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研究成果の概要（和文）：股関節症患者の歩行においては、障害されている股関節の運動範囲を狭めつつ、代償
的に全身（特に上半身）を用いて重心を制御していることが示された。また、股関節の運動に関しては健常者と
比較して、立脚期に渡り角度を一定に保つよう全身的に代償運動が生じていることが示唆された。さらに、重心
運動の制御のためには股関節の可動域の維持（特に外旋）が重要となってくる可能性が示唆され、保存療法にお
いて特に外旋可動域を中心とした可動域の維持や筋力の維持が進行抑制に貢献すると考えられた。

研究成果の概要（英文）：During walking, patients with hip osteoarthritis use their whole body 
(especially the upper body) in a compensatory manner to control their center of mass, while reducing
 the range of motion of the impaired hip joint. In addition, it was suggested that the hip joints of
 patients, compared to normal subjects, undergo coordinated compensatory movements to maintain a 
constant inter-trial angle during the stance phase. Furthermore, it was suggested that maintaining 
hip range of motion (especially external rotation) may be important to control center of gravity 
movement, and that maintaining range of motion and muscle strength, especially external rotation, 
may contribute to suppression of progression during conservative treatment.

研究分野：リハビリテーション

キーワード： リハビリテーション　変形性股関節症

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
変形性股関節症患者の歩容の改善は、病態の進行予防に重要である。本研究の結果、変形性股関節症患者に認め
られた歩容の変化は、重心や股関節角度に対して合目的的に構成された運動様式である可能性が明らかとなっ
た。進行に関連する力学的負荷を減少させることを目的に、歩行中の重心や股関節角度の制御を可能にするため
に、必要な身体機能を検討したことで、保存療法における介入方針の提案の一助になると期待できる。

※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。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
本邦女性における変形性股関節症（以下、股関節症）の有病率は男性 1-4.3％、女性：2～7.5%
で決して珍しくない疾患である 1)。股関節症患者では、加齢と共に変性が進行し、最終的に人工
股関節全置換術などの観血的治療が選択される。合併症等で観血的治療が選択し難い場合に運
動療法を中心とする保存療法が選択されることはあるものの、十分な疾病進行予防効果のある
運動療法は確立されておらず、積極的な治療選択肢にはなっていない。近年、股関節累積負荷（「1
日の歩数」×「外部股関節内転モーメント積分値」）が歩行中のメカニカルストレスとして股関
節症の進行に関与する 2)と指摘されており、歩行中のメカニカルストレスを軽減する運動療法を
確立すれば，観血的治療が選択できないケースだけでなく、従来であれば観血的治療を選択して
いたケースでも手術を回避できる可能性がある。さらに、運動療法は医療コストも低いため、近
年増大の一歩である医療費の削減にも繋がることが期待できる。 
 股関節症の進行に関与するメカニカルストレスは、「1 日歩数」✕「外部股関節内転モーメン
ト積分値」で定義されるので、ストレスを軽減するためには，「1 日歩数」を管理するだけでな
く、「外部股関節内転モーメント」を軽減させることが重要である。「外部股関節内転モーメント」
は歩容により変化する値であり、歩行中に骨盤が遊脚側に下制し、支持側（患側）の股関節が内
転するにつれて増加し 3)、体幹が支持側に傾斜し、身体重心が支持側下肢に近づくことで減少す
る 4)。つまり外部股関節内転モーメントの軽減は、大腿と骨盤（股関節）を至適な（遊脚側に下
制しない）位置に制御し、かつ重心を支持側の股関節中心に近づけることで達成される 5)。 
過去の報告からは，股関節症患者において歩行中の股関節角度を一定の位置に保とうとする
動きが確認されている 6)。しかし、股関節症患者で全身の運動の協調性を定量化した報告はなく、
全身を用いてこの戦略が達成されているかは定かでない。この戦略達成のために股関節のみが
動員された場合、股関節周囲筋の過剰な収縮が股関節合力を増す可能性があり、結果的に、進行
を加速させる危険性がある。したがって、股関節への負荷の減少、進行の抑制のためには、歩行
中の全身の運動が股関節角度および重心位置の制御のために協調することが極めて大切である。
さらに、運動療法の介入指針の提案を念頭に置くと、これらの達成のために如何なる身体機能が
必要かを明らかにすることが重要である。 
 
２．研究の目的 
本研究における最終目的は、股関節症の進行を抑制するために、歩行中に必要な身体機能を明
らかにし、進行抑制に奏功する運動療法の介入指針を提示することである。 
そのために、本研究ではまず Uncontrolled Manifold（以下、UCM）解析を用いることで、説明
変数に対する独立変数の協調的な振る舞いを定量化し、股関節角度および重心位置の制御に対
する全身の運動の協調の程度を健常者と股関節症患者で比較することを第一の目的とした（研
究 1）。 
さらに第 2の目的として、UCM 解析で用いた協調の程度と関連する身体機能を明らかにするこ
とで、運動療法に奏功すると考えられる身体機能を明らかにするための示唆を得ることとした
（研究 2）。 
 
３．研究の方法 
（１）研究 1では、Public Dataset7)を用いた。股関節症患者 106 名と健常者 80 名の最低 10歩
行試行を、三次元動作解析装置で計測したこの Dataset から、40-80 歳の被験者の 12 歩行立脚
期のデータを使用した。最終的に変形性股関節症患者 76 名（股関節症群）、健常者 46 名（健常
群）のデータを使用した。まず重心位置に対する制御を検討するために、先行研究 8,9)の手法に
従い、側方への重心軌跡に対する身体各部位の運動の協調性の指標ΔVを算出し、協調性が存在
しないことを示すΔV＝0 でないかを検討するとともに群間の比較を行った。併せて重心の側方
移動量、試行間の変動量を算出し、群間の比較を行った。さらに身体の特定部位への依存を定量
化するために先行研究 10,11)に従い、covariation variance（COV）と individual variance（INV）
を算出し、0との比較及び身体各部位の変動量との相関を検討した。さらに、股関節角度に対す
る身体各部位の運動の協調性を検討するために、矢状面および前額面において、股関節角度を構
成する骨盤と大腿部の角度の和に対する身体各部位の協調性の指標ΔVを、重心位置の場合と同
様に求め、0との比較及び群間の比較を行った。INV、COV も重心位置と同様に求め比較した。併
せて立脚期中の股関節角度と角度の標準偏差を求め群間で比較した。 
 
（２）研究 2では、股関節症患者 8名、健常者 7名を対象に、慣性センサ式動作解析装置 Xsens 
MVN Analyze(Xsens)を用いて歩行動作を計測した。併せて股関節の外転、外旋、伸展筋力および
外転、外旋、内旋の関節可動域（Range Of Motion；以下、ROM）を徒手筋力系μtas F-1（アニ
マ社製）および東大式ゴニオメータを用いて計測した。研究１と同様に側方への重心軌跡に対す
る身体各部位の運動協調性の指標ΔVを算出し、関節中心からの長さで正規化した筋力および可
動域との相関を検討した。併せて筋力および可動域の群間比較を行った。 
 
４．研究成果 



（１）研究 1 の結果、重心位置に関して、両群においてΔV および INV が 0 よりも有意に大き
く、健常群、股関節症群ともに重心位置に対して身体を強調させた戦略をとっていることおよび、
その制御戦略は特定の部位に依存している可能性が示された。ΔVの群間の比較では、立脚期を
通して股関節症群が高値を示した（図１）。重心の側方移動量は股関節症群で大きく、試行間の
変動量は両群で同等であった。またΔVは股関節症群で主に立脚側下肢で負の相関を示した一方、
健常群では有意な相関を示さなかった
（図 2）。INV は股関節症群で上部体幹及
び頭部の角度と有意な正の相関を示した
が、健常群では頭部位置のみに有意な相
関を認めた（図 2）。これらのことから、
股関節症群において重心の側方移動量は
大きいものの、試行間の変動を抑えるよ
う身体が制御していることが示された。
さらにこの制御には上部体幹および頭部
の寄与が大きい可能性が示された。 

さらに股関節角度の点からは、両群において矢
状面、前額面ともにΔVおよび COV が 0よりも有
意に大きく、健常群、股関節症群ともに重心同様、
股関節角度に対しても身体を強調させた戦略を
とっていることが示され、その制御戦略は全身運
動の組み合わせに起因している可能性が示され
た。ΔVの群間比較では、矢状面に群間の差は認
めなかったが、前額面にて立脚期後半に股関節症
群が高値を示した。股関節角度は、股関節症群に
おいて矢状面で伸展が少なく、前額面でない点が
少ないことが示された。標準偏差は股関節症群に
おいて立脚期後半にて、矢状面で大きく、前額面
で小さかった（図 3）。これらのことから、 
股関節症群では、矢状面では股関節の運動幅を減
らすことであらかじめ股関節への負荷を減じて
いると考えられたが、変動自体は増えており、十
分制御しきれていない可能性が示唆された。前額
面でも同様に股関節角度の運動幅を減らすこと
で対応し、特に立脚期後半においては、十分制御できていた可能性が示唆された。 
 
（２）研究 2の結果、両群で
協調性の指標ΔV は股関節外
旋ROMと有意な相関を示した
（図 4）。しかしながら、股関
節症群に特有の相関関係は
見られなかった。一方、群間
の比較では筋力、ROM ともに
股関節症群で有意に小さな
値を示した。これらのことか
ら、重心位置の制御には股関
節外旋可動域が大きく関与
し、特に股関節可動域に制限
を有する股関節症群では、外
旋可動域の制限とともに重
心変動が大きくなる可能性が示唆された。 
 
（３）まとめ 
本研究にて得られた成果より、股関節症患者では、障害されている股関節の運動幅を狭めつつ、

図 2.ΔV および INV と身体各部位の変動量の相関（数値は相関係数を、色付きのセルが有意な相関を示す） 

図１.ΔV の群間比較（青：股関節症群、黄：健常群） 

図 3.ΔV、股関節角度、股関節久度の標準偏差の比較 
（黄塗が群間で有意に差があった部分を示す） 

図 4.健常群、股関節症群における筋力及び関節可動域とΔV の相関 
（数値は相関係数を、色付きのセルが有意な相関を示す） 



代償的に全身（特に上半身）を用いて重心を制御していることが示唆された。また、股関節に関
しては健常群と比較して、立脚期に渡り角度を一定に保つよう全身的に代償運動が生じている
ことが示唆された。さらに、重心運動の制御のためには股関節の ROM の維持（特に外旋）が重要
となってくる可能性が示唆され、保存療法において特に外旋可動域の維持が進行抑制に貢献す
ると考えられる。 
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