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か ら 採 取 し た 腸 脛 靱 帯 に て 埋 め る 方 法 を と っ て い る．

７． 手術施行となったスポーツ外傷症例一当科にお

けるこの１年間の検討一

（整形外科） 池田和男・三枝恵学・

申塚栄二・伊藤達雄

今 回 我 々 は， １９９４年 ４ 月 １ 日 よ り１９９５年 ３ 月３１日 ま

で の 五 年 問 に， 当 科 入 院 に て 手 術 施 行 さ れ た ス ポ ー ツ

外 傷 症 例６１例，６５手 術 に つ い て 検 討 し た の で 報 告 す る．

男 性３６例， 女 性２５例， 年 齢１２～４７歳， 平 均２６．２歳 で，

２０代 の 若 い 世 代 が２９例 と 多 か っ た． 受 傷 種 目 と し て は

圧 倒 的 に ス キ ー （１９例） カ 移 く， サ ッ カ ー （６ 例）， テ

ニ ス （６ 例） が こ れ に 続 く． 受 傷 月 別 に み る と， や は

り ス キ ー シ ー ズ ン で あ る １， ２， ３ 月 中 に お け る 受 傷

が 計２４例 と 多 か っ た．

平 均 入 院 期 間 は１４．８日 で， 他 の 整 形 外 科 疾 患 に よ る

手 術 冨 的 入 院 と 比 べ る と 非 常 に 短 か っ た．

受傷部位別に症例をみると， 膝外傷カミ４６例と圧倒的

に 多 く， こ れ は 入 院 手 術 ま で 必 要 と な る ス ポ ー ツ 外 傷

淡 膝 に 多 い と い う 結 果 の 表 わ れ か と 考 え ら れ た． 入 院

手術の要否に関わらず， 外来レベルでのスポーツ外傷

の 部 位 別 頻 度 を み る と， 当 科 で も， 一 般 的 に 多 い と い

わ れ る 上 肢 或 い は 足 関 節 部 が 多 カ・っ た．

膝外傷について疾患別に検討すると， 半月単独損傷

（１７例） と半月・前十字靱帯合併損傷 （１４例） を併せた

だけで３１例あり， また前十字靱帯単独損傷は２例のみ

で あ っ た． こ れ ら 半 月 損 傷 に 対 し て は， 全 例 鏡 視 下 縫

合術或いは切除術を， また前十字靱帯損傷に対しては

その内の５例に対して靱帯再建術 （鏡視下４例） を施

行 し た
．
診 断 的 関 節 頭 の み 行 っ だ の は ５ 例 で あ り， ２

例の反復性膝蓋骨脱臼に対する脛骨粗面内方移動術を

含む非鏡視下手術を計５例に施行した．

膝以外で多かっだ外傷部位は昆関節周囲で， ６例あ

り， そ の 内 ア キ レ ス 腱 断 裂 ５ 例 に 対 し て 縫 合 術， 足 関

節三果骨折１例に対して観血的整復固定が施行され

た
．
頸 権 損 傷 は ４ 例 に み ら れ， そ の 内 プ ー ル 飛 び 込 み

による２例とボーリング中に発生した１例では不全麻

揮カミみ ら れ た． 治
療 と し て は， 後 方 固 定 術， 脊 柱 管 拡

大術カミそれぞれ２例ずつ施行され， ４例とも術後早期

退 院カミ可 能 と な っ た．

８
．
ＴＫＲ 術 後 急 性 期 に お け る ＳＬＲ 容 易 例 ど 困 難

例

（青 山 病 院 リ ハ ビリ テ ー シ ョ ン 室，
幸整 形 外 科）

高 橋 あ ゆ み ・ 岩 本 卓 水 ・ 入 江 一 憲ホ

（膠原病リウマチ痛風セ ンター整形外科）

井上和彦・米本光一

〔初めに〕 人工膝関節置換術 （ＴＫＲ） 施行により，

患 者 の ＡＤＬ は 拡 大， 改 善 す る と 言 わ れ る カ
ミ
， 術 後 早 期

の 病 棟 内 ＡＤＬ の 拡 大 を は か る 際 問 題 と な る の は， 術

後早期ＳＬＲカミ困難で床上生活時に困難を要 し， 術後

リ ハ ビリ テ ー シ ョ ン の 進 行 カミ遅 れ る 場 合 が み ら れ る こ

と で あ る． そ こ で， 術 後 早 期 に ＳＬＲ が で き た 例 と で き

な か っ た 例 の 要 因 を 検 討 し た．

〔対 象 と 方 法〕 当 院 に て１９９４年 ４ 月 か ら１９９５年 ４ 月

の 間， ＴＫＲ を 施 行 し た 慢 性 関 節 リ ウ マ チ２２関 節， 変 形

性膝関節症３関節の２５関節を対象とした． それらを術

後３ 日以 内にＳＬＲ可能 症例 を容易群 て１１関節♂：

♀ 二 ２ ： ９， 平 均 年 齢６４．３±６．３歳）， 介 助 要 ま 淀 は 不

可能症例を困難群 （１４関節♂：♀二１：１３， 平均年齢

６３± ８ 歳）と 分 け だ． 評 価 項 目 は，罹 患 年 数 ＣＲＰ，ＥＳＲ，

股・膝 関 節 の ｇｒａｄｅ， ＦＴＡ， 膝 屈 菌 拘 縮 角 度， 術 前 ＳＬＲ

の 状 態， 身 体 移 動 レ ベ ル で あ る．

〔結果と考察〕 長期間， 膝関節変形を呈し， 収縮の
“コ ツ” を 忘 れ た 筋 肉 カミ， 変 形 を 矯 正 さ れ た 術 後 に も

ＳＬＲ 困 難 を 呈 す る の で は な い か と 推 測 し た． し か し，

罹 患 年 数， ＦＴＡ， 膝 関 節 屈 曲 拘 縮， Ｘ 線 の 膝 関 節 変 形

に は 差 は な か っ た．ＳＬＲ カ
§術 後 困 難 と な る 症 例 カミ４１％

にみられ， 術後全身状態不良， 創部湊痛， 収縮運動に

関する申枢や， 固有感覚カ
レ 過性に障害され， 有効な

筋 収 縮カミ得 ら れ な か っ た も の と 考 え る． ま た， 困 難 群

に は５０％ カ 湘 前 か ら ＳＬＲ カミで き ず， 術 前 の ＳＬＲ 状 態

が 術 後 に も 影 響 す る こ と が わ か る． 身 体 移 動 に 関 し，

車椅子使用例カミ困難群に多く， 術前より歩行困難を呈

し， 下 肢 の 使 用 経 験カ 沙 な い こ と が う か が 完 る． 術 前

からＳＬＲ を容易にしておく， 身体移動疎外因子の評

価， 治 療 を 行 う こ と， 術 後 筋 の 筋 再 教 育， 患 者 に 筋 収

縮 を 経 験， 体 得 さ せ る こ とカ 汰 切 と 考 え る．

教育講演 小児のスポーツと障害について

（第二病院小児科） 浅井利夫

発 育 期 の 運 動 や ス 栄 一 ツ に つ い て は ２ つ の 相 反 す る

問 題カ 槻 起 さ れ て い る． １ つ は 運 動 不 足 に よ る 体 カ 低

下や成人病の早期化の危険性であり， もう一つは多発

す る 運 動 や ス ポ ー ツ の や り 過 ぎ に 伴 う 種 々 の ス ポ ー ツ

障 害 で あ る．

そこで， まず始めに発育期の子供達の体カ低下の現

状， 運 動 や ス ポ ー ツ の 必 要 性 に つ い て 解 説 す る． 発 育

期の運動やスポーツの必要性は①成長・発達に必須で

あ る， ② 疲 労 か ら 復 カ を 増 加 さ せ る， ③ 成 人 病 の リ ス

ク を 減 ら せ る， ④ 成 人 の 運 動 習 慣 の 基 礎 と な る， ⑤ 危
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