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はじめに

今回,腰椎変性すべり症に対して当科にて行っ

てきた腰椎椎管拡大術の術後評価を目的として,

臨床成績及びⅩ線学的検討を加えたので報告する。

対　　象

対象は平成3 -11年の間に腰椎変性すべり症

に対して腰椎椎管拡大術を施行した67例である。

男性30例,女性37例で,手術時平均年齢65.5歳(43-

85歳),平均術後経過期間8年であった。

手術椎弓は1椎弓がL3: 10例, L4: 50例,計

60例, 2椎弓がL2-L3:3例, L3-L4: 4例,計

7例であった。

方　　法

臨床成績は術前および調査時のJOA scoreと

平林法による改善率で評価した。

改善率50%以上のものを成績良好群　50%未

満のものを成績不良群とした。

Ⅹ線学的評価項目は,術前,調査時の擢患椎

間,隣接上下椎間の椎間板高,椎間可動域,

Meyerding分類,すべり実測値, %slipとしたO

羅意椎間の椎問可動域,すべり実測値, %slipに

ついては成績良好群,成績不良群の比較を行った。
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結　　果

JOA scoreは術前14.2点から21.8点に改善し,

調査時の改善率は51.4%であった。成績良好群は

48例,不良群は19例であった。

自覚症状は腰痛においては術前とほぼ同程度

まで悪化傾向にあったのに対し,脊柱管狭窄に

よる症状である下肢痛,しびれ,歩行能力は改

善され,維持されていた。

椎間板高は術前に比べ,すべり椎間,上位椎

間,下位椎間とも低下し,すべり椎間にその傾

向が強かった(図l-a)c

椎間可動域はすべり椎間で減少していた。上

下椎間での椎間可動域の増加は認めなかった。 (図

1-b)O

すべり実測値と%slipは,調査時やや増大する

傾向を認めた(図1-cｫ

Meyerdingの分類では,術前は67例全例Grade

Iであったが,調査時6例がGrade Hであった。

椎間可動域≧15-　前後屈すべり差≧3mmがある

ものを不安定性があるとすると, 11例に術前不

安定性を認めたが,調査時3例にのみ残存して

mm

成績良好群と不良群との比較では,椎間可動
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域は両群とも減少していた(図2-a)ｫすべりの　　症　　例

実測値と%slipは成績不良群でやや高値であり,　　症例　手術時年齢51歳,女性,擢病期間は4

調査時両群とも増大していたが,成績不良群の　　年,主訴は約500mの間欠性政行である。術前JOA

方がより増大する傾向を認めた(図2-b, c)。　scoreは16点であった(図3)0

(a)椎間可動域 (b)すべり実測値

(c) %slip
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術前ⅩpではCobb角250の変性側琴を認め, %

slip 7%, %slipの前後屈での差は0,椎間可動

域は5。であった。

L3, L4の月要椎椎管拡大術を施行し,術後は症

状軽減しJOA scoreは22点であった。術後7

年経過し,腰痛,両下肢痛が徐々に増悪し, JOA

scoreは11点となり,術後8年でｲﾝｽﾄｳﾙﾒ

ﾝﾄを用いた後側方固定術を施行した。調査時

JOA scoreは23点であり,自覚症状も軽減した。

考　　察

当科では1976年より腰部脊柱管狭窄症に対し,

一貫として腰椎椎管拡大術を施行してきた。小

田らは腰椎変性すべり症81例に対して施行した

腰椎椎管拡大術について,優56例,艮20例,可

5例,改善率79.3%と良好な成績を報告し,拡大

した骨性の脊柱管は長期的にも維持され,再狭

窄をきたした症例はないとしている。 1),2)

しかし,今回の調査では高度すべり例,変性

側琴を伴う例,多椎間手術例に不良成績が多い

傾向にあった。術後%slip進行例と成績不良例と

の相関はある。3)とする報告がある今回の検討で
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は,成績不良群の方がすべり実測値と%slip_が,

術前調査時ともに大きい傾向を認めたが,有意

差は認めなかったO　今後更に成績不良因子の詳

細は検討が必要であると思われたO

結　　語

腰椎変性すべり症に対する腰椎椎管拡大術の

術後成績について検討した。術後平均8年で,

成績良好群は71.6%,改善率51.4%であったO検

討項目において成績良好群と不良群間に有意差

を認めることは出来なかったO　更なる術後成績

の改善には,成績不良因子の検討が必要と考えた。
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