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腰痛を主訴とする老人のレ線学的観察＊

国立姫路病院整形外科

広谷速人・古栖正博

〔原稿受付昭和38年2月27日〕

ROENTGENOLOGICAL OBSERVATION AS REGARDS 
COMPLAINS OF SENIL LOW BACK PAIN 

by 

HA y A TO H1 j(( !TANI, MASAHIRO YosHIZUMI 

From the Orthopaedic Division, National Himeji Hospital 

There have been many descriptions as regards clinical and pathoanatomical view of 

senility of spine so far, but the investigation of the frequency and the intensity of the 

senil vertebral changes has been comparatively rare reported. 

During recent one year and eight months, aurthors have observed roentgen manif e-

stations in 248 ca同 Rof senil patients over 40 year old suffered from low back pain. 

The summarized results obtained as follows : 

I) Osteophytes formation (SPONDYLOSIS DEFORMANS) is seen the most fre-
quently, and the next vertebral osteoporosis; the former relatively more in male, the latter 

in iemale. :Sex ratio in spondylosis deformans is male 1.26 : female 1, and the peak of 

its frequency is between age of 50 and 60. Spiculae at the margin of the vertebral body 

町curemost frequently in the forth vertebra and about a half of them are s田nin one 

or two vertebrae. The degree of the spiculae is classified in three groups by authors. 

f~elatいじh mild proliferations are the most frequent, the more aged, especially in male, 

the more intensive. There are no difference of the frequency between left and right. 

Many accompanying lesions are observed in spondylosis deformans, in which osteoporosis 

are the most. 

JI) Vertebral osteoporosis are found rather more in female, especially in age of 60 
to 70, it shares 46 to 80 % of total cases. Again, three groups are classified vertebral 
osteoporosis according to the roentgenological density and shape of vert-ebral body. Mild 

cases are found in over a half of them, and few of them accompany with spondylosis 

deformans. 

皿） The authors call your attention that vertebral osteoporosis has much significance 
in senil. 31.5 % of all investigated cases, otherwise 51.5 % of all female patients are 
observed roentgenological osteoporosis. 

本邦11'.j民の平均余命の延長と老人の社会活動増加に

よってF 近時老年病学的研究が盛んになって来ている

j；，幣If手ヤト件領域においても例外ではないーことに老

人の腰背痛患者はわれわれの対象の中でも大きな比重

＊本論文の要旨は第17回国立病院療養所綜合医’；：：~：怪 1移外科i口、科会の席上報告した．



腰痛を主訴とする老人のレ線学的観察

を占めており p こjしを等閑に附すことはできなし＼

従来，脊任ないし脊維の老化現象については，臨床

的，病理解剖学的あるいは実験病理学的な幾多のJ射し

た報告2,6,24,26）があるが，一定の集団についての諸種

変化の発現頻度，病変の強さなどに関する調査報告

2, 11,14,21,23,28）は比較的少ない．

われわれはかかる観点からF 限られた集団であり y

また少数例ではあるがp 老人腰推のレ線学的観察を行

ない若干の知見を得たのでp ここにれ得する．

観察対象および方法

昭和35年12月当科開設以来昭和37年7月末までの 1

年8カ月間に来院せる4339名の患者のうちP 40才以上

で腰痛を主訴とし，かつレ＊）J!,1JJf(i;(~ ＇. （｛されている248

例についてp 主として脊f佐々（j；、にR,らj1J二諸変化をレ

線学的に検討した．その際潜在性脊椎披裂p 腰仙移行

椎p 腰肋などは調査対照より除外した．なおし線像は

前後および左右の2方向より撮影されておりp -:;1；に

斜位が含まれる．

調査成績

1.一般的事項

表 1に示す通り， 40才以上の場合p 腰痛を訴えて来

院するものは女性の方が男性に比べて僅かに多く，年

令的には50才代が最も多い．

疾患別に見ると表 2，図 lに見られるように変形性

脊椎症が最も多く248例中138例即ち55.7%を占めP 男

女別ではそれぞれ65.8%.46.6°；で共に第 1位にある．
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表 1 症例の性別，年令別分布

男性 女性 計

40～ 49 38 35 73 

50～ 59 42 49 91 

60～ 69 27 37 64 

70～ 79 9 IO 19 

80～ 。
117 131 248 

調1王；口Jr:',jI一

女性でい脊村上汁！｜［伝 Ir！＇がこれに ~）：いで41例 31.3% と多

いがp 男性に於けるi山のl］（患の頻度はし、ずれも極めて

低い．

神中10）はすでに昭和3年老人の脊椎の形T§的変化に

表 2 症例の性別p 疾患別分布
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注目しp Schmorl, Y.良越らの成績を引用しつつP脊椎骨

粗君主症と変形性脊椎症について記述している．従来前

者を強調した報告25）は ＇J;t~ いが，われわれの調査成績

でも見られたようにp じ人脊維の形態的変化としてこ

の2つの疾患が主なるものであろうと A目、われ；＇.，＿

2.変形性脊椎症

変形性脊椎症は上記の通り．全症例の55.6%を占め

ておりp 男性の方がその発現頻度はやや高い．

この138例中男性77例p 女性61例でその比は 1.26: 1 

であってP 久木田の3: 1より女性が上じ較的多くなつ

ている．各年令層共男性の方が多く F また50才代の庖

図2 変形性脊椎症の性別y 年令別分布

・・男
」」女

30 

20 

10 

40～ 5"0～ 60噌 71J・- 80-

表3 椎体別骨増殖頻度

（骨増殖椎体数／調査椎体数）

l男性｜女性！合計
LW1 I即 3(31.5) 113/54 ( 21.1〕lお／
LW2 I心15/77I 58.白.1> 22/61 (36.1) I 67 /138 c」8.61

LW3 I 59/77 (76.6) I 48/61 (78.7) 1107/138 (77.5 ） 

L羽＇• I 73/77 I 91.8) I 61/61 ( 100) 1134/138 (97.1) 

LW3 Iおnscso.1) : 30/61 (49.2) I 68/136 (50.o) 

者が最も多い（凶2) 浪越仰によればヨ（）刊にの仔惟

標本の87%に本州二が発見されるといい，出淵4)' 野島

22) ,・・1観かでは50才代に，久木田J3)＇藤井 5）の調査では

40才代に多いとそれぞれJ企くておりp われわれの成績

にほぼ一致する．

椎体辺縁の骨増殖が到Jf11Jなる椎体に頻発するかを見

るとp 表3に示すように第4腰椎が最も頻度が高く

（日7.1% I，、次いで第3，第5，第コ，第l腰椎の順であ

り．男女共同ーの傾向にある．この成績は藤井町 野

島22）＇久木田 J3)＇中島 19）らの順序にほぼ一致してお

り，要するに 1,;f•Ttの加わりやすい下位腰椎ことに第 4

腰惟が好発部位といえる．しかし少数例では上位腰椎

にのみ変化が見られたがp これらの症例では下位胸椎

I 椎 11~ 2椎体

表 4 年令別p 性別擢庫、権体、依
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における変化が著明であった．

擢恵、椎体数を見ると表4の如く 2椎体に変化が

見られるものが最も多く， 2椎体以下慌患の比較

的限局した症例が41.6%を占めており I 0,.1;111 i<J 

の成績とは逆である．男性は3椎体p 女性は 2椎

体擢患せるものが最も多く F 年令の増加と共にi陸

恵、椎体は増加する傾向にある．

次に椎体辺縁の骨f曽硝の形態的変化を次の3段

階に大別して観察す乙．即ち

（＋）：模椎体辺縁から唇状に隆起突出せるもの

（図3)

（＋＋）：赫状p 境状あるいは剣尖状に長くf突出せ

るもの（図 4)

（掛）：上下縁からの突出が屈曲p 相接して関節

図 3 変形性脊椎症 （＋）

様となったものや架橋形成が見られるもの（図

5) 

これらの骨場殖は個々の症例において与段階の

ものが混在しているのが普通でるがp いま最も強

い程度の変化をもってその症例の変化とすれii,

138例中 （＋）の症例は71例＇ ( *) 37例F （僻）

30例となりp 唇状突起が11土も強い骨増殖であるよ

うな比較的軽度の変化を認める症例が半数を占め

ている．また 138例のレ線写真で判読可能な全腰

椎々体は677椎休であるが，そのうち（+) 236椎

体＇ (*J 93椎休， I-¥tt I 85椎体であって，（＋）が

約1/3を占めている．報告者5,13,19,20,22,27）によっ

て骨増殖の程度の分類はまちまちであるが，比較

的軽度の変化を示す症例あるいは惟円、ぶJ1~ も多い

ことはほぼ一致した見解といえる．

図 4 変形性脊推症（＋＋）
LW4. L¥¥15辺縁硬化および LW5-SW1問主任少を認める

次にこの骨増殖の程度を細かく椎体別あるいは

年令別に男女を分けて観察すると図6,7に見られ

るようであって，更にこれを一括したものが図8

である．即ちことに男性において下位椎体ほど骨

増殖の程度が強いことが明らかに表現されてい

る．また50才代の女性ならびに60才以上の男女で

は上位椎作にも f併）の変化が多く見られるがp

これは上にも触れたように，胸椎の変形性脊椎症

とも関係、がありp かかる年令層では下位胸椎の変

化もまたゆるがせに出来ん 更に胸椎と腰椎とで

は変形性変化出現に差異があるのではないかとい

うことを想像せしめる．

またこれらの骨噌殖像が前後面像で左右いずれ

図 5 変形性脊椎症（＋十十）

前縦走靭帯石灰化を認める
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図 変形性脊椎症骨場殖程度の分布（性別，年令別）
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初噌

に強く見られるかについては鈴木27）は右側，＼本1111¥) 

は右側にわ「かに多いが合方の )f＇.：なしと述べ P 野島22)

は左側に多い傾向にあるとしている．われわれの調査

では右側に著しいもの 17同，左側に著しいもの50例P

左右同程度41例でp とくにし、ずれの側に著しいという

ことはなかった，

'!,,ti彩刊fr惟・111・には推休辺付の’n’J問殖像の外にp 椎体
辺縁硬化（ことに前上部），惟fj;)l平，模状椎p 椎問

隆狭少化p 前縦走靭帯の石）！）（｛ じ， wr1~1三心L りなどの

諸変化（図 4,5, 9）が見られることは周知の通りで

ある．われわれの調査ではそれぞれ 19,13, 4椎体P

22. 18, 12椎体聞に見られ，その頻度は表5に示す通

so～ 

60吋

7a-.J 

~o～ 
口
物
．

りである．その他に Schmorl氏結節 I, Kantenabtre-

nnung 2椎休が見られp また前後面像における椎体の

左右への転位が2例に見られた．

椎体圧平像や模i売椎は生理的脊椎轡曲の後轡から前

轡へ移行する出分に多く p 辺縁硬化像や椎間怪狭少

It，靭帯石灰化などは荷重のかかりやすい下位腰椎に

多い

また脊椎後方とり症は最近不安定脊椎（vertebral

川、t,t!ility）の問題と共に注目されて来ておりp糟谷12)'

森田18)1 吉J¥ J30）らの報告がある．われわれの症例は12

椎間6例 (4.3°o〕であって男性4例女性2例である．

第2～第3，第3～第4腰椎間においてそれぞれ上位

男

図 7 変形性脊椎症骨増殖程度の分布（性別，椎体別）
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変形性脊椎症骨精殖程度の性別，

年令別p 機体別分布

男

図8

変形性脊椎症 （十＋）9 図
女

LW~ L¥V0屑平p および後方とりを見る．
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表

変形性脊椎症患者中に於ける骨粗繁症の

頻度 （骨省l紫症／変形性変椎症）

表6

男性 ｜女 性 ； 合計

l()～ 1120 cs.o) I i;16 (()_3) z/36 1s.6) 

ろO～ 0/30 (0) I 9/27 I 33_3 I 9/57 (15羽

60九 4/19< 211) ! 11 ! 11 1 6 t. g l ・ 1sI36 r 4 u l 
ト l 2/7 (28.6) : 1/1 (JOO) I 3/8 (37.5 I 

80~1 1/1 （附｜一 I 111 c10 

ι｜可宗；心司~~／6 ~－（：ム1引石；38(2 1必

椎が後方へ転位しているものが多い．またわれわれの

6例について特記すべき点は 1椎体の後方とりは I例

に過ぎず他はすべて2～ 3椎体が連続的に後方へとっ

ていることである．本症は椎間板の弾力性が減弱して

発生するとされておりp かかる観点から連続する数椎

体に問機な後方］二りが見られても、＇i然であろろ と考え

られる．

更に変形性脊椎症の認められる椎体に骨粗懸症が証

明出来得たものは男性8例F 女性30例で全症例の 21.7 

%を占める．とくに60～70才代に頻度が高〈｛表6), 

久木田13）とほぼ同様の成績を得た．またこれらの症例
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はすべて後述する脊椎骨粗怒症第1群に属せしめ

るべき程度であった．

なお変形性脊権症患者のうち腹部大動脈の石灰

化像が見られたのは 3例（2.2%）であった．

20 

/0 

3.脊推骨粗悪重症

図10 脊雄骨粗繁症の性別，年令別分布

40~ 50～ 60～ 70～ 

国I w 
仁コす

図 11 脊検’丹籾懸痕第 1群

レ線上骨粗怒症の変化を主とする症例は44例で

あってPうち男性3例，女性41例でる（1 : 14）.こ

れは総1羽存症例の17.7%にあたり，男性患者だけ

ではその 2.5%に過ぎないがp 女性患者では前述

の如く 31.3%を占める．年令的分布は図JOに示す

ように男性では50才代までは見らjI.ないが女性で

は40才代にすでに発現しp 女性の60～70才代では

全腰痛庖者の46～80%を占める（図 1）.これらの

成績はわれわれの以前の報告8）にほぼ一致する．

脊椎骨粗緩症のレ線的変化を以前われ;j・・lt 7,8) 

が分J'.(iしたように次の3群に分ける.E!Pち

第 1群：骨梁の減少ないし消失，あるいは Ve-

rt 1kal streifenの培強があって. ground-gb市川pp-

~a raneeを呈し framevertebraの状態であるが椎休

図 12 脊椎骨粗緩症第2群

大動脈石灰化像を認める．

の変形がないもの（図11)

第2群・全休として魚、椎形成が著しいもの（図

12) 

第3群模状椎，屑平椎など種々な形の機体の

変形，破接を一部あるいは全（j；に認めるもの（図

13) 

この分類に従うとわれわれの調査症例では第 1

群25例56.8%，第2群 5例11.I 00，第3群14例31.8

%である．われわれがかつて報告した京大整形外

科の症例8）とは第I群と第3群とが逆の比率にな

っているが， 二jLI主病院の性格から来る相違であ

ろうと思われる．

第3苦手に見られる惟fl二の変移，即ち模状椎，属

図 13 脊椎骨1’II捻~:Jj'i 第3群
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全対象症例に於ける脊椎骨粗豊重症
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表 7平椎， concertinavertebra (Kivilaaksoによる） ないし

Unikonkavvertebra, l椎体に限局する魚椎などはのぺ

24椎体に見られF それぞれ 3,12, 8, 1機体であった．

その機体別の頻度は図11に示すように第 21）~惟にJ戊も

多く発生しておりp かつて述べたように欧米の諸報告

よりもその部位は低い椎休となっている．

次にこれら脊椎骨粗i乏症のうち変形性脊椎症を認、め

るものは第I群13例（52%J，第2群 2例（40%ん第

3群13例（93%）であって3 その骨増殖の程度は図14

に示す通りである.JWち骨粗緩症による機体の変形に

応じてその程度が著しいことが明らかである.Ur同29)

は骨線形成一一変形』ドセ脊椎症が見られるものは骨粗緩

症の統計から除外したが，すでにわれわれ8）が指摘し

たように，両者は共存しうるものであるが高度の変形

性変化は少ない．

なおこの調査症例のうち椎体辺縁硬化は 5椎体

に見られp これは上位腰椎に多く p 椎間隆狭少化

は3伊jいずれも第5腰椎～第 1仙椎聞であった．

また 2例に腹部大動脈石灰化像15）を見た（図12).

更に Schml>rl氏結節が l例あった．

次に前述の変形性脊椎症や後に述べる偽性脊椎

とり症のうち骨粗緩症が見られる症例が34例（男

性8例p 女性29例）あるのでP これらを上記の症

例に加えたところのP 40才以上で脊椎骨粗緩症が

認められる全症例について考察を進める．なおこ

れらはわれわれと分類ではすへて第 1群に属する

ものである．

これら全症例は表7に示すように78例である．

調査対象患者248例の 31.5°；；にあたる．男性は11

例で総男性患者の 9.4%に過ぎないが，女性は67

例で総女性患者の51.59五の多くを占めている． 男女比

はほぼ I: 6でわれわれの以前の調査8）や欧米の諸報

告3,16,29）に一致する．また年令層別に見ると60才代や

70才代の女性では骨組棄毒症が認められる患者は 78～

100%を占めており，われわれの以前の報告8）より更

に大きな比率を示しp 脊椎骨粗緩症がいかに多発して

いるかを如実に物語っている．

しかしこれらの症例の脊椎の変化は第1群59例 75.6

%，第2群 5例 6.4払第3群14例 rs.0°，；と示すよ う

にp 脊椎の破I'f<，変形が見られないものか圧倒的に多

し、

4 その他

その他に表2に示したように多くの疾患が見られる

が， とくに注目すべきものは偽性脊椎とり症である

（図15).

われわれの調査では10例に見られた．

301可

脊椎骨粗緩症の附属諸変化

二コ

1.0伽l

20 
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主主8 偽性脊椎とり症

症 年｜部！｜と前り縁1~師蜘！椎弓角〈度）
性
例 令｜位 ｜とり椎｜ょ r•L:惟差

1 i♀ I 45 LW4: 5 7 132 ' 132 。
2 ♀ I 45 ILW.11 9 5 118 108 + 10 

3 ♀ 46 LW,' 9 10 126 118 + 8 

4, ♀ 49 iLWs1 9 7 140 123 + 17 

5 ♀ i 50 LW_,1 7 8 133 135 - 2 

6 ♀ I 55 LW1 10 7 119 116 + 3 

7 I♀ I 56山.－. 10 I 4 140 131 I + 9 

8 I♀！ 66 1LW4 5 8 120 120 : 。
9 合＇ 67,LW3j 5 3 123 133 I -10 

10 ♀ I 75 L ¥VI 11 11 1271 114 +13 

を除きすべて女性であって＇ 40才代4川， 50才代3例

である．その発生頻度は調査対象患者の 4.0払女性

患者だけではその 6.9°；， に達する．また椎休別に見る

と第4lj張惟7例，第5腰椎3例である．とりの程度の

実測値および椎弓角（内山.Bogenwinke））は表8に示

す通りであってP 椎休前縁に於いて 5～llmmのとりを

認めp yニリの程度と椎弓角の増加とは一致しない．こ

れらの成績は椅桧］）＇持 J1117）＇吉 Jf 130）らの報告と一致

する．ことに本症の発現頻度が高い点はp われわれの

~l,',j査対象に純然たる都市生活者が少ないことから p 森

田18）の想定を裏附けるものであろうと考える．

（ゐtlr子惟，＿：iJ症のうち明らかな骨粗葉重症を認めるも

のは 3阿，変形性脊椎症を認めるものは2例である．

前者については従来記i伎戸なし後者につついては槽

？戸川森田181の報告より少ない合併率であるがp ・tを；（

例のため比較仁II＇，中、ない．

次に脊椎分離症，；ニり症は男性に多しかっ第4腰

椎のとり症がその5介入どである．一般に本症は日本人

骨格の10%内外に発克されるとし、われているが，われ

われの得た 10例 1.0% という成績はそ~I より苦しく低

いー -J.1づL木地方の特殊性によるものかy われわれの

レ線判定の粗目甘さを示すものかは速断を許さない．

~ff(( fj・ J!1は l例の横突起骨折を除きすべて上位腰椎

の圧迫骨折であnてp 当然ながら男性に多い一

骨麗疹としては癌転位2例p 多発性骨髄腫1例であ

る．

レ線上何らの異常所見も認められない症例は24例で

在市例の97%である.40才代では20例で27.4%を占め

るが60才代以上には全く存在せずp すべてに何らかの

病変が認められた（図 ll. なお西21）は腰痛症の18%に

レ線上異常所見を認めていないがp この差は対象年令

層の相違によるものであろう．

なお槽谷11）はとくに腰椎椎間関節に注目しその腰痛

症に占める役割について強調しているがp われわれの

今回の調査症例には前に述べたように斜位撮影法を行

なった症例が少なし一定の結論を得るにし、たってい

ない．

また近時荻野25）は脊椎の老人性変化についてIf’、，

ti!'i:¥J [I. JJぞj'Lとして Schmorlu. J unghanns26l と同様

に，稚間板（髄核）の変性 椎間板石灰沈着p 狭少

化および老人性円背を挙げている．われわれの調査症

例では共に 1例づっ，同時に撮影した胸椎にかかる所

見を見出したがp いずれも腰椎においては著明な変化

を見ることは出来なかった． さらにいわゆる vaccum

phenomenonも見出すことは出来なかった．

総括ならびに結語

われわれは l年8ヵ月間に腰痛を主訴として来院せ

る40才以上の患者248例のv.fJJ：像を観察して次の結果

を得た．

1) レ線上腰椎椎休に見られる変化としては変形性

脊椎1ιH5~ も多く，次いで、脊椎骨粗暴露培が多かった．

前者は比較的男性に多発し後者はとくに女性に多く見

t, il fこ．

2) 変性性脊椎症の男女比は 1.26 1で50才代に最

も多い．椎f本jll行内ft噌哨l士清4腰椎に最も頻発しF

1椎休および 2ffff1へ：:'fl::｛じ）＇；見，られるものト、｜’寺町 iiiく

である．

椎［本辺縁の骨増殖をその程度により 3階段に分ける

と比較的軽度のものが多く p 年令が長ずるにつれてと

くに＇J~性において強度となる．またこの骨増殖像に左

右による頻度の差はない．

変！［三It ↑手ff~ji'r＇ーに附随した多くのそ変化；；見ら il t~が骨

粗霊毒症を示すものが多い．

3) 「f何十i’IIド，三時IIt f;;性に多く，とくに60～70才代

では全似M忠、長v)4G～80九を与める．

本症をその形態的変化により 3Ii下に分けると，何ら

の変形がない｛，のが過三＇I＂－数を占める．まそ吃 rf>l'ITHfi 

症を伴うものも見られる．

4) ':,i，；径のは勺となったすべての底、者のうちレ線上

骨組穏症が見られたものは31.5°0に達しp ことに女性

患者のみでは51.5%に達する．

5) その他の疾，患としてとくに注目すべきものは偽

性脊椎とり症であった．



腰痛を主訴とする老人のレ線学的観察 583 

一国立病院格形外川外来＇：！！者を通して見た老人の腰

痛におけるレ線学的変化は上述の通りである．われわ

れはと くに脊椎骨粗軽症が従来注目されなかった割に

相当大きな比重を持つことを強調したい．

恩師近藤鋭矢教疫の御校閲を深謝すろ．
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