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 研究要旨 
高齢者の運動器疾患は主に脊椎疾患と関節疾患があり、障害別には疼痛と機能障害が主

体となる。これらの治療過程においては整形外科部における過去の研究成果で、運動器構成

要素の加齢変性を超越した高齢者特有の病態生理が関与している可能性を指摘してきた。

この病態の一部はいわゆるsenescenceの一部と考えられ、運動器外科領域においても老年医

学的アプローチの重要性を鑑み、脊椎および関節疾患を中心とした運動器疾患における老

化因子の関与を評価し、外科治療に包括的な抗老化的要素を加味した医療を展開していく

ことで、より良い高齢者医療の開発と提供を目的とする。従来、加齢変性を来した運動器構

成要素に対して、修復や置換といったアプローチが主体であった整形外科治療体系に高齢

医学を取り入れた医療体系の創成は当センターの研究開発にとって重要である。高齢者運

動器に対する整形外科的診療を、老化を基盤とした包括的診療体系へパラダイムシフトし

ていくことは、限りある医療資源の観点から我が国にとって重要な課題である。 

高齢者運動器疾患治療の大要として疼痛性疾患、骨粗鬆症性疾患、変性疾患における各々

の専門性病変に対して骨粗鬆およびサルコペニアを含む老化の概念で包括される診療体系

の確立を目指す。そのために各疾患治療に従事する整形外科医と一般住民検診による健常

者を中心とした運動器障害における老化に関連した評価が重要である。新規性の高い研究

として、高齢者に多い慢性腰痛治療に対して振動を用いた固有感覚機能診断を基盤とした

医療機器開発を進めており、特定臨床研究による介入試験を行い良好な治療成績が得られ、

横断研究においてもサルコペニアと下肢固有感覚機能低下の関連が認められた。今後、機器

の小型化を目指して加速度センサを用いた機器の開発に取り組む。高齢者の変形性関節症

の手術治療ではロコモティブシンドローム（ロコモ）やフレイルの改善が得られた一方、関

節リウマチでは骨格筋量の減少が顕著であり、栄養や運動など包括的な治療体系の必要性

が明らかとなった。骨粗鬆症性椎体骨折においては懸念される偽関節の発生が長期的には

問題とならない可能性や、本骨折の生命予後に関連する因子にまで言及しえた。腰部脊柱管

狭窄症、頚髄症といった高齢者脊椎変性疾患においては骨格筋量減少が手術後の脊椎矢状

面バランスの悪化を惹起し、治療成績にも影響を及ぼすことから体幹のみならず四肢の骨

格筋にも治療体系に取り入れる必要がある。一般住民においてもロコモ、フレイルは高齢者

の QOL 向上に資する優れたスクリーニングツールであり、包括的診療体系の構築には不可
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決であることが認識しえた。また、運動器疾患における老化のスクリーニング、モニタリン

グに終末糖化産物（AGEs）の有用性が示唆された。新しい試みとして高齢者の視力低下と

歩行速度の関連を見出し、”Locomotive-Sensory Organ Syndrome”の診療体系構築における先

駆的研究結果も得られた。 
 
 
主任研究者 
 酒井 義人 国立長寿医療研究センター 整形外科部（部長） 
分担研究者 
 渡邉  剛 国立長寿医療研究センター 整形外科部（関節科医長） 
 若尾 典充 国立長寿医療研究センター 整形外科部（整形外科医長） 
 松井 寛樹 国立長寿医療研究センター 整形外科部（脊椎外科医長） 
 今釜 史郎 名古屋大学大学院医学系研究科 整形外科学（教授） 
 関  泰輔 愛知医科大学医学部 整形外科（特任教授） 
 森田 良文 名古屋工業大学大学院 工学研究科（教授） 
 山﨑 一德 愛知みずほ大学 IRセンター 人間科学部・心身健康科学科（講師） 
 伊藤 定之  名古屋大学大学院医学系研究科 障害児（者）医療学寄附講座（特任助教） 
室谷 健太 久留米大学 バイオ統計センター（教授） 

 
 
Ａ．研究目的 

現在の整形外科を中心とした高齢者運動器疾患治療では、疼痛性疾患では鎮痛剤使用

による保存治療や運動療法、脊椎変性疾患では神経除圧や固定術といった手術治療、関

節疾患でも人工関節置換術を中心とした侵襲性の高い手術治療が中心となって行われて

いる。しかし高齢者では手術による合併症も少なくなく、また全ての高齢者が画一的な

治療を享受されることは現実的ではない。一方、近年高齢者疾患においては内科的疾患

を中心に老化の機序を取り入れた病態解明の取り組みが行われ、新規治療の開発も進め

られている。運動器障害を扱う整形外科領域においても、高齢者を対象とする機会が多

い現状から、近年サルコペニア、フレイルといった高齢医学のエッセンスを取り入れた

研究が散見される。しかし、このような骨格筋評価やADL低下に対する包括的概念は生

命予後を背景に構築されており、移動能力や介護予防といった健康寿命への寄与をより

重要視する運動器疾患治療においては、適合し難い部分も少なくない。本研究では治療

及び予防といったエンドポイントを有しつつも、運動器障害特有の老化機序と病態生理

を解明し、より多角的側面から老化を評価することで運動器官、疾患ごと、新たな概念、

あるいはより包括的な”Motor Senescence”、”Motor Frail”などの概念構築を主たる目的と

した研究課題である。 
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限りある医療資源において、また保存的治療を行うことが圧倒的に多い整形外科領域

においても、この老化の機序を考慮した高齢者運動器疾患治療が求められる。変性運動

器官の修復、置換といった従来の手法による治療から、運動器の老化予防、可逆性を利

用した治療への応用、転換というテーマは国内医療情勢を鑑みても必要かつ、過去にお

ける取り組みは見られない独創的な課題であると考える。高齢者医療を運動器の側面か

ら根本的に変えていく意気込みで取り組む本研究は、国内高齢者医療に従事する整形外

科医を中心とした医学的にも社会的にも重要で、高齢者に特化し医療および臨床研究を

展開する国立長寿医療研究センターの特色を最大限に生かした多施設共同研究である。 
 
 
Ｂ．研究方法 
 本研究は高齢者運動器疾患を老化という観点から評価し、治療・予防法を開発すると

いう多施設研究課題であり、介入研究、一般住民対象研究、患者対象研究（ロコモ・フ

レイル）に分けられる。 

① 介入研究 

国立長寿医療研究センターにおいて、高齢者の慢性腰痛における固有感覚機能を評価

した上で、機能低下患者に対して独自開発した固有感覚機能治療機器を2週間貸与し、自

宅治療による腰痛改善を評価した。腰痛の主評価はvisual analogue scale(VAS)で行い、副

次的にRoland-Morris Disability Questionnaire(RDQ)、EQ5-D、で評価した。固有感覚機能の改

善を開発した診断装置で行い、固有感覚機能改善と腰痛改善が関連するかを調査した。3年

間で30例の介入を予定している（酒井）。機器開発及び安全性管理を名古屋工業大学で行い

（森田）、サルコペニアとの関連を含めたデータ解析を行った（山﨑）。 

② 一般住民対象研究 

 年1度の北海道八雲町住民検診で腰椎・関節機能検診を縦断的に行う予定で研究開始

した。脊椎、関節とも年間300例を予定し、3年間の縦断的な変化を評価する（名古屋大

学）。 

a. 脊椎・関節と老化に関する研究（脊椎：今釜、関節：関） 

腰痛・膝痛(VAS)、10m歩行速度、TUG、背筋力測定、最大歩幅、開眼片脚起立時間、

重心動揺検査、QUSによる骨密度測定、BIA法を用いた筋量測定、酸化ストレス測定、脊

椎及び膝関節X線評価を行った。 

b. ロコモと感覚器障害に関する研究（伊藤） 

ロコモについての評価をロコモ度テスト、ロコモ25を行い、視力、視野、聴覚との関

連を調査した。 

③ 患者対象研究 

3-1. ロコモ・フレイル関連 

 脊椎疾患（頚髄症、腰部脊柱管狭窄症）について感覚器センターと共同して視力、視
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野、重心動揺、聴覚検査を行いロコモ、フレイルとの関連、合併による影響を評価する

予定で研究に取り組んだ（松井）。関節疾患（変形性膝・股関節症、関節リウマチ、大腿

骨近位部骨折）について同様に評価する（渡邉）。脊椎、関節疾患とも各々目標症例数を

100例ずつと設定した。 

3-2. 骨粗鬆症性椎体骨折（OVF） 

 国立長寿医療研究センターにおいて、OVF 症例の入院治療データベースの構築、治療

成績における交絡因子の解析と OVF 症例の QOL 障害の解析から、脊椎におけるフレイ

ル状態（Spinal Frail）について評価した（若尾）。OVF に関するデータは久留米大学に委

任して統計解析を行った（室谷）。 
 
（倫理面への配慮） 
患者を対象にした調査、臨床研究であり、「人を対象とする医学系研究に関する倫理指針」

と「臨床研究法」を遵守して行う。患者の一人一人に研究の目的、方法、意義、生じうる不

利益、個人情報の保護などについて十分な説明を行い、インフォームドコンセントを得て実

施した。 

分析においては、参加者のデータをすべて集団的に解析し個々のデータの提示は行わず、

個人のプライパシーの保護に努める。データはインターネットに接続しないコンピュータ

または記憶媒体に保存した。 

介入研究においては、患者の一人一人に研究の目的、方法、意義、生じうる不利益、個人

情報の保護などについて十分な説明を行い、書面による同意を得て実施した。認定臨床研究

審査委員会による承認を得ている（課題名：固有感覚機能を基盤とした高齢者の腰痛に対す

る診断治療機器開発に関する研究）。 
 
 
Ｃ．研究結果 
 固有感覚機能改善を目的とした介入研究では、固有感覚機能低下を認めた 32 例に対し

て行った targeting vibratory therapy では初回治療後及び治療 2 週後の腰痛に対する疼

痛スコアが有意な改善を示し、治療終了 2 週後では有意な悪化を示した。一方で固有感

覚器機能は腰痛と同様、治療 2 週後の有意な改善に加え、治療終了後 2 週でも良好な機能

を維持していた。疼痛と固有感覚の改善の経時的変化が平行して認められ、本治療機器に

よる固有感覚の改善が疼痛に対する有効性が明らかであった（酒井）。同じく固有感覚機

能に関する横断研究では、骨格筋量の基準値以下であるサルコペニアでは、下肢の固有感

覚機能が低下しており、体幹に依存したバランス機能となっていた（山﨑）。今後の医療

機器開発と市場参画に向けた診断機器の小型化を目指した加速度センサを用いた実験で

は、固有感覚機能低下の判断は可能であったが、非機能低下例においては評価指標の精度

に難があった（森田）。 
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人工股関節置換術（THA）、人工膝関節置換術（TKA）を行った患者のうち、ロコモ度

の改善が得られなかった不良群では有意に高齢、高 BMI であり、歩行速度の低下と低

SMI、低 SPPB を認めた。フレイルの評価では術後 1 年で 6-9 割の改善が認められた。一

方、関節リウマチ患者では 75 歳以上の高齢者において下肢筋量が有意に少なく、リウマ

チ患者の身体活動性を示す HAQ、移動能力を示す SPPB ともに下肢骨格筋量と握力との

強い相関を認めた（渡邉）。 
骨粗鬆症性椎体骨折においては 9.8%が骨癒合の得られない偽関節となっており、椎体後

弯角と後壁損傷の有無が関連因子であったが、偽関節自体は歩行能力および日常生活自立

度の低下に有意な影響は及ぼしていなかった。骨折後の歩行予後に関連する因子は年齢、認

知能力、骨粗鬆症治療の有無、MRI T2 輝度変化であり、生命予後に関連する因子は年齢、

赤血球容積分布幅（RDW）、MRI T2 輝度変化、糖尿病であった（若尾、室谷）。 
 腰部脊柱管狭窄症における筋量サルコペニアの合併は 30.7%で、手術後の脊椎矢状面バラ

ンスの悪化は筋量減少と関連が認められた。頚髄症においては手術後の頚椎前方移動が筋

量サルコペニア群で多く、相関が認められ ADL 障害との関連も認められた。骨粗鬆症性椎

体骨折における筋量サルコペニア合併は 70.5%と高率で、治療 1 年後の自立歩行の可否と関

連が認められた（松井）。 

 運動器健診による一般住民対象研究では、ロコモ（14.5%）とフレイル（11.0%）の評価を

取り入れ、いずれの病態も腰痛、膝関節痛との関連が認められた。神経障害性疼痛および

QOL 低下との関連はロコモで強く反映されていた。また運動習慣のある高齢者はロコモ、

フレイルとも頻度が少なかった（今釜）。老化に関与する生成物である終末糖化産物（AGEs）

は男性で高値であり、年齢と相関していた。多変量解析では転倒リスクを有する高齢者で

AGEs は有意であった（関）。一方、矯正視力 0.7 未満では男女とも背筋力低下と歩行速度の

低下が有意であった（伊藤）。 

 
 
Ｄ．考察と結論 
 加齢とともに腰痛患者は増加するが、固有感覚機能も低下する。サルコペニアに伴い、

固有感覚を制御する筋紡錘の機能も低下することが知られており、筋紡錘に入力する感覚

ニューロンの加齢変性も相まって姿勢制御機能が低下する。この固有感覚機能の加齢性低

下は体幹負荷に反応するための骨格筋の反応が遅延することで、感覚-運動の不一致から固

有感覚受容性疼痛が生じる。この低下した固有感覚機能を向上と疼痛の軽減の関連が認め

られたことで新規医療機器開発が期待される（酒井）。加齢に伴う骨格筋量の観点から

も、サルコペニアと下肢固有感覚機能障害の関連が認められた研究結果は、下肢の骨格筋

に対する治療的アプローチの重要性を示唆するものである（山﨑）。またこの診断機器の

市場参画を目的とした機器の小型化を目指しているが、加速度センサを用いた実験では現

状で精度に問題があり、加速度センサの固定座標と絶対座標の方向にずれが生じるため、
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地磁気の情報も利用して補正する必要がある（森田）。 
 高齢者の変形性股関節症、膝関節症による移動能力の低下に対し、THA、TKA を行う

ことでロコモ度、フレイルともに改善が得られることが示された。また関節リウマチ患者

では元々骨格筋量が少なく、さらに高齢化することでさらなる筋量減少が見込まれる。高

齢リウマチ患者では疾患コントロールのみでは身体活動機能を維持することが困難であ

り、栄養指導や運動療法など、多職種による包括的な治療体系の構築が必須と考える（渡

邉）。 
 高齢者の骨粗鬆性骨折で最も多い椎体骨折は 10%程度の偽関節が治療のかいなく発生す

ることが懸念されてきたが、移動能力や日常生活に大きな影響は及ぼさず、過去の報告と

一線を画する研究結果であった。また近年骨折重症度とか投げられる T2 輝度変化につい

ては、生命予後との関連が示唆され、今後病理学的検索との関連調査でさらなる知見が得

られることが期待される（若尾、室谷）。 
 高齢者の脊椎変性疾患として頻度の高い腰部脊柱管狭窄症、頚髄症、骨粗鬆症性椎体骨

折について、治療成績と骨格筋量の関連がいずれも認められ。特に手術においては術後の

脊椎矢状面バランスの悪化と骨格筋量は関連があり、ADL に関する治療成績と直結するた

め、脊椎新患治療においては体幹のみならず四肢の骨格筋にも着目した治療体系を考慮す

べきである（松井）。 
高齢者の運動機能の評価としてロコモ、フレイルとも QOL 向上に資する有用なスクリ

ーニングツールであると考えられ、これらの指標を用いた包括的診療体系が望まれる。ま

た運動習慣は中高齢者の QOL 低下の予防になり得ることも期待しうる（今釜）。 
運動器疾患における老化のスクリーニング、モニタリングに終末糖化産物（AGEs）の

有用性が示唆された。特に易転倒性を有する高齢者には良い適応である可能性がある

（関）。 
 サルコペニアの診断に必須である歩行速度は視力低下との関連が認められ、活動性低下

により視力低下が高齢者の ADL をさらに低下させている可能性がり、”Locomotive-sensory 

organ syndrome”としての包括的診療体系の構築に向けたさらなる研究が期待される（伊

藤）。 
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