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研究成果の概要（和文）：地域住民に対する10年間のコホート研究から、腰部脊柱菅狭窄(LSS)の自然経過とQOL尺度と
の関係を明らかにした。初年度LSS陽性の67.8％は、10年後LSS陰性に変化し、LSS陰性の10.0%は、LSS陽性となった。
また、LSSは腰痛特異的QOLに影響を与えていた。健康関連QOLはLSSの経時的変化と関係なく、初年度と比較し追跡時の
全下位尺度で同等または低下していた。硬膜管面積は、LSSの推移との間に有意差は認められなかった。LSSと診断され
た患者は、画像上の硬膜管の狭小化に関わらず、必ずしも長期罹患している訳ではない。LSSの治療方針を決定する上
で有用であると考えられる。

研究成果の概要（英文）：Lumbar spinal stenosis (LSS) is the one of the locomotive disorders. Little has 
been reported the relationship between the natural history of LSS in the community. The purpose of this 
study was to assess the change of prevalence for symptomatic LSS and the dural sac cross-sectional area 
(DCSA) of lumbar spine with symptomatic LSS in the 10-year follow-up. Overall, 67.8% of the LSS improved 
their symptoms over 10 years, while 10.0% of the non-LSS subjects switched to LSS. The low back pain 
related QOL and LSS symptoms were correlated over the 10-year period. All subscales of the health-related 
QOL were not related to LSS symptoms positive or negative. The amount of change in DCSA each disc level 
did not change among four groups for 10 years. There results suggested that a diagnosis based solely on 
stenosis of DCSA by MRI was insufficient the onset of LSS symptoms 10 years later.
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１．研究開始当初の背景 
福島県南会津町および只見町に居住する特
定健診等健康診断（住民健診）の対象者を母
集団として、平成 17 年度より会津スタディ
ーとしてその後、「運動器疾患の臨床疫学研
究：Locomotive syndrome and Health outcome 
in Aizu Study: LOHAS」(平成 20 度より)と
いう名称にて運動器健診を行ってきた。対象
者に対して、腰痛の有病率、メタボリックシ
ンドロームと生活習慣との関連、変形性膝関
節症と生活の質（QOL）の関係、肩こりを含
む頸椎疾患の有病率、肩関節疾患の有病率、
睡眠の質、うつ状態、について調査を施行し
た。 
２．研究の目的 
地域の健康問題、疾病の構造の把握、医療機
関の受診状況と医療費の動向、運動器疾患に
関連するアウトカム分析（死亡、合併症、医
療費等）を、本研究で縦断的にデータおよび
レセプト情報から解析することにより明ら
かにすることを目的とした。 
３．研究の方法 
初回調査時の 2004 年に、自治体で実施され
る一般住民健診の際に腰椎検診に参加した
80 歳未満を対象とした。手術の既往や未回答
者を除外した。さらに2次検診として腰椎MRI
検査を実施しました。初回調査時に腰椎 MRI
を撮影し、追跡調査時の質問票に回答し、か
つ、腰椎 MRI 撮影を施行した 133 名を解析対
象とした。QOL の評価には、腰痛関連 QOL 尺
度 で あ る Roland-Morris Disability 
Questionnaire(RDQ)と、健康関連 QOL 尺度で
ある日本語版 SF-36 を用いて評価した。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

腰椎 MRIでは、硬膜菅面積を下図の方法にて、
L1/2からL5/S1の全腰椎椎間板レベルで測定
した。 

 
４．研究成果 

１）有病割合 

追跡調査時の LSS 陽性者は 149 名でした。初
回調査時と追跡時とも LSS 陽性だったのは、

174 名中 56 名（32.2%）でした。残りの 118
名(67.8%)は、追跡調査時にLSS陰性でした。
初回調査時に LSS 陰性であった 934 名中 93
名（10.0%）は、追跡調査では LSS 陽性に移
行した。初回調査時と追跡調査時の LSS の有
無の組み合わせから 4つの群に分類し、年代
別に検討した。LSS が陰性に移行する群では、
年齢が若い程LSS陰性に移行する割合が高い
かった。 

 

２）QOL 評価 

初回調査時に LSS 陽性群では、追跡時の LSS
の有無に関わらず、RDQ 得点に差はなかった。
初回 LSS 陰性群では、追跡時に LSS 陽性にな
る群で有意に RDQ 得点が低く、初回調査時の
RDQ 偏差得点が低いほど、10 年後 LSS 陽性に
なっている可能性が高いことが示唆された。
LSS の経時的変化と SF-36 偏差得点の比較で
は、LSS の経過に関わらず、すべての下位尺
度で偏差得点が初回調査よりも追跡調査の
方が同等あるいは低い値であった。 

3)  硬膜菅面積 

初回調査時と追跡調査時とも各レベルでの
硬膜管面積は、L4/5 レベルの硬膜管面積が小
さい傾向にあったが、LSS の 10 年間の推移に
よる有意差は認めらなかった。 

 

1 年後調査において LSS の存在は、健康関連
QOL を低下させる。本研究では、LSS の有無
に関わらず、全ての下位尺度の偏差得点が、
同等あるいは低下していいた。すなわち、健
康関連 QOL は、長期経過において、LSS 以外
の要因から影響を大きく受けている可能性
がある。腰部脊柱管狭窄症診療ガイドライン
では、脊柱管の狭窄という画像所見だけでは
症状の有無を判別できないと明示されてお



り、本研究結果から、硬膜管面積では、LSS
の経時的変化を予測することはできないこ
とが明らかとなった。LSS の存在は腰痛関連
QOL を悪化させ、LSS の経過に伴い腰痛関連
QOL も変化することから、早期発見、早期治
療が必須である。今後の腰部脊柱管狭窄とい
う疾患の情報提供、本研究で使用した自記式
診断ツールを用いることで医療機関を受診
しなくとも、スクリーニングが可能であるこ
とを啓発していくことにより、早期治療介入
へ導くことができると考えられる。一般住民
検 診 で の 情 報 提 供 や レ タ ー (LOHAS 
Newsletter 見本掲載)、本研究での結果の報
告や予防策などの情報を提供した。 

さらに、地域の健康問題、死亡、合併症、医
療費等と運動器疾患に関連するアウトカム
分析を実施中であり、さらなる検討を継続中
である。 
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