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研究成果の概要（和文）：本研究では、高齢股関節症・膝関節症患者の手術療法および保存療法における患者の
QOLと介護の状況および医療費を検討することを目的とした。A病院整形外科外来を受診した80-85歳の股関節
症・膝関節症患者の手術療法群S1（５年以前に手術）14名、手術療法群S2（5年以内に手術）27名、保存療法群
13名のデータを解析対象とした。S1群の42.9%が独歩で、保存療法群は15.4％であった。QOL（生活の質）は保存
療法群よりS1群が有意に良かった。S2群の術前術後過去２年平均医療費には有意差は認められなかったが、その
55.6％は医療費が術後に減少していた。

研究成果の概要（英文）：This study examines the status of economic evaluation, quality of life 
QOL), and care of osteoarthritis patients undergoing surgery and conservative therapy. The subjects,
 80- to 85-year-old patients with osteoarthritis of the knee and hip, were orthopedic outpatients in
 Hospital. In total, 54 older patients (43 women, mean age of 82.6 years) were considered and 
divided into three groups: surgery before five years (S1) or within five years (S2) and conservative
 therapy (NS). In the S1 and NS groups, 42.9% and 15.4% of the patients could walk independently. 
The QOL score of the physical component was 48.0 and 38.8 in the S1 and NS groups respectively. In 
the S2 group there was no significant difference in medical costs before and after surgery. However,
 medical costs decreased for 15 patients (55.6%).

研究分野： 基礎看護学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
超高齢化社会を迎えた国民皆保険のわが国において、どのような医療的介入が患者のQOL(生活の質)を高め、効
果的に医療費を軽減させているのかについて検討することは重要である。本研究結果は80歳以上の股関節症・膝
関節疾患患者を対象とし、高齢であっても手術療法を行ったほうがQOLが良く、医療費の削減に効果がある可能
性を示唆した。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
日本は超高齢化社会を迎えているが、それに伴い医療費や介護費用の増加は著しく、令和元年

度の医療費は 44 兆円を超え、前年度の 2.3%の増加であった 1）。また介護給付金はすでに 9 兆
円を超え、2025 年には 20 兆円になると試算されている。医療経済に関する今までの報告では、
2000 年初頭のクリティカルパス導入による効果、その後の治療方法の選択による経費削減や入
院日数短縮による削減効果が報告されている 2,3）。 
超高齢化社会を迎えた国民皆保険のわが国において、どのような医療的介入が患者にとって

効果的に医療費を軽減させているのかの検討は十分に行われていない。医療経済的視点を踏ま
えての治療効果に関する報告は、がん患者において多く行われ、2 人に 1 人が放射線療法の適応
があるとされる昨今、その診療報酬のあり方や 4）、肝炎が肝硬変や肝臓がんに移行することで医
療経済的な負荷が高くなることの報告などがなされている 5）。また患者の質的生存率(Quality 
adjusted life year, QALY)が検討され、生存率だけではなく、患者にとっての充実した生活を含
めての医療経済的効果も検討されるようになっている。 
高齢者の運動器障害疾患の罹患率は高く、特に下肢関節の疾患は患者の歩行をはじめ、さまざ

まに日常生活を障害させている。我が国の変形性関節症患者は 60 歳以上で 80％と言われ、関節
疾患は要介護の原因の上位を占めており、今後も関節疾患による介護費用の増大が見込まれる。
人工膝関節置換術（TKA）/人工股関節置換術(THA)は関節疾患患者の痛みの除去と身体機能の
改善を目的として行われ、その効果は多数の文献により報告され 6）、術後の体重の減少について
の報告も見られている 7）。 
近年、患者の高齢化により手術対象年齢が上昇し、80-90 歳代にも手術が行われるようになっ

てきた。それら高齢者が十分なリハビリテーションのもと、痛みの軽減、運動機能の向上により
日常生活動作（ADL）が拡大、QOL が上昇すると、高齢者に多い慢性疾患の改善につながり、
医療費の軽減につながる可能性もある。高齢下肢関節症患者の手術療法および保存療法が、患者
の QOL と介護の状況および医療費に及ぼす影響を検討することは重要である。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、高齢下肢関節症患者の手術療法および保存療法が、患者の QOL と介護の状

況および医療費に及ぼす影響を検討することとした。 
 
３．研究の方法 

2019 年 6 月-2020 年 3 月に A 病院整形外科外来を受診した 80-85 歳の変形性膝関節症患者お
よび変形性股関節症患者を対象として調査を行った。手術既往と対象者の属性、介護保険利用の
有無とその内容、身体機能（痛みや動作）を包括的 QOL(SF-8)により QOL 情報を収集した。医
療費データは要請の手続きを行い後期高齢者医療広域連合より入手した。倫理的配慮として、患
者に文書で説明し同意を得て行った。得られたデータは個人が特定されないように扱った。所属
倫理委員会の承認を得た（承認番号 777-1 号）。 
 
４．研究成果  
対象者のうち術後の医療コストが得られない術後２年未満の患者、解析期間のデータが不足

している患者、術後感染を起こした患者は除外し、２つの手術療法群（5 年以上前に手術施行し
た 14 名：S1 群、5 年以内に手術を施行した 27 名：S2 群）、保存療法群 13 名（NS 群）のデー
タを解析した。 
１）S1 群と NS 群間の比較 

S1 群と NS 群で、男女比率、年齢、BMI に有意な差はなかった。S1 群の 42.9%が独歩で、
介護認定を受けているものが 57.1%であり、NS 群はそれぞれ 15.4％と 69.2％であった。QOL
は身体的 QOL（PCS）が S1 群平均 48.0、NS 群平均 38.8 で有意に S1 群が良好であった。最
新 2 年間の平均医科診療医療費は S1 群と NS 群で S1 群の方が有意に低かった。 
２）S2 群での手術前・手術後の医療費の比較 
手術前 6-17 か月間の医療費と手術後 6-17 か月間の医療費には有意差は認められなかった。し
かし術後に医療費が減少しているものが 15 名、増加しているものが 12 名であった。 
近年の医療費の増加に伴い、整形外科手術においての医療経済的な効果は注目されている。 

海外においても、人工関節の増加の報告とその経済的検討の必要性が示されている 8,9）。
TKA,THA においては早期介入による早期退院は医療経済的に効果があることが示されている
10)。欧米での入院期間は 1 週間以内であることが多く、我が国の入院期間はいまだ 2，3 週間が
多い。今後入院日数削減による影響なども検討が必要である。 
本研究は横断的な調査であったが、医療コストと QOL の測定可能性や 11)、Mapping analysis

によりその効用値が予測できる 12)と報告されており、今後より多くの症例で手術前後長期間の
変化を追跡しその医療費との関連を検討することが有用であると考える。また、医療経済に関す
る費用効果分析では、その治療による生存年や、質調整生存年数を検討しているものがある。日



本は超高齢化社会を迎えて久しいが、今後も人生１００年時代と言われ、生き生きと老後を送る
ことが推奨されている 13)。治療効果は医療費の削減にもつながることが期待されている。関節
疾患患者は多く、その手術効果は高いが、それらが医療費の削減につながっていくかは今後の検
討が必要である。 
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