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研究成果の概要（和文）：3DCT画像から、海綿骨の各パラメータ計測による大腿骨内外側顆の骨梁構造の解析を行なっ
た。25年4月より27年3月までに前向きに50例について、TRI/3D-BON（ラトックシステムエンジニアリング株式会社）を
用いた。Apparent bone volume fraction, apparent trabecular thickness, 大腿骨内顆で高値であった。Apparent t
rabecular separation, degree of anisotropyは内顆で低値であった。Apparent trabecular numberは内外顆において
差を認めなかった。

研究成果の概要（英文）：The trabecular bone structure in the femoral medial and lateral condyle was 
analyzed using three dimensional computed tomographic images. Fifty knees were enrolled in this study 
between April 2013 and March 2015. The TRI / 3D-BON (RATOC System Engineering Co., Ltd.) software was 
used. Apparent bone volume fraction and apparent trabecular thickness in the femoral medial condyle were 
higher than those in the femoral lateral condyle. Apparent trabecular separation and degree of anisotropy 
in the femoral medial condyle were lower than in the femoral lateral condyle. Apparent trabecular number 
was no significant difference between the femoral medial and and lateral condyles.

研究分野： 膝関節学
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１．研究開始当初の背景 
高齢化社会の到来とともに、変形性膝関節

症の有病率は増え、推定患者数は 3000 万人
といわれている。変形性膝関節症は、進行と
ともに軟骨変性と摩耗、骨棘の増生、軟骨下
骨の骨硬化をひき起こす。これらのなかで軟
骨下骨の骨硬化は、メカニカルストレスを反
映し、変形性膝関節症の発症と進行に重要な
役割をもっている。骨粗鬆症の診断ツールで
ある DXA 法により、骨硬化の定量化が可能と
なった。 
我々は変形性膝関節症500例の膝関節顆部

骨密度を測定してきた。これまでに大腿骨お
よび脛骨内側顆・外側顆骨密度とアライメン
トが関連すること (Akamatsu Y et al. Clin 
Orthop Relat Res 1997)、脛骨内側顆骨密度
が軟骨摩耗と関連すること(Akamatsu Y et al. 
J Rheumatol 2009)、大腿骨および脛骨内側
顆・外側顆骨密度が痛みの強さと関係するこ
と(Akamatsu Y et al. AC&R 2012)を報告し
てきた。他の研究者たちは、脛骨顆骨密度が
膝関節外転モーメント (Wada M et al.  
Rheumatology 2001)、骨髄浮腫(Lo GH et al. 
Arthritis Rheum 2005)、骨棘増生・関節裂
隙狭小化 (Lo GH et al. Osteoarthritis 
Cartilage 2006)、半月板変性(Lo GH et al. 
Osteoarthritis Cartilage 2007)と関連する
ことを報告している。これら臨床研究の報告
から、膝関節顆骨密度は変形性膝関節症の進
行と重症度をとらえているといえる。 
変形性膝関節症の各種海綿骨パラメータ計
測による骨梁構造の解析は、屍体から得られ
た骨標本と micro CT を用いてなされている
(Link TM. J Bone Joint Surg Am 2009)。し
かし、近年 multi-detector row CT と３D 画
像から、軟骨下海綿骨のパラメータ(bone 
volume fraction, trabecular thickness, 
trabecular number, trabecular separation , 
structure model index, trabecular bone 
pattern factor, and degree of anisotropy) 
(Chiba K et al. Osteoarthritis Cartilage. 
2011)および２D 画像から軟骨下皮質骨幅を
測定することが可能である。 
骨密度測定は、CT に比べ低被爆量、CT・MRI

に比べ安価という利点がある。しかし、本研
究をさらに進めるためには、膝関節顆部骨密
度が同部海綿骨パラメータと、また、軟骨下
の皮質骨幅とどのような関係があるかを調
査する必要がある。骨硬化像を DXA 法により
定量化する膝関節骨密度測定法が臨床的に
確立されれば、将来は変形性膝関節症の病期
診断および早期発見ツールと成りうる可能
性がある。 
 

２．研究の目的 
 変形性膝関節症軟骨下骨の骨硬化に着目
し DXA(Dual energy x-ray absorptiometry)
法を用い膝関節内側顆・外側顆骨硬化の定量
化法を開発してきた。本法を用いた臨床研究
から、膝関節顆部骨密度は変形性膝関節症の

重症度を表していることが解ってきている。
近年、Multi-detector row CT とその３D 画
像から、海綿骨の各パラメータ計測による骨
梁構造の解析が可能となっている。変形性膝
関節症の病期診断および早期発見を目的と
して、DXA 法による膝関節内側顆・外側顆骨
密度が Clinical CT の３D 画像から得られた
海綿骨各種パラメータと相関するかを調査
する。 
 
３．研究の方法 
前向きに変形性膝関節症100例の登録を行

う。年齢・身長・体重・肥満度指数・罹患期
間・手術歴・閉経時期（女性のみ）・職業歴
など基本情報を記録する。 
 レントゲン下肢全長正面・側面撮影から
Kellgren & Lawrence grade (Kellgren JH, 
Lawrence JS Ann Rheum Dis 1957) 、
Femoro-tibial angle (FTA) (Bauer GC et al. 
J Bone Joint Surg Am 1969)など、Ahlbäck 
grade (Ahlbäck S. Acta Radiol Diagn  1968)、
Osteoarthritis Research Society 
International (OARSI) atlas (Altman RD et 
al, Osteoarthritis Cartilage 2007)で分類、
計測、スコアー付けをおこなう。 
DXA 法を用い、大腿骨および脛骨内側顆・

外側顆骨密度測定および解析を行う。 
Multi-detector row CT とその２D、３D画

像から専用ソフトウェアーを用い、骨梁構造
解析を行い、軟骨下海綿骨の各種パラメータ
(bone volume fraction, trabecular 
thickness, trabecular number, trabecular 
separation , structure model index, 
trabecular bone pattern factor, and degree 
of anisotropy) を計測および軟骨下皮質骨
幅を計測する。 
有痛性変形性膝関節症が対象であるので、

痛みの強さおよび膝関節機能を Knee injury 
and osteoarthritis outcome score (KOOS)、
50-foot Visual analog scale (VAS)、Knee 
society pain score、function scoreで調査、
記録する。 
 上記から得られたデータの統計学的解析
をおこなう。 
 
４．研究成果 
3DCT 画像から、海綿骨の各パラメータ計測に
よる大腿骨内外側顆の骨梁構造の解析を行
なった。25 年 4 月より 27 年 3 月までに前向
きに 50 例について、TRI/3D-BON（ラトック
システムエンジニアリング株式会社）を用い
た 。 Apparent bone volume fraction, 
apparent trabecular thickness, 大腿骨内
顆で高値であった。Apparent trabecular 
separation, degree of anisotropy は内顆で
低値であった。Apparent trabecular number
は内外顆において差を認めなかった。 
変形性膝関節症の病期診断および早期発

見ツールと成りうる可能性を認めた。 
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