：股関節感染， i ?oが骨，関節に関係しな

い感染）であり， 33%は裂離或は挫滅によるものであ

ると述べている．我々の統計では瓦斯昼寝痘3?o，破傷
風 l%, ~十 4 ?oでP W. l¥Tarquarc1tの戦時統計のX-
に当っている．又悪性腫場による ものは4% （肉腫3

ヲ五，癌 1%）で結後p 骨髄炎等の慢性消耗性疾患によ

るものは夫々 5%, 3 %で計8%を占めている．

片山氏は大腿骨切断38名について調査した所p 外傷

によるもの12例（内電車3例，汽車4例，其の他5伊tl)'

疾患によるもの20例 （内関節炎14例p 骨膜p 骨盤炎 l

例，脱痘4例，其の他 1例）， 不明6例であると述べ

ている．

次に保険別では本院の性格上年金が最も多し 次い

で労炎，船保でp 私費は僚か 1例に過ぎず，一応保験

で支給されている事が分る．

症例は全て男性で，左右別は右51%で左右大差な

し岩崎氏の報告例も同様男性のみであるがp 右側が

遥かに多い点が異なっている．

叉義肢の種類では常用が梢々多い．

次に切断時年令別では15～19才が32%,20～24才26

%，で計58銘を占め若年者に圧倒的に多v＇，尚10代ご
とに区切って分類してみると， 10才代32%,20才代34

9ゐ 30才代20%,40才代12%,50才代 1%, 60才代 1

%で最少15才p 最高60才で，一方岩崎氏の統計では20

才代が最も多くその半ばを占め40才代＇ 30才代， 50才

代， 10才代の順で最少18才p 最高57才となっている．

断端部創面治癒期間は半年以内に治癒したもの65

%，半年～1年32%で，一般に他の手術例に比し：創面

治癒期間が遅延している様である．

次に昭和21年，高橋氏が四肢切断端の障害について，

調査した所では大腿切断患者96例中， 3例に疹痛を，

又シピレ感を 1例に証明したが，神経痛は認められて

いない，我々は68例中5例に疹痛を， 1例に異常感を

叉神経腫l例を証明している．

装着迄の期聞は断端部軟部組織が縮少固定する迄待

期する必要があるので，最も早い例でも 4岩月を要し

ている．尚 1年以内の例では7～9月の内に装着した者

が最も多く＇ 58~五を占めている．

残存長は大腿の略々上1/3部に相当するものB%,

中1/3部609五，下1/3部32%，で中 1/3部残存のものが

最も多く，短断端は比較的少い事が分った．

W. Marquardtの198例の統計では，股関節部2

r;；，上1/3部18%，中1/3部3%，下1/3部48%，膝関節

2%である．尚岩崎氏の60例の大腿骨骨休部骨折統計

では上1/3部15.9？；，中1/3部74.6%，下1/3部；9,5r;ん と

なっている． 又片山氏は大腿切断患者38名のうちp 中

央16例P 上部12例p 下：＇＼f;9例（他に膝関節煎断 1例）

の数字を挙げている．
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入院日数では切断後長時日を経過している症例は採

型だけで一応退院するのでP 1ヵ月以内の者が最も多

いのは当然であるがp それ以外では大体に於いて 2～

5ヵ月在院の者が多い様である．

地方別ではやはり本院の地域的関係，或は交通の便

からしてP 中国地方37%，近畿地方31%，で計68%,

を占めており次いでp 四国P 九州，北陸p 東京の順と

なっている．又郡部と都市に分けると都市の方に科々

多くみられる様である．

百結 語

以上厚生年金玉造整形外科病院に入院採型作製した

大腿義政装着患者68名に就いて統計的観察を行い次の

結果を得た．

I）原因は草稿，機械によるものが最も多く次いで重

量物落下で以上で67%を占める．尚悪性腫蕩は 49出

（肉腫39五，癌 1%）結核59五，特発性脱痘3%,

骨髄尖3%，瓦斯壊痕39五p 破傷風は 1%となって

し、る．

2）保険別は年金が71%を占める．

3）性別は何れも男性である．

4）左右別は右側が51%で梢々 多い．

5）義肢種別は常用が53%を占める．

6）切断時年令は15～19才が32%,20～24才が26%で

計58%を占め20才前後に多い．

7）断端部圧痛7%，神経撞 1%，股関節運動制限4

%，再手術 1%が証明された．

8）創面治癒期間は早いもので2週を要している．

9）装着迄の期間は早くて.4月を要している．

10）残存長は上1/3部8%，中1/3部60%，下 1/3部32

部で中1/3部が多い．

11）残存部と健側との周囲径差は程度の差はあれ何れ

も証明した．

12）入院日数は採型のみの短期入院者を除くと2～3月

のものが多い．

13）地方別では中国， 37%，近畿＇ 31%で大部分を占

める，郡部と都市では都市に多い．

（終りに臨み本調査に御便宜と御協力を賜わった本院

長谷川健吉総務部長に深甚の謝意を表する．〕
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(III）下腿欠損に就いて様

（皿） FOLLOWING LOWER LEG AMPUTATION 

The following results were obtained from statistical observations on patients with 

leg defects, who entered in our hospital to be fitted for prosthes:.>s. 

1) Among the reasons for leg amputation, traffic accidents accounted for 33%, 

machines for 30%, falling weights for 19%. 

根本文の要旨は沼和30年7月の第30回中団，四国外科子公，第15回山陰外科p 整形外科学会の席上に於いて述

べた．
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2) Welfare pensions accounted for 67% of all types of insurance. 

3) 96% of the patients were male. 
4) 51% of the patients had amputations of the right leg. 

5) 54% of the prostheses were of the voluntarily movable type. 
6) In 25% of all patients, the leg amputations were perform巴d between the 

ages of fifteen and nineteen, in 20% between the ages of twenty and twenty回four,

so most patients were about twenty years old. The youngest patient, with congenital 

mallformation of the leg, was six years old. 

7) It took at least three weeks for the operative wound to heal. 

8) Pressure pains in the amputated ends were present in 5 % of patients, 
paresthesia in 1%, amputation neurinoma in 1%, disturbances of movement of the 

knee joint in 7%, and reoperaton was performed in 1%. 
9) It took at least three months following operation before the prosthesis conld 
be worn. 

10) Amputations were performed through the upper third of the lower leg in 

22% of patients, the middle third in 45%, the lower third in 33%. 

11) There was some difference between the circumferance of the stump and the 
healthy leg. 

12) The length of hospitalization was usually two to three months except for 

the short admissions for fitting only. 

13) In the distribution of patients by districts, 37% of all patients were sent 

to our hospital from the Chugoku district, and 34% from the Kinki district. There 
were a few more patients sent from rural districts than from cities. 

1）緒言

我々は先に昭和22年より昭和28年に至る最近7ヵ年

聞に本院に入院の上採型p 作製支給した大腿義政装着

の患者62名につき統計的観察を行い報告したが，此

の度は下腿義政装用患者82名に就いて述べてみようと

思うp 但し統計は伺れも入院カルテによるものでP外

来或は義E支出張によるものは包含されておらない．又

入院カルテの記載不備のものは除外した．

Il）調査成績

1 症例：下腿欠損恵、者82名（別表）

2 原因：（表 1) 

車摘によるもの（汽車p電車，自動車p トロッコ等）

: 27例（339占），機械（モータ－，歯車p ローラ－，ク

レーンP ロープ，エンヂンP ワイヤF ベルト P 旋盤）

: 24例 130%），重量物落下（落石，落盤等） : 15例（

19°0l1 爆発（爆弾p 砲51~，ダイナマイト等） : 6例（

7 9o）， 特発性脱痘： 5例（6？。）＇レイノ一氏病： 2

例（ 29五），結核，銃弾，崎形の各 l例（ 1 ~告）となっ

ている．

3 保険別：年金： 55例（67%），労災： 14例 (17

%），船保： 12例 (15%），援護： 1例（ 1 %). 

4 性別：男子79名（96%〕，女子3名（4 %). 

5 左右別：右42例（51%) ＇左 40例（49%).

6 義肢の種類：常用69具（54%），作業用58具（46

%ん計127具である．

7 切断時年令（表2)

14才以下： 1例（ 1 %), 15～19才： 22例（289五），

20～24才： 17例（20%〕， 25～29才： 13例(16%)'30～ 

34才： 9例（11%),35～39才： 5例（6%),40～44 

才： 5例（ 6 %), 45～49才： 4例（5%),50～54才

: 4例（5 %) ' 55～59才： 1例（ 1 %), 60才以上：

l例（ 1 %）で，最少6才，最高61才である．

8 創面治癒期間（表3)

35名に就いて断端部創面治療期間を~；；；；与したが， 3

週： 2例（ 6 %), 1～2ヵ月： 12例（32引， 2～3ヵ月

: 8例（23九）， 3～4 j；月： 3例（9 %), 4～5 /J月：
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・ ””

判原因I; 1:::1 ::; 1 ·~ 11:1 ~ ［住所持I~立｜
才 B 

ベルト 年金 2年’ 合 15 島緩 18cm ’em 396 ．． 

2 機 械 年 1年 8月 合 19 香川 10 1 93 
． 

3 空 爆 年 。 1年 5月 合 16 t 兵庫 10 s 92 
l e,• 

4 触 雷 船保 1年 合 34 玉野市 18 146 股関節運動域
133°～165° 

5 機 被 年 4月 合 37 r 大阪 17 I 198 

6 機 械 年 3月 会 30 大阪市 26 I 57 

7 機 械 年 l年ID月 合 zg 三原市 19 ’C4' 。1 68 
8 車 鞠 年 4年5月 合 17 岡山 25 l' 100 断（＋端），摘神出術経腫圧痛r 4・

9 空 爆 年 1年 3月 合 47 滋賀 25 ;3.5 1 
。96 

10 電 車 年 2年 2月 合 23 r 愛媛 10 1 。82 
11 車 鞠 年 1年 6月 合 30 r 佐賀 11 1 1 89 圧痛閲 （＋） 動

12 草 縞 年 1年11月 会 17 愛知 22 I ; I 76 膝節運域
155。～162°

13 電 車 年 2年 合 15 r 島根 27 －、 1 81 90。～130。

14 車 輔 年 6月l合 40 t 佐’賀 19 1 135 

15 汽 車 年 ー2月 7月 合 44 京都市 17 I 123 130°～150。L' 
16 車 鞠 年 1年 '1年 2月 合 53 一福岡 28 ’7 ; 1 三1 130 

,• I 

17 重落下 年 5月 2年 3月 合 16 r 兵庫 rz:s ぎ7 1 。 2 ョ月5a・．- ，・．‘・‘－ 
18 材 木 船保 4月 5年 ι 合 15 長崎 17.5 .9 

。 9 必12' " 

19 軍 落 下 年 3月 11月 合 50 広島 24.5 1.5 
。51 、 ·＇；！；， ~ I ぺ：

20 車 鏑 年 2月 S月 合 2l 大津市 24- 6 1 I 49 一・r・1 一4、 ・一、

21 機 被 労災 2年 5月 合 15 I 大津市 20 4.5 1 78 圧痛 ・（+) 

22 汽 事 年 ・2月 1年 合 23 r 福岡 7 8 1 1 61 85°-->18011 

23 重落 下 年 3月 1年 6月 合 23 r・・ 富山市 22.5 i'o.s 。76 ，． 

24 重落下 労 l月 6月 合 21 r 堺市 14.5 '9_5, 1 1 94 ;, 

25 ベルト 労 1月 6月 合 24 大阪市 19 1 71 

26 銃 弾 年 1年 5月 合 32 尼崎市 22.5 i・l I 。 5 
27 電 草 年 2月 7月 ♀ 15 I －京都市 27.5 2 I 66 .. ' ＼’ 可．

28 爆 弾 船 6月 3年 合 26 r 和歌山 10 1 43 

29 自動車 労 1月 5月 合 41 r 島根 25 。 4 .. ' 
30 レイ ノー 年 6月 合 28 r 徳島 22 1 。 5 ：勺 E」，

31 氏自病動車 年 5月 合 43 r 島根 26 。 4 
32 ベル ト 労 7月 合 31- 江津市 JS 。128 ，、 ' 

33 機 被 年 i3年 t 合 25 r 京都市’ 25 39 .. 
34 材 木 労 1年回月 合 19 福井 26 

． 。 203 ． ， 

35 機 械 船 JO月 1年 2月 合 22 広島 8 ムr‘－ー 67 ー・ ，‘ 

36 I 沢 ‘草 年 5月 5月 合 57 r 愛媛 17 。46 
1月 合 r 京都市

：－・’ ・
37 機 械 年 B年 48 12 1 76 

38 ワイヤー 年 4月 2年 合 18 山口 16 59 
‘a“・，、・，a． 

39 レイノー 年 1月 3~ 1 .~ 泊11三原市 19 。1 13 ・ 、

40 氏重病落 下 労 7月合 19 r 堺市 21 31 

41 材 木 労 9月 7月！合 20 I 福井 ：21.5 。154 圧痛い）＿• • ~ .. ． 
・" 

42 汽 牽 年 3週
γ 127 I ; I「JOI 。I 116 43 事 駒 労 2月 附合 ，20 I r 山口 22 1 80 ．－、 ．
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制限を伴える各症例の運動域は夫々， 133°～165。，15

50～162°, 90°～130°, 130。～150°,85°～180°, 80°～ 

155。である．

10 切断より装着迄の期間（表4)

装着迄の期間は 1年以内 ：35例（43%〕，1～2年： 28

例 （34%),2年以上： 19例 （23%）で，最短3ヵ月p

最長16年である．

2例 （6 %), 5～6ヵ月： 3例（9 %), 6～7ヵ月： 1

例（3 %) ' 9～10ヵ月： 1例（3%),10～11ヵ月： 2

例（6 %), 1ヵ年： 1例（3 %）で，最短3週，最長

1年である．

9 断蝋部に庄痛を訴えるもの4例（5 %），異常感

1例（ 1 9五），神経腫 1例（ I%），再手術1例（1 %), 

族関節運動制限6例（ 7 %）である．この膝関節運動
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表7下腿欠損表6表4表 1
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u
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凶
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4

円’

u
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η

4

入院日数

の
，白

内

3

η
，
h

’l
q

J

’i
唱

A

’A
内
J
U

2cm～ 3cm 

3cm～ 4cm 

Scm ～ 6cm 

6cm～ 7cm 

7cm『－ 8cm 

8cm～ 9cm 

9cm～lOcm 

!Ocm～！！cm 

11cm～12cm 

周囲 （差）

16名

cmである．

12 周囲径差 （表的

16名に就いて切断残存部と腿側との周囲径差を調べ

ると， 1～5cm:5例（31%),5～lOcm : 8例（50%),

lOcm以上：3例 （29%）で，最短2cm，最長12cmで

ある．

13 入院回数 （表7〕

1ヵ月以内： 27例（33%),1～2ヵ月10例（12%),2～ 

3ヵ月： 21例（25%),3～4ヵ月： 9例（11%),4～5泊

月： 9例（！！%）， 5～6ヵ月： 2例（3%), 6～7ヵ月：

2例（3 %), 7～8ヵ月： 1例（ 1 %), 1年1ヵ月： 1

例（ 1 %）で，最短2日，最長l年1月である．

14 地方別（表8)

地方別では中国地方： 30例（37%），近畿： 28例（34

%），四国： 9例（11%），ゴ邸主： 9例（11%），九州：

5例（6 %），東海：1例（ 1 %）で，郡部と都市とで

は前者は43例（52%），後者は39例（48%）である．

又各地域毎に更に府県別にみると，中園地方では山

口： 12例（40%）， 島根：8例〔26%），広島： 6例（20

%），岡山，鳥取：各2例（ 7 %） である．近畿は兵庫

: 10例 （36%），大阪： 8例（29%），京都，滋賀： 各

3例 （11%）， 和歌山： 2例 （7 %），奈良，三重：各

1例（3%）で，四国では愛媛，高知の各3例（33%),

香川： 2例（23%），徳島： 1例（11%），北陸：では

富山： 5例（56%〕，福井： 3例（33%），石川： 1例

（！！%），九州は福岡，佐賀の各2例（40%），長崎： 1

例（20%），東海は愛知の 1例となっている．

総括並に考按

以上本院に入院採担作製した下腿欠損患者82例につ

2日～396日

IlI) 
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11 残事長（膝関節裂際より断端迄の長さ〉 （表5)

5～9cm: 4例（4%〕＇ 10～14cm : 14例（17%〕，

15～19cm: 23例（28%),20～24cm : 14例 (17%J,

25～29cm : 27例（33%）でP 最短6.5cm，最長27.5
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年

下腿欠損

歪当｜
3ヶ月～4ヶ月

4～ 5 

5～ 6 

6～ 7 

7～ 8 

9～10 
10～11 
11～ 12 

16～ 17 

17～ 18 

18～ 19 

20～ 21 

21～ 22 

22～ 23 

23～ 24 

2年～ 3年

3年～ 4年

4年～ 5年

5年～ 6年

6年～ 7年

8年～ 9年

10年～11年

11年～12年

12年～13年

13年～14年

14年～15年

16年～17年

令

表2

Scm～ 9cm 

!Ocm～14cm 

15cm～t9cm 

2Qcm～24cm 
25cm～29cm 

長存

表5

表3

35 
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表8 下限欠損

岡 山 玉野市 2 

．鳥 取 2 2 

島 根 7 江津市 8 中 1

広 島 3 三原市 3 6 
国

デル

山 ロ 3 宇都市 4 

地 山口市

方
下関市

下松市 1 

萩市

四
香 . ill 2 2 

徳 皐

国
愛 媛 2 松山市 3 

高 知 2 高知市 3 

兵 庫 4 尼ケ崎市 2 

神戸市
10 

近 西宮市

姫路市 2 

畿 大 阪 大阪市 3 

堺 市 4 

地 京 都 京都市 3 3 

滋 賀 大津市 2 3 
方
奈 良

霊

町和歌山 海南市 2 

九 福
岡 福岡市 1 2 

佐 賀 2 2 
1'H 長 崎 1 

::ft 富 山 2 富 山市 5 

福 井 3 3 
陸
石 ill 1 I ·.• 

東海｜愛知I1 I 

いて統計的観察を行ったが，その原因についてみると，

車輔，機械が最も多く p 次いで重量物落下となりp 以

上で82%を占めており，大腿の67銘に比して更に増加

している．この点からしても下腿は大腿よりも更に外

傷の危険にさらされる概会が多い事が分る． 次いで爆

発，特発性脱ill，レイ J－氏病，結綾，銃弾p 崎型の
順で，肉腫p 癌等の恋性｝屋場，或は瓦J析壊ill，破傷風
等によるものは全く認められず，この点大腿切断の原

因とはいさ、か趣を異にしている． .¥' ;,{ 

W. Marquardtが戦時に於ける下腿切断者182例に

ついてその原因を調査した処では＇ 14%が壊死（3% 

：血管結紫後壊死＇ 3 %：下腿骨々折時壊死， 8%:

凍傷壊死）によるもので， 19%が重症感染（ 1 %：破

傷風， 39五：瓦斯壊痘， 6 9五：足関節感染， 9~五：下

腿射骨折）， 67%が裂離及び挫滅（内2/3が爆発による）

となっている．

岩崎氏は下腿骨々体部骨折者 L06例の調査で，その

受傷原因としてP 重量物落下 ： 2~J，炭坑内落盤： 20

例，炭車事故： 18例，重量物の聞に挟まる： 12例，高

所よりの墜落.7例，焚通事故7例，機械にまきこま

れて或は廃ねられる： 6例，その他：、7例と云う数値

を挙げている．

片山氏が下腿切断患者40例じついて調査した所で

は，外傷性： 19例（内，電車3例，汽車9例，其の他

7例）

疾患性： 16例（内，、関節炎8例，骨膜，骨髄炎2例，

I覚症6例）

不明： 5例であると述べている．保険別ではやはり

年金が量も多く，次いで労災，船保，援護の順である．

性別では女子の3名（4 %）を除いては何れも男性

であって，やはり大腿と同様男性が切断の危険にさら

される機会が多い点を物語っている．尚上述の女性の

切断原因は全て交通事故によるものである．岩崎氏の

統計では106例中3例が女性となっている．

左右別では右51.%で大腿のそれと同率を示し，左右

の大差は特に認められない．岩崎氏の骨折統計によっ

ても， 106例中右特例iP 左51例，両側6例で，左右大
差がないと述べている．

義肢の種別では常用が54%を占めP 作業用より梢々

多くなっている．

次に切断時年令では 15～19才が 28%,20～24才20
%で，計48%となり，若年者でその約半数を占めてい

る.10代ごとに区分すると. 10才代： 24%,20才代：

36%, 30才代： 17%,40代： 11%,50才代： 6%1 ()0 
才代： 1%となり，20才代が最も多く，次いで10才代，

30才代， 40才代＇ 50才代， 60才代の順であって，大腿

切断時年令と略々同様の結果を得ている．一方岩崎氏

のそれによると20才代が最も多く，次いで30才代， I4Q 

才代， 50才代， 10才代， 60才代となっている．我々の

統計ーでは飯年少者は 6才であるが，これは先天性崎型

によるものである．
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断端部創商治癒期間は半年以中が85%，半＃～1年

: 15%でP 大腿のそれでは半年以内治癒65%，半年～

1年32%であるのに比べると良好である．これは解剖

学的関係、によるものではなかろうかと考えられる．尚仁‘

半年以内のものでも 1～2月の間に、冶癒するものが最

も多く次いで2～3ヵ月となり以上で約2/3を占めて

し、る．

高橋氏が下腿切断患者164例について調査した処に

よると，断端部に疹痛を訴えるもの4例で，シピレ感，
神経腫は証明されていない我々の統計では82例中4

例に庄痛を，又異常感，神経歴，各 l例を証明してお

りp 大腿のそれと略々同様の数値が出ている．

装着迄の期間は大腿切断同様やはり断端部の縮ー少固

定迄の期聞を待期する為p 最短3月を要している．尚

L告以内に装着した宰例についてみると，切断後5～
6月で装着するものが最も多く p 次いで7～8月＇ 6 
～7月の順となり，切断後の順調な経過をとるもので

は大体5～8月のうちに装着が可能と思われる．従っ
て大腿の 7～9月に比べて梢々早くなっておりp この

点創面治癒迄の期間とも一部関連がある様に思われ

る．

残存長は下腿の略々上1/3部に相当するもの22%,

中1/3部45%，下部1/3部33%で，大腿の上1/3部が8

%であるに比べて下腿の上'I/3部は約3倍に当ってい

る．岩崎氏の下腿骨折116の統計によると上部14，中

部78，下部24となっており，我々の切断統計と同様，

中1/3都が最も多くなっている．

片山氏が， t下腿切断患者40例について調査した所で

は上部，及ぴ下部切断共に14例，中央切断12例である

と述べている．

入院日数は大腿と同様切断よ』り長日時を径過したも

のでは，直ちに採型可能のため在院回数の短いのは勿

論であるが，それ以外では一般に 2～3月が最も多く，

大体1～5月の聞となっている．

地域別では大腿のそれと同様に中園地方： 37%：近

畿： 34%でP 計71%を占めておりp 次いで四国，北陸，

九州，東海の順となっている．尚郡部と都市に分ける

と前者が僅かに多い様である．

V）結 語

厚生年金玉造整形外科病院に入院p 採型作製した下

腿義政装着患者82名にいて統計的観察を行い次の結果

を得た．

1）原因は車車両， 33%，機織＇ 309五，重量物落下， 19

%で計82%と大部分を占めP 特発性脱症6%，レイ

ノー氏病2%，結核は 1%＇となっている．

2）保険別は年金が67%で最も多い．

3）性別は男性が96%を占める．

4）左右別は左側が51%で梢々多ν．

5）義肢種別は常用54%である．

6）切断時年令は15～19才： 25%,20～24才： 20%で

計48%を占め20才前後に多い．尚最年少は 6才でこ

れは先天性崎型によるものである．

7）創面治癒期間は早いもので3週を要している．

8）断端部圧痛59五p 感覚異常19五，神経歴 i%，再

手術1%，膝関節運動制限7%が証明された．

9）義政装着迄の期間は早いもので 3月を要してい

る．

10）残存長は上1/3部22%，中 1/3部45%，下1/3部33

%でP 中1/3部が多い．

11）残存部と健側との周囲径差は多少の差はあれ何れ

にも証明された．

12）入院日数は採型だけの短期間のものを除けば2～

3月が多い‘

13）地域別は中国37%，近畿34%で計71%を占める．

又郡部と都市では前者が僅かに多い．

〔終りに臨み本調査に御便宜と御協力を賜わった本院

長谷川健吉総務部長に深甚の謝意を表する）

交 献

1) W. Marquardt : Gliedmassenamputation und 

Gliederersatz. 1950. 2）岩崎：下腿骨々休部骨

折の調査．整形外科P 5; 232，昭29. 3）児玉 5

義肢，医学叢書p 147' 1953. 4）厚生省社会局・

児童局：肢体不自由者（児）の実態調査昭27. 5) 

佐藤：昭和25年以降5ヵ年聞の切断患者統計．整形

外科集談会東京地方会，第226回昭30.t. 6）糟
谷，金井：義肢を使用しつ》ある下腿切断者の断

端の変化．臨床外科， 6;73，昭26. 7）片山：義

肢と切断術．日整会誌， 5,419，昭6. 8）塩津，

大塚，浜本他：厚生年金玉造整形外科病院に於いて

支給した義肢装具の統計的観察，第6回中部日本整

形外科災害外科学会（昭30.6) 9）塩津，大塚，

浜本他：厚生年金玉造整形外科病院に於ける下肢

義肢支給患者の統計的観察（大腿義政に就いて）第

30田中国，四国外科学会p 第15岡山陰外科整形外科

学会（昭30.7)
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(IV）大腿，下腿欠損を除く持

（皿） EXPECT FOR THIGH AND LOWER LEG 

AMPUTATIONS 

The following results were obtained from the statistical obserサationson the 

records of patients who entered our hospital to be fitted for prostheses. This group 

included one patient with hip-joint amputation, nine patients with knee-joint ampu-

tation, six patients with ankle amputation, five patients with defects of the foot 

and twelve patients with defects of the toes. 

I) The case requiring hip-joint amputation was one of sarcoma, those requiring 

knee and ankle amputations had been injured by machines, and those needing foot 

amputations had been hit by falling weights mostly. 

2) Among the types of insurance welfare pension was the most frequent. 

3) All patients were male. 

4) With the exception of the foot and hip-joint, right side amputations were 

more frequent than left. 

5) Most prostheses were of the vounltarily movable type. 

6) Amputations were performed between the ages of ten and twenty in most 

patten ts. 

7) The healing the amputative wound tended to be prolonged. 

8) It took five months following knee-joint amputation before the prosthesis 

could be worn, six months for the foot and toe amputations, and seven months for 

the hip and ankle amputations. 

9) Except for the short admissions for fitting prostheses only, the length of 

hospitaligatiori for patients with knee and ankle amputations was three to four 

months, two to three months for foot amputations and two to three days for toe 

amputations. 

10) In the distribution of patients by districts, most patients were sent to our 

hospital from the Chugoku district and more patients were sent from cities than 

from rural areas. 

I）緒言

先に我々は下肢義肢のうち大腿及び下腿義肢装着患

者に就いて統計的観察を行い報告したが，今回は股関

節，膝関節，足関節各離断並びに前足部，足Rd:欠損患

者に就いて述べようと思う．尚統計は何れも昭和22年

より28年に至る最近7方年内に本院え入院の上採型作

製支給された義肢装着患者に就いてカルテにより調査

したもので，カルテの記載不備のものは除外してい

る．（別表）

JI）調査成績

（イ） 股関節離断

症例は1例で原因は肉腫，保険別では年金P性別は

縄本文の要旨は昭和30年7月の第30回中国p 四国外科学会，第15回山陰外科整形外科学会の席上に於いて述べ

た．
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断端部変化
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晴~1::1::1::1 立｜同｜
I 1 I 1 I吋 ｜ 吋2初日［兵庫｜

左
右
別

股関節離断

［日！！
腫｜年金｜合｜

t性保
因

表

原

J31J 

症例

膝関節離断

ロール 年金 合 r 1 20才 2年 6月 148日 下関市

2 爆 発 労災 合 r 1 27 3月 8月 125 徳山市

3 機 ’械 年 合 r 。26 5月 7 高岡市

4 ‘ 脱 痘 年 合 23 6月 22 山口

5 汽 1享 年 合 r 1 1 36 2月 1年 7月 199 宇部市 庄：痛

6、 機 械 労 会 r 。 46 10月 l年 3月 102 七尾市 圧痛

7 発動機 船保 合 1 19 2月 11月 81 香”川

8 エンジン 年 合 1 。37 5月 3年 7 因島市

9 機 械 年 合 r 1 15 8月 38 西条市

足関節離断

機 被 年金 合 1年11月 安来市r 1 16才 85日

2 旋 盤 年 合 1 17 1月 1年 2月 118 佐世保市

3 機 械 労災 合 r 1 21 l年 2月 2 松江市

4 起重機 年 合 1 。51 7月 82 徳山市

機 械 年 合 10年 相生市
h、，． 

5 r 1 。22 21 

6 歯 車 労 合 r 1 1' 17 1月 8月 56 島根

切断部

械 年金 合 1 36才 4月 1年 7月 7日 尼崎市 リスフラン

落下 年 合 1 52 5月 2年 65 大阪

落下 年 合 r 2 17 9月 5年 2月 5 尼崎市 リスフラン

落下 年 合 2 35 6月 66 島．根 シヨパール

ーフ 労 合 2 48 4月 l年 3月 32 広島市 リスプラン

前足部欠損

機

重

重

重

ロ

2
A
n
L

。οA
U
τ
E
1
u

損

歯 車 年金 合 r 17才 11月 74目 字都市

2 重落下 労災 合 r 34 3月 6月 7 下関市

3 重落下 年 合 16 2月 3年 3月 9 三原市

4 重落下 労 合 r 2 26 1年 2月 53 神戸市

5 重落下 年 合 r 1 17 3月 1年 4月 7 尼崎市

6 電 草 年 合 r 1 17 l年 5月 2年 15 京都市

7 凍 傷 戦傷 会 r 2 26 1年 3月 8 島根

8 歯 草 船保 合 r 2 20 7月 61 神戸市 神経種手術

9 マサカリ 労 合 1 2 25 10月 2 鳥取

10 機 械 労 合 2 19 1年 59 出雲市

11 機 械 労 合 r 2 20 4月 8月 105 島根

12 ロール 労 合 r 2 23 7月 64 下関市

欠祉足
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膝関節離断表2表1切断駈残存部

3

1

2

1

1

1

 

1ヶ月以内

1ヶ月～2ヶ月

3ヶ月～4ヶ月I

4ヶ月～5ヶ月

5ヶ月～6ヶ月
6ヶ月～7ヶ月

1 iプ ：1例， 6～7月： I例で

1 4 最短7日p 最長199日であ

る．

12 地方別（表3) ヅ

L 地方別では中園地方5例（56%），四国，北陸各2例

i'' (22%）で，郡部と都市とに分類すると前者は 2例（22

%），後者は 7例（78~百） 、 となり，都市の方が多い
叉各地域に就いて更に県別にみると，中国地方では

香川，愛媛が各1例（50%），北陸では石川，富山がや

はり各1例（50%）となどっている．

（ハ） 足関節離断

1 症例： 6例

2 原因： ：全症例ぷ機被によるものである．

3 保険自lj：年金4例、.（67%），労災2例 （33%).

4 性別：何れも男性．

5 左右別：；右： 4例 （67%），左： 2例（33%).

6 重量肢の種類：常用： 6具（67%），作業用3具（

33%），計9具である．

7 切断時年令

15～16才： 3例150%)120～24才： 2例（33%),50 

～54才： 1例 (17%）で最少16才p 最高51才である．

意IJ菌治癒期間

I此基節

膝関節離断

地

4 

: J; ~1 
~ 1: ~ 1 

中

国

男性で左側，義肢の種類は常用，作業用各 1具宛であ

る．切断時年令はぬ才で装着迄に 7ヵ月を要してい

る．入院期間も 7ヵ月で，地方別では兵庫県となって

いる．

（口） 際関節離断

1 症例： 9例

2 原因：機械によるもの 6例，（67%），草稿p 爆

発，特要旨性脱ii各1例（11%）である．
3 保険別：年金： 6例（67%），労災2例（22%),
船保I例（11%に

4 性別：何れも男性である．

5 左右別：右： 6例（67%），左3例 ＜33%),

6 重量肢の種頒：常用： 7兵（50%），作業用； 7具

(50%），計14具である．

7 切断時年令

15～19才： 2例（22劣し 20～24才： 2例， 25～29才

: 2例， 35～39才： 2例P 45--'49才： • 1例12%で，最

少15才，最高46才となっている．

8 創面治癒期間

5例について調査した所では＇ 2～3月： 2例（40

%), 3～4月； I例（20%), 5～6月： 1例l' 10～ 
11月： 1例で半年以内に80%が治癒している．

9 2例（22%）・が断端部ロ庄痛を訴えている．

10 切断より装着湿の期間 （表 1) 

1年以内に装着したもの5例（56%〕， 1～ 2年2例

(229五）， 2年以上2例で，最短5ヵ月P 最長3年であ

る

11 入院回数（表2)

1月以内： 3例 （34%J,1 ~ 2月： 1例（11%), 

3～4月： 2例（22%), 4～5月： 1例， 5～6月

欠損部位2～3祉

1 

2～3 
1 

1-2-3-4-5 

l-2-3-4-5 

1-2-3-4-5 

1 

1-2-3-4~5 

1-2-3-4-5 

3-4-5 

足祉欠損部位別

入院内回数1

2

3

4

5

6

7

8

9

ω

日
ロ

噌

A

’A
n

，U
唱－
A

’i

’A

E祉，中節！

膝関節離断

装着Lの｜
期 f笥1

5ヶ月～ 6ヶ月

6ヶ月～ 7ヶ月

8ヶ月～ 9ヶ月

11ヶ月～12ヶ月

15ヶ月～16ヶ月

19ケ用～20ヶ月i

2年6ヶ月
～2年7ヶ月
3 年

1』＿！＿＇
~1 ~：： I 

－
U
 

広

山

表3

5JU 

島

口

方

8 
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左右別： l例I20';'0 J，左： 4例（80%).

義肢の種類：常用： 8例．

7 切断日寺年令

15～19才： 1例 （20%),35～39才： 2例（40%〕，

厚生年金玉造整形外科病院に於いて支給した義肢装具の統計的観察

5 

6 

：一
2

1

2

前足部

入院 日数 ｜

1ヶ月以内
1ヶ月～2ヶ月

2ヶ月～3ヶ月

表8前足都

議着迄自｜

6ヶ月～ 7ヶ月｜ 1 

15ヶ月～16ヶ月｜ 1 

18ヶ月～19ヶ月｜ 1 

2 年 I i 
5年 2ヶ月｜ 1 

表 7

2例に於いてみると，共に 1～2月の間に治癒して

いる．

9 此等の症例には断端部に圧痛等を証明するもの

は認められなかった．

10 切断より装着迄の期間（表4)

1年以内： 2例（33%),1～2年： 3例（50%),

2年以上1例(17%）で最短7ヵ月，最長10年である．

11 入院回数（表5)

1月以内： 2例 （33%), 2～3月： 1例 (17%),

3～4月： 2例， 4～5月： 1伊jで最短2日P 最長11

8日となっている． 45～49才： 1{7ij, 50～5~才

: 1例で，最少17才p 最高

52才である．

8 創商治癒期間

4例についてみると 4～5月に治癒したもの 2例（

50%), 5～6月：l例（25%),9～10月： 1例 （25

%）である．

9 此害事の症例には断錦部に圧痛等！ま証明されな

。，uη
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表5

Y
A

’i
q

L

，A
唱
且

足関節離断

事着迄自 l
7ヶ月～ 8ヶ月

8ヶ月～ 9ヶ月

14ヶ月～15ヶ月

23ヶ月～24ヶ月

1 0 年

重量4

10 切断より装着迄の期間（表7)

1年以内： 1例 （20%),l～2年： 2例（40%),

2年以上2例で，最短6月F 最長5年2月である．

11 入院回数 （表8)

1月以内 ：2例（40%), I～2月： 1例 （20%),

2～3月： 2例で最短58，最長65日である．

12 地方別（表9)

中国地方： 2例（40%），近畿3例 （6010）でF 郡部

12 1也方別（表6)

中国地方： 4例（66%〕，近畿，九州各l例（17%〕

でP 郡部と都市では前者は l例（17%〕，後者は5例（

83%）となり都の方に多い

各地域ごとに更に県別にながめると，中園地方では

島根： 3例（75%），山口： 1例（259五）で，近畿では

兵庫，九州では長崎の各 1例である．

足関節離断表6
句

．、

:1 
:j 

と都市に分けるとP 前者は 2例（40%），後者は 3例（

60%）で，都市に~＂、

各地域ごとに更に府県別にみると，中園地方では島

根，広島の各1例（50%），近畿では兵庫2例（67%),

大阪I例 （33%）となっている．

（ホ） 足lfil欠楓

1症例： 12例

2原因：機械： 6例（50%），重量物落下： 4例（34
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（＝） 前足部欠規

1 症例： 5例であるが内，シヨパール氏関節難断

1例，リスプラン氏関節離断3例が含まれている．

2 原因：重量物落下によるもの 3例（60%），機械

2伊tl40%である．

3 保険別：年金： 4例（80%),

%）． 

4性別：何れも男性．

労災： 1例（20
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3 保険別：労災： 6例（51%り 年金： 4例（33

%），草鏑p 凍傷各 1例（8 %）である． 中国地方： 8例（67%），近畿： 4例（33%）でs郡

%），船保，戦傷各 I例（8 °;, I. 

4 性別：全症例共男性．

5 左右別：；右9例（75%），左3例（25%〕．

6 重量肢の種類常用19具である．

7 切断時年令
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表11 足肱欠損
1年以内： 6例（50%), • I 

入 院日数｜
1～2年： 4例（34%), 2 し一一一一

年以上2例(16%）で，最短 1ヶ月以内 1 6 

6ヵ月，最長3年である． 2ヶ月～3ヶ月 ｜ 5 

11 入院回数（表1!) 3ヶ月～4ヶ月

1月以内： 6例（50%), 2～3月： 5例（42%),

3～4月： 1例（8%）で，最短2日，最長 105日で

ある．

12 地方別（表12)

表12足魁欠損

地方別

a烏 取 I 
中
島 根 2 出雲市 3 

広 島 三原市 1 1 

国 山
口 字部市

下関市

近
兵 庫 神戸市 2 

尼崎市
畿 京 都 京都市 I 

部と都市に分iすると前者は 4例（33%），後者は8例 （

67%）で都市に多い．

各地域ごとに更に府県別にながめると，中園地方で

は島根p 山口の各3例（37%），鳥取，広島の各1例（

13%）で，叉近畿では兵庫の 3例（75%），京都の 1例

(25%）となっている．

13 各駈の欠損状態を調べると，全駈欠損： 5例（

42%), ifJll:止欠損： 4例（33%），第E，第IIlM欠損 ：2

例(17%），第凪第W，第V祉欠損： 1例（8 %）であ

る．

ill) 総括並びに考按

以上股関節醗断J宮、者 1例P膝関節離断： 9例，足関

節離新： 6例，前足部欠損5例，足面上欠損12例に就い

て統計的観察を行ったのであるが，是等は何れも症例

数が少し、ので，いささか疎漏となりうるのは免れ得な

いが，幾分でもその傾向は窮えるものと考える．

さてその原因としては股関節は肉店E，膝関節では機

械によるものが最も多く，次いで車鞠，爆発，特発性

脱症でp 足関節は全例共機械，前足部は重量物落下が

最も多く，次いで機械で，叉足祉では機械によるもの

が半数を占めp 次いで重量物落下，草綱，凍傷となって

いる．以上何れにしても外傷が大多数を占め，疾患に

よるものは少しv これは大腿，下腿に於ても同様でP

片山氏， W.Marquardt等の述べる所も一致してい

る．股， E裏関節離断は比核的少し W.Marquardtの

戦時に於ける 198例の大腿切断患者中，股，膝関節離

断は共に 2%を占めているに過ぎない．叉W.Marq-

uardtによると足部切断の26例，36断端について調査

した所では，その17%が挫滅或は感染によるもので，

残りの83%は凍傷によるものであると述べている．片

山氏は足根骨切難断 10例中シヨパール氏関節離断4

例，リスフラン氏関節離断2例を挙げ，シヨパール氏

関節離断術の施行例は義肢着用に不便であると述べて

いる．我々の症例では前足部欠損5例中シヨパール氏

関節醗断は 1例p リスフラン氏関節離断は 3例となっ

ている．

保険別にみると，本院の性格上やはり年金が最も多

し、

性別では全例に於いて男性である点からしても，大

腿p 下腿欠損と問機，男性は女性より切断，或は援断

の危険にさらされる機会が如何に大であるかを物語つ
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ており，この点片山氏も指摘している所である．

左右別ではp 前足部p 股関節を除いては何れも右側

に多い．

義肢の種類では前足部，或は足祉は何れも常用であ

る関係上，常用義肢が多くなるのは当然の事である．

切断時年令に就いてみると10才代は，膝関節では22

9五，足関節： 50%，前足部： 20%，足陛： 42%，で20

才代は失々膝： 44%，足： 33%，足駈； 50%で，一般

に10才代及び20才代でその大多数を占めている．これ

は大腿，下腿に於けると同様であって3 片山氏も切断

をうける年令は20才前後に最も多く認めると述べてい

る．

断端部創面治癒期間はやはり他の一般創面より遅延

し，足関節離断の最も早いものでも 1月を要し，足証

欠損では 1年5月を経過している例もある．

装用迄の期間は創j面治癒期間或は断端部の縮少固定

期間等に影響されるので，膝関節では早くても 5月，

前足部，足魁では6月F 股，足関節は 7月を夫々要し

ている．これは大腿の3月，下腿の4月に較べて何れ

も梢々遅延している様である．

入院日数は切断後長時日を経過したものでは採型し

ただけで一応退院するので 1月以内の者も多いが，そ

れ以外では一般に膝，足関節共に 3～4月，前足部2

～3月，足祉2～3月である．

地方別ではやはり本院の所在の関係上中国地方が最

も多く，叉郡部と都市では後者の方に多くみられるp

尚足肱欠損に於ては，全魁欠損，及び蹄E止欠損は夫々
42%, 33%で計75%を占めている．

町）結 語

以上昭和22年より28年に至る最近7年間に，厚生年

金玉造整形外科病院に入院採型作製した下校（大腿，

下腿を除〈）義肢装着患者（股関節酸断 1例p 膝関節

離断9例，足関節離断6例，前足部欠損5例p 足fil欠

損 2例）についてカルテにより統計的観察を行い次の

結果を得た．

1）原因は股関節は肉腫によるものでP 膝，足関節，

足部は機械，叉前足部は重量物落下によものが最も

多い．

4）保険別は年金が最も多い．

3）性別は全例男性である．

4）左右別は前足部，股関節を除いては何れも右側bこ

多い．

5）義肢種類は常用が多い．

6）切断時年令は10～20才代が大多数を占める．

7）断端部創面治癒期間は遅延している．

8）義肢装着迄の期間は早いもので膝関節5月，前足

部，足量上は 6月，股，足関節は 7月を夫々要してい

る．

9）入院日数は採型だけで退院の者を除くと，膝，足

関節は 3～4月，前足部2～3月，足魁2～3月の

ものが多い．

10）地方別では中園地方が最も多く，又郡部と都市で

は後者の方に多くみられる．

11）足駈欠損のうち全祉欠損は42%,i母E止欠損は33%

である．

（終りに臨み本調査に御便宜と御協力を賜わった本院

長谷川健吉総務部長に深甚の謝意を表する）
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(V）者

(V) 

The following results were obtained from statistical observations on the ・hospital 

records of 183 patients with defects of the lower extremities who entered our 

hospital to be fitted for prostheses from 1947 to 1953. Of these, 68 patients had 

thigh defects, 82 patients defects of the lower leg, 12 patients 4,efects of toes, 9 

patients amputations at the knee joint, 6 patients amputations at the ankle, 5 patients 

defects of the foot and one patient amputation at the hip-jo'.nt. 

1) The causes : Injuries were far more frequent than other d'.seases, especially 

those due of machines, traffic accidents and falling weights, Next in order were 

explosions, spontaneous gangrene, tuberculosis, electr'c shcck, sarcoma, Raynauds 

disease, osteomyelitis, gunshot wound, gas gangrene, cancer, tetanus, viper, malform-
ation and frost bite. 

2) Among types of insurance, welfare pension accounting for 66.t6% was the 
most frequent, next in order were workers' compensation insurance, seamen’s insurance, 
veterans’insurance living assistance insurance and private payment. 
3) 98.36% of the patients were males. 

4) 53% of the amputations were on the right side. 

5) 58.27% of prostheses were of the voluntarily movable type. 

6) In 29.5% of all・ patients the amputations were carried out between the ages 

of fifteen to nineteen, in 23% between tl-.e ages of tw巴ntyand twenty田four,so 
most patients .were about twenty years old. 

7) Generally the healing period of the amputations wound tended to be ・prolo回
nged. 

8) The pressure pains on the amputated ends were found in 6.55% of all 

patients, paresthesia in 1.09五， amputationneurinoma in 1.6% al?~ disturbances of 
movement in the proximal joint in 4.9 /C. 

9) Examination of the stump showed that the ampuねtion ・had been performed 

thro口ghthe upper third in 16% of 150 cases, through the middle third in 52% and 
through the lower third in 32%. 

10) The circumferance of the, stump was found to be less than that of the 
healthy limb. 

11) In the distribution of patients by districts, the patients sent from Chugoku 

district amounting to 40.43拓 werethe most, next in order were Shikoku, Kinki, 
Kyushyu, Hokuriku, Tokai and To~yo. 

12) Except for shot admissions for fitting of prostheses only, the hospitaligations 
usually lasted two to three months. 

発宇文の要旨は昭和30年 7月の第30田中国，四国外科学会p 第15回山陰外科整形外科学会の席上に於いて述べ
T> 
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13) It took at least four months following amputation of the thigh before a 

prostheses conld be worn three months for the lower leg, seven months for the 

ankle, five months for the knee joint, six months for toe and foot, and seven 

months for hip-joint. 

I）緒 言

我々は昭和22年より28年に至る最近7カ年聞に本院

に入院，採型，作製支給した下肢義肢装着患者183例

大腿欠損68例，（37.2%），下腿欠損82例p (44,8%〕，

足駈欠損12例，（6.6%), 膝関節離断9例，（4,9%),

足関節酸断6例（3,39五），前足部欠損5例l' (2,7%), 

股関節部離断 1例，（0.5%）に就いて統計的観察を行い

各部位ごとに関する詳細は既に発表した所であるが，

今回は総括的観察を行う事にする．

II）調査成績

1 原因（表1)

機械によるもの（モーター，歯車，ローラーグレイ

ン，ロープP エンヂンp ワイヤ－，ベルト，旋盤等：

60例（32,89五），車鞠によるもの（汽車，電車，自動車，

トロッコ等り： 45例（24.5%），重量物落下落石，落盤

等） : 36例(19.9%〕，爆発（爆弾p 砲弾p ダイナマイト

等） : 10例（5.5%），特発性脱症： 9例（4.9%），結核

表1原 因

穴ベ｜大腿｜下腿｜足｜膝吋足（股｜計

機 械 16 24 6 6 6 2 60 

車 鞠 16 27 1 45 

重 落 下 14 15 4 3 36 

爆 発 3 6 10 

特発性脱痘 3 5 1 9 

結 核 3 4 

電 気 3 3 

肉 腫 2 3 

レイノ一氏病 2 2 

骨 髄 炎 2 2 

銃 弾 1' 2 

瓦斯壊痘 2 2 

癌
破 傷 風 1 

痩

崎 型

凍 傷 1 1 

4例（2.09%），電気p 肉腫各3例（1.6翌五）， レイノー

氏病，骨随炎，銃弾，瓦斯壊痘各2例（1.09%），癌，

破傷風p 腹佼傷p 崎型，凍傷の各 l例〔O店%）であ

る．

＼＼＼｜大腿l下腿｜足｜膝同前足｜股｜計

.'BU 

下＼＼｜大腿l両国劃足駈｜前足｜股｜計
; 16817~ 161つ121511 118~ 
2 保険~lj （表2)

年金： 122例（66,66%），労災： 39例〔2l,31%) I 給

保： 19例(10泊%），戦傷，援護，私費の各1例，（0,55

%）となっている．

3 性別（表3)

性別では男子180例（98,36%），女子3例（1.64%)

で大部分が男性である．

4 左右別（表4)

右99例（53%），左86例（47%).

5 義肢の種類（表5)

表4左右別

二ご三J大腿｜下問足！膝｜足世！岡山計
右 I35 I 42 I 4 I 6 I 9 I 1 I I . 97 
左 I33 I 40 I 2 I 3 I 3 I 4 I 1 I Bs 

：業：I :: I :: I : I ; I 1' I ' I : I ::: 
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常用毒事肢162具（58,27%），作業用義政116例（41,73 

%），計278具でp 叉各部位さとの具数は，下腿127具

(45.7%），大腿99具（35.6%），足祉19具（6.8%），膝4

具（5.1%），足関節： 9具（3.29五）， 前足部8具（2.9

%），肢関節部2具（0.7%）となっている．

6 切断時年令（表6)

14才以下： 1例（0.55%), 15～19才： 54例（29.5%),

20～24: 42例（23心%）， 25～29才： 23例（12.6%),30 

～34才%18例（9.83%),5～39才： 16例（8.7%).40～ 

表6 年令別

~I大腿｜下時足｜膝同前足｜股｜計
14才以下

15～ 19 21 22 3 2 5 

20～ 24 18 17 2 2 3 

25～ 29 5 13 2 3 

30～ 34 7 9 1 

35～ 39 7 5 2 

40～ 44 2 5 

45～ 49 6 4 

50～ 54 1 4 1 

55～ 59 

60以上

2 

2 

44才： 7例（38%),45～49才： 12例（6.6%),50～54 

才： 7例（3.8%),55～59才： l例（0.559五）， 60才以

上： 2例 (1.1%）である．

7 創酉治癒期間（表7)

89名に就いて調査した所では6カ月以内67例（75,28

%）． 6カ月～1年： 20例（22,479五）， l年以上： 2例

(2.25%）となっている．

表7 創面治癒期間

宍三二J大腿i下同足｜膝i足駈｜前足｜政］計
6ヶ月迄 I24 I 30 I 2 I 4 I 4 I 3 I I 67 
1 年迄 I12 I s I I 1 I I 1 I 1 I 20 
1年以上 I1 I I I I 1 I I I 2 
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8 圧痛其の他（表8)

断端部に圧痛を訴えるもの12例（6.55%），異常感2

例（1.09%），神経種3例（1.6%）で再手術を行ったも

の3例（1.6%）であるp 尚切断部に近い関節機能の運

動製限を証明したもの9例（4.9%），を算えた．

9 切断より義肢装着迄の期間（表9)

1年迄に装着のもの76例（41,53%), 1～2年： 63

例（34,42%), 2年以上44例（24,05%）である．

表9 装着迄の期間

~＼大腿｜下腿｜足｜膝｜足吋足｜股｜計
1 年迄 I26 I 35 I 2 I 5 I 6 I 1 I 1 I 16 
2 年迄 I23 I 2s I 3 I 2 I 4 I 3 I I 63 
2年以上 I19 I 19 I 1 I 2 I 2 I 1 I I 44 

表10 150例中残存長

計

上 % 6 18 24 

中 ろも 41 37 78 

下 ろ色 21 27 48 

言十 68 32 150 

10 残存長（表10)

150例に就いて残存長を調査してみると，上1/3部：

24例 (16%），中1/3部： 78例（52%），下1/3部： 48例

(329五），となっている．

11 周囲径差（表11)

32例についてみると，健側に比べて5Cm以内の差を

証明するもの12例（37.5%),5～10cm13例（40,63%),

lOcm以上7例（21,879五）．

12 地方別（表12)（表13)

表11 32例中周囲径差

＼二二！大 腿｜ 言十

5cm迄 7 5 12 

lOcm迄 5 8 13 

lOcm以上 4 3 7 

計 32 

地方別では中国地方74例（40,43%），四国地方： 21

例（11,48%）＇近畿地方： 58例（31,69%），九州p 北陵

地方各14例（7.65%），東海，東京都の各 1例（0.55%〕，

となっているP 地方別を更に府県別に分類すると中国

地方ではp 山口： 27例，島根20例，広島16例，鳥取6
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表13

国

中

中園地方 25 30 4 5 8 74 

四園地方 10 9 2 21 

近畿地方 21 28 1 4 3 58 

九 ナトl 8 5 1 14 

~！： 陸 3 9 2 14 

東 海 1 

東 京 1 

表12地方

＼＼＼｜大腿｜下腿｜足｜膝｜足判明｜股｜計
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例，岡山5伊jである．近畿では兵庫24例，大阪21例p

京都5例，滋賀4例，和歌山2例，奈良，三室各 1例

で，四国では愛媛9伊j，高知6例，徳島3例，九州は

福岡9例，佐賀，長崎2例，熊本1例p で北陸では富

山の9例，福井3例，石Jll2例で，東京都，愛知の各

1例となっている．

13 入院回数（表14)

1 カ月以内： 58例（31,69~五）， 1～2カ月： 18例（9.
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で大腿で，以上で下肢の82%を占めている．更に足剥：，

膝関節，足関節，前足部，股関節の順となっている．

片山氏が下肢義肢装着患者88例について調査した所

では，大腿切断38例（内 1例は膝関節離断），下腿40

例p 足根骨10例（ピロゴーフ代切断3例，シヨパール

氏関節離断4例P 舟状骨前部離断 I例，リスフラン氏

関節離断2例）でやはり下腿の順となり，両者でその

大多数を占めている．

昭和27年の厚生省社会局，児童局の統計によると四

肢切断忠者1003例中大腿，187例，下腿，186例3 足部，

34例となっている．

又西ドイツ傷夷軍人の1952年に於ける統計では，下

肢切断者.131.64919U中腿＇ 69,836例，下腿＇ 57' 702f91J, 

足， 9111例となっている．

又昭和21年より29年迄約9カ年聞に本院で作製した

14 陸~！： 
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8%), 2～3カ月41例（22,42%), 3～4月： 27例(14,

75%), 4 ～ 5 月： 21例（11,48~五）， 5～6月： 9例（

4.91%), 6～7月： 5例（2.73%)' 7～8月： 3例（

1.63%），一年以上 1例（0.559五）である．
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総括並びに考按

以上昭和22年より昭和28年に至る最近7カ年聞に本

院入院の上採型p 作製支給した下肢義政装着患者に就

いてカルテにより，統計的観察を行ったが，外来採担，

或は義肢出張採型等は除外されている．従って戦傷に

よるものは大多数除外された形である．

併し本統計は昭和22年より行われているので，戦時

体制の影響も或程度加味されていると必えられる，

さて部位別からながめると，下腿が最も多〈，次い

E
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義成患者1344例中下肢に属するものは 614例で内p 大

腿293例p 下腿293例p 足駈30例，前足部26例p 膝関節

20例p 股関節8例，足関節6例である．

George. T.Aitken等が21才迄の若年者の下肢切断

患者79例について調査した所では外傷性のうち膝関節

より上部38例p 下部31例p 両側10例を挙げp 叉疾患に

よるもの21例中膝より上部4例，下部17例となってい

る．

我々の調査によると何れにせよ下腿が大腿より切断

の危険にさらされる機会が多い事が分った．

さて原因に就いてみるとp 機械，車鞠，重量物によ

るものが多く以上で全体の（77.2%）を占めている，

次いで爆発，持発性脱痘p 結核，電気，肉腫，レイノ

ー氏病，骨髄炎p 銃弾，瓦斯壊症，癌p 破傷風p 厳吹

傷，崎型p 凍傷，の順である．

片山氏は原因を外傷性p 疾患性に分けた所P 四肢切

断患者107例中p 外傷性52例p 疾患、性40例p 不明15例

で，外傷により切断を受けるものは疾患によるものよ

り多く，又外傷性の内電者によるもの9例，汽車21例，

感電3伊IP 其の他19例となり，疾患性ではp 関節炎24

例p 骨膜，骨髄炎3例，脱痘12例，其の他 1例と云う

結果を得ている．

我々の統計は下肢のみについてずあるが，外傷性，

E笑性庖、に分類すると前者は157例（86%〕p 後者は26例

(14%）で外傷性がはるかに多い．又癌p 肉腫等の悪

性麗蕩によるものは全体の2.15%であって，又瓦斯壊

痘は1.09%，破傷風は0.55%，凍傷は0.55%である．

W. Marquardtは平時災害では交通事故，落下物，

機械によるものが主で，爆発，射創によるものは少い

と述べているが，我々の統計でも略々同様の傾向が窺

われる．

又W.Marquardtは戦時災害による下腿切断患者

182例中破傷風 1%, 瓦斯壊症3~揺を叉凍傷8% を挙

げ，又大腿198例中瓦斯壊痘16%を挙げているがp 我－

々の統計に比べて相当の高率を示している．

又佐藤氏が305例の四肢切断患者について調査した

所ではp 原因はやはり災害によるものが大半を占め，

悪性腫蕩によるものは19例でF 内肉騒が15例を占める

と述べている．

保険別では本院の性絡上年金が最も多く， 66,66%を

占めている．次いで労災，船保，戦傷p 援護，社費の

順である．

我々が21年より29年に至る 9カ年に調査した四肢切

断患者1344例の統計では，部位別にみると太腿が231

例中年金150例p 労災31例，船保6例p 私費が 1例，

福祉29例p 戦傷13例p 児童福祉1例で，下腿293例中，

年金156例P 労災26例p 船保29例lP 私費9例，福祉45

例，戦傷22例P援護2例F児童福祉4例となりp 股関

節では8例中p 年金5例p 労災3例p 膝関節では20例

中，年金11例，労災3例lP 船保1例，私費2例，児童

福祉p 国保，健保各 1例p 足関節では 6例中3 年金4

例p 労災2例P 前足部では26例中p 年金16例，労災4

例p 私費1例，福祉3例，児童福祉2例，更に足祉で

は30例中P 年金9例，労災12例p 私費2例，福祉4例，

戦傷p 児童福祉p 健保の各 l例となっている．

性別では男子が98,36%，を占め女子は僅かに1.64%

に過ぎない．これは男性が如何に切断の危険にさらさ

れる機会が多いかを物語るものである．尚女性は何れ

も交通事故による下腿切断である．男性に多い点は一

般四肢切断患者についても考え得る事でp 月山氏によ

ると 107例中p 男89例，女15例，不明3例でP 佐藤氏

は305例中P 男268例p 女37例であると云い叉 Georg

T. Sitken等は若年者の四肢切断患者192例中男137例

(71.3%），女は55例（28.7%）であると述べている．

左右別では全般的には右53%，左479［，で右に梢々

多いが部位別では前足部p 股関節は左側が多くなって

いる．又我々の9カ年間の統計でも下肢614例中，右

344例（56%），左270例（449五）で右の方に多い．尚そ

の内訳は大腿は231例中，右121例，左110例，下腿493

例p 中，右166例，左133例p 股関節8例中，右6例p

左2例，膝関節20例中，右14例p左6例p足関節6例

中p右4例，左2例p前足部26例中，右15例，左11例，

足lhl30例中p 右24例，左6例である．

佐藤氏は四肢切断患者に部位別，左右別で上p 下肢

に大差を認めなかったと延べている．

義肢の種類では常用地：58,27%，作業用 41,73%，で

前者に多い．

切断時年令は15～19才が29%で最も多く，次いで20

～24才が 23.0%以上で52.5%と約半数を占めているp

最少年令は下腿の 6才で先天性崎型によるものであ

る.10代ごとに区別すると， 20才代が最も多く 36.6%

を占める．片山氏は下肢切断88例のうちp I～10才：

2例P 11～20才： 34例＇ 21～30才： 30例， 31～40才：

12例， 41才以上5例不明5例であると述べており，外

傷により切断を受ける年令は20才前後に最も多く認、め

ると指摘している．西蔦氏が大腿切断 127例下腿-IJ,断
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77例について調査した所では切断時年令は 19～42才

で， 23～26才が50.9%を占めP 35才以上は8例（3.9%)

であると述べている．

創面治癒期間は他の手術に比べて第一期癒合を営む

ものは少し 6カ月以内で治癒したものが75,28%,6 
カ月～1年： 22,47%，で 1年以上を要した例も認めら

れた．部位別にみると早いものでも下腿は2週，大腿

は3週P足魁2～カ月，前足部4～カ月を要している．

断端に圧痛を訴えるものは 6.55%，異常感1.09%,

神経腫1.6%再手術1.69五p運動制限4.9%を証明するがp

高橋氏は大腿切断者 ：96例中P 3例に疹痛を， I例に

シピレ感を認めp 又下腿切断164例中，断端部疹痛4

例を証明したと述べている， GeergeT. Aitken等は

若年者切断患者128例中，大腿，下腿に夫々 1例の神

経腫を証明している．

関節運動制限については西蔦氏は下腿切断では伸展

制限を胎すものが多く，運動域制限は短少なものに多

いのは大腿と同様であると述べ，下腿77例中膝関節伸

展障碍2例を記し 1例は165°，残りは170°であったと

述べている．我々の症例では大腿切断のうち股関節運

動制限3例P i）前140°，後30°，外転不能， ii〕前100。，

後30，外転70°,iii）前110°，外転45。），叉下腿では膝

関節運動制限6例p i) 133°～165¥ ii) 155。～162°,

iii）叩。～130°,iv) 130°～150。， v)85。～180°,vi) 

80°～155つを夫々認めている．

装用迄の期間は創面治癒或は断端部の軟部組織が縮

少固定を待期する為， 早いもので大腿では4月，下腿

は3月，足関節： 7月p膝関節： 5月p足枇： 6月，

前足部： 6月p 股関節： 7月を要している．

大腿，下腿切断150例［について残存長をみると中1/3

部が52%で約半数を占め次いでp 下1/3部32%，上1/3

部16%の順となっている．又大腿68例中上1/3部6例

(8 %），中1/3部41例（60%），下1/3部21例（32%）でP

下腿82例では上1/3部18例（229話），中1/3部（45%),

中1/3部 （33%）で，何れも中1/3部が最も多く p 叉上I

/3部は最も少くて短断端が比較的少い事が分ったp 片

山氏は大腿切断37例中上部12例，中央16例，下部9例，

又下腿40例中上部14例p 中央12例，下部14例の数値を

挙げている. W. Marquardtは戦時に於ける大腿切

断患者198例中p 股関節離断2oc,，上1/3部18%中央3
9五p 下1/348%，膝関節離断2%であると述べている．

片山氏はシヨパール氏関節離断を行ったものは義足

装着に不便が多いと述べているが，我々の症例では前

足部欠損5例中シヨパール氏関節離断は I例で， 3例

はリフスラン氏関節離断となっている．

入院日数は切断後長時百を経過したもめでは採型だ

けでP 早期に退院するのでP 勿論入院日数は短期間で

あるがpそれ以外では2～3月が最も多く， 3～4月，

4～5月， 1～2月， 5～6月， 6～7月， 7～8月，

1年以上の願となっている．

地方別では本院の地域的関係上中園地方が最も多く

次いで近畿，四国，九州，北陸，東海，東京都の順で

ある．

四）結 語

以上昭和22年より28年に至る最近7カ年聞に本院に

入院，採型p 作製した下段義政装着患者183例｛大腿

欠損68例，下腿82例，足魁12例，膝関節縫断9例F足
関節6例，前足部欠損5例（内シヨパール氏関節離断

1例，リスフラン氏関節離断3例）股関節 l例Jにつ

き統計的観察を行い次の結果を得た．

i）原因としては外傷性のものが疾患によるものより

はるかに多く殊に機械p 草稿，重量物落下によるも

のが大多数を占め，（77.2%）次いで爆発，特発性脱

症p 結該，電気，肉腫，レイノー氏病p 骨髄炎，銃

弾，瓦斯嬢痘，癌，破傷風，痘空交傷，崎型，凍傷の

順である．

ii）保険別では年金が最も多く（66.66%〕，労災P 船保，

戦傷，援護，私費の順である．

iii）性別では男性が大多数（98,36%）を占めている．

iv）左右別では右側（53%），に梢々多い．

v）義肢の種類は常用が多いー（58,279五）

vi）切断時年令は15～19才代が最も多く（29,5%），次

いでF 20～24才代（23.0%）で20才前後に最も多い．

vii）一般に断端部創面治癒期間の遅延を認める．

viii）断端部圧痛は6.55%に，異常感は1.09%にp 神経

歴は1.6%にy 証明され，叉近位端関節運動制限は4.

9%に認められた．

ix) 150例に就いて残存長を調査した所上1/3部16%,

中1/3部52%，下1/3部329五である．

x) 32例について健側との周囲径差を調べると， 何れ

もその結少を証明した．

xi）地方別では中国地方が最も多く，次いで四国p 九

州，北陸，東海p 東京都の順である．

xii）入院日数は採型のみの短期間入院を除いてF 2～ 

3月が最も多い．
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xiii）義肢装着迄の期間は早いもので大腿： 4月下腿

: 3月，足関節： 7月，膝関節： 5月，足駈： 6月

前足部： 6月，股関節： 7月を要している．

（終りに臨み本調査に御協力と御援助下さった本院

長谷川健吉総務部長に深甚の謝意を表する）
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