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研究成果の概要（和文）：未固定遺体上肢標本で検討した結果、小頭への栄養血管は小頭骨端の

後方から進入しており、橈骨尺骨間から近位に向けて反回している骨間反回動脈の枝であった。

パルスドプラでこの栄養血管の血管抵抗係数が計測でき、骨端線閉鎖前では閉鎖後に比べて低

く血流量が豊富であった。さらに血管抵抗係数と肘離断性骨軟骨炎の病巣修復の関係について

検討してみると、修復例では非修復例より低く血流量が豊富であった。 

 
研究成果の概要（英文）：Anatomical studies revealed that end-arteries to the capitellum are 

the branches of interosseous recurrent artery and enter the capitellum posteriorly. 

Resistance index of end artery is assessed by Doppler. The resistance index of players 

whose epiphyseal line is not closed is lower than that is closed. The resistance index of the 

healed osteochondritis dissecans of the elbow is lower than that of failed.  
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１．研究開始当初の背景 
肘離断性骨軟骨炎は、成長期の野球選手に

多い疾患である。本障害の病因は、投手・捕
手の投球側に好発することから、小頭への持
続的な外力が有力視されているが、未だ明ら
かではない。 
自験例で修復過程をX線学的に検討してみ

ると、小頭の外側から中央にみられた透亮像
のなかに島状の骨陰影が出現し、徐々に厚み
を増しながら外側から中央に修復が進む傾

向にあった。この結果から、本障害の病態は
軟骨下骨の壊死性病変であると考えている。
1959 年 Haraldson は、上腕骨小頭の骨端を
支配する栄養血管は、骨端線が閉鎖するまで
は骨端核後方からの 1～2 本の動脈のみで骨
端線を貫通する動脈はなく、骨端遠位部の軟
骨下骨では血流支配の疎な部分が存在する
と報告している。われわれの先行研究では、
本障害の初期例の大半は骨端線癒合時期あ
るいはそれ以前に発見されており、障害発生
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時期には栄養血管からの血流に依存した状
態であるといえる。 

 
２．研究の目的 

Haraldsonの実験は造影X線によるもので
具体的な解剖は明らかではなく、また血流量
そのものを測定したものでは無かった。そこ
でまず未固定遺体上肢標本を用いて栄養血
管の解剖を明らかとし、次いで超音波ドプラ
でこの血管の血流量を測定して肘離断性骨
軟骨炎の病態との関連を解明しようと試み
た。 

 
３．研究の方法 
①小頭への栄養血管解剖の検討 
未固定遺体上肢標本の上腕動脈に microfil

という造影剤を注入し造影剤が硬化した後
に小頭周辺の脈管系を剖出した。次いで栄養
血管の有無を確認して進入部位を同定した。 
②小頭への栄養血管血流の評価 
超音波ドプラを用いて、小頭への栄養血管

の血流量を計測できるかどうか検討した。次
いで成長に伴う本血管の血流量の経年的変
化を調べた。 
また肘離断性骨軟骨炎を認めた選手の経

過を追跡し、修復した群と修復しなかった群
にわけて、血流量に差がなかったかどうかを
検討した。 
  
４．研究成果 
①小頭への栄養血管解剖の検討 
未固定遺体上肢標本 6肢を用いて栄養血管

の解剖を検討した結果、栄養血管は 6肢すべ
てにおいて小頭骨端の後方から進入してお
り、橈骨尺骨間から近位に向けて反回してい
る骨間反回動脈の枝であることがわかった
（図 1）。また栄養血管は小頭の後方内側よ
りで、関節包の付着部に接した部位から進入
していた。 

 

②小頭への栄養血管血流の評価 
平均年齢 12.5歳の少年野球選手 25名を対

象に栄養血管の血流量を超音波で計測でき
ないか試みたところ、全例でカラードプラ法

により栄養血管の描出ができた。血管径は
1mm 未満と細く、血流量そのものを測定でき
なかったが、パルスドプラで記録した血流速
波形から収縮期最高血流速度（Vs）および拡
張期最低血流速度（Vd）を測定し、血管抵抗
係数 resistance index（RI)= (Vs- Vd)/ Vs で
評価することが可能であった（図 2）。 

血管抵抗と骨端部の成長との関係につい
てみてみると、骨端線癒合開始時期では 0.57
±0.01、癒合中では 0.58±0.07、癒合後では
0.63±0.07であり、骨端線閉鎖前では、閉鎖
後に比べ血管抵抗が低い、すなわち血流が豊
富であることがわかった（図 3）。 
 

次いで同一個体で栄養血管血流を経時的
に評価した。対象は初診時に X 線で小頭の骨
端線が癒合時期にあり、6 カ月以上超音波で
血流を評価できた少年野球選手 5名であった。
平均年齢は 10歳 7 カ月（9歳 2カ月～12歳 0
カ月）で、平均経過観察期間は 13カ月（6カ
月～28カ月）であった。そして初診時と最終
調査時で RI を比較した。初診時の RI は最低
値 0.49、最高値 0.72で個人差が大きかった。
また初診時と最終調査時の RI はそれぞれ
0.57±0.04、0.56±0.05 で差は無かった。以
上の結果から、血管抵抗は個人差があり小頭
骨端線の癒合時期では経時的に追跡しても
変化は無く、小頭骨端への骨外からの血流供
給は一定であることが示唆された。 
さらに血管抵抗と病巣修復の関係につい

て検討した。初診時に進行期の肘離断性骨軟
骨炎と診断し、X 線で小頭の骨端線が癒合中
である 10例を対象とした。平均年齢は 12 歳
4カ月 (11歳5カ月～13歳1カ月)であった。



初診時に RI を算出した。そして投球中止を
主体とした保存療法を 1年以上行ったところ
5 例は修復し、5 例は修復しなかった。修復
例の RI は 0.59±0.05 で非修復例の 0.67±
0.04より低く、血流量が豊富であった（図 4）。

以上より、栄養血管の血流量は病巣修復を決
定する一因子である可能性が示唆された。 
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