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要旨：上腕骨近位端骨折Neer 分類３-part 以上の９症例に対してPOLARUSを使用し，比較的良好

な成績が得られた．同骨折に対してPOLARUSは有用な内固定材料であった．

緒 言

上腕骨近位端骨折 Neer分類１）３-part以上の

症例では，プレート，引き寄せ締結法など他の

内固定材料を使用しても強固な固定性が得られ

ず偽関節，変形治癒や長期の固定で拘縮に至る

症例も多かった．

我々は平成１３年から上記骨折に対して PO-

LARUS Humeral Nail（以下 POLARUS）を

使用してきた．本稿の目的は POLARUSによ

る骨接合術の治療成績及び手技上の問題点を報

告することである．

対象と方法

症例は平成１３年１月から平成１５年５月までに

当科で POLARUSを用いて骨接合術を行った

上腕骨近位端骨折 Neer 分類３-part 以上の９

例（男性１例，女性８例）である．受傷時の平

均年齢は７１歳（５６－８１歳），平均経過観察期間

は２０２日（１００－４７２日）であった．骨折型は Neer

分類で３-part骨折が７例，４-part 骨折が２例

であった．

以上の９例に対して１．骨癒合の有無，２．平

均骨癒合期間，３．最終観察時の JOA スコ

ア，４．合併症，５．手技上の問題点について調

査，検討を行った．

結 果

骨癒合は全例で得られ，平均骨癒合期間は８９

日（６２－１９２日）であった．最終観察時の平均

JOAスコアは８４．３点，Excellent４例，Good３

例，Fair２例であり，Fair の２例は疼痛残存

及び可動域の低下を認めた（表１）．

術中の腋窩神経損傷，術後感染等合併症は認

めなかった．

本手術中の手技上問題となった点は，１．大

結節が割れていた症例は原法通りでは有効な固

定が得られず，他のスクリューを追加して固定

を行った（症例３）．２．骨折部に上下からの圧

迫を加えると頚部が短縮してし，腋窩神経損傷

の危険性が高まり近位横止めスクリュー刺入が

困難になる場合がある（症例２）．

症 例 提 示

症例１：５６歳男性，Neer分類４-part骨折．受

傷１０日後に骨接合術を施行し，術後６ヵ月での

JOAスコアは９２点，excellentであった（図－

１）．

症例２：８１歳女性，Neer 分類３-part 骨折で

あった．受傷２日後に骨接合術を施行，術中骨

折部に圧迫をかけた際に頚部が短縮したため，
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腋窩神経損傷の危険性を考慮して近位横止めス

クリューを２本に留めた．術後６ヵ月での JOA

スコアは９０点 excellentであった（図－２）．

考 察

３-part 以上の骨折に対する治療法

ここ数年 POLARUSの使用報告２，３，４）が散見さ

れるが，３-part以上の骨折に対する治療成績

は術式を含め諸家による隔たりが大きい．保存

的治療についてみると相澤らは徒手整復が可能

であった３-part大結節骨折３例の JOAスコア

は７４．３点で，人工骨頭置換術施行例では相澤ら１）

は８０．５点（１３例），榎本ら５）は６６．３点（１４例），

と報告している．骨接合術についてみると，フッ

クプレートを用いた中村ら６）は８４．８点（３-part

３４例），８７．４点（４-part１６例），シンメトリープ

レートあるいは髄内釘を使用した杉本ら８）は

７５．２点（３-part１６例）と報告している．当科

で行った POLARUS を用いた骨接合術では

JOAスコアが８４．３点であり保存療法，人工骨

頭よりも良好な成績であったがフックプレート

を用いた中村らの報告と成績に差を認めなかっ

た．

POLARUSの手技上の問題点と対策

大結節が割れている症例では，原法では有効

な固定を得ることができないが，これらの症例

に対しては近位横止めスクリューに大きなワッ

表１ 結果（JOAスコアに基づく）

症例 年齢 疼痛（点） 挙上（°） 外旋（°） 内旋 JOAスコア 結果
１ ５６ ２５ １５０ ５０ Th１２以上 ９２ Excellent
２ ８１ ２５ １５０ ３０ Th１２以上 ９０ Excellent
３ ６５ ２５ １４０ ４０ Th１２以上 ８７ Good
４ ６８ ２０ １４０ ４５ L５以上 ８０ Good
５ ７８ １５ ９０ １５ L５以上 ７４ Fair
６ ６６ ２５ １６０ ４５ Th１２以上 ９２ Excellent
７ ７３ ２５ １６５ ３０ Th１２以上 ９０ Excellent
８ ７４ １５ ９０ ２０ L５以上 ７２ Fair
９ ７７ ２０ １３５ ４０ L５以上 ８２ Good

a 受傷時 b 術直後 c 術後６ヵ月

図－１ 症例１ ５６歳，男性
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シャーを使用したり，大結節固定用に他のスク

リュー，ワイヤー等による８字固定法を追加す

る必要がある．又，腱板等軟部組識の損傷も修

復することにより骨片の固定性が増した（図－

３）

骨接合時に頚部が短縮した症例（図－４）で

は腋窩神経損傷の危険性が高まるために近位横

止めスクリューの刺入部位を検討すべきであ

る．

結 語

１．POLARUSによる骨接合術を上腕骨近位

端骨折（３-part以上）９例に行い，術後成績

と手技上の問題点を調査した．

２．治療成績は JOAスコアが平均８４．３点と比

較的良好であった．Fairの２例は疼痛が軽度

残存し，可動域が低下していた．

３．原法では割れている大結節の強固な固定は

困難で，他のスクリューやワイヤーの追加が必

要である．

４．骨接合時頚部短縮例では腋窩神経損傷の危

険性が高まるために近位横止めスクリュー刺入

a 受傷時 b 術直後 c 術後６ヵ月

図－２ 症例２ ８１歳，女性

図－４ 骨接合時に上腕骨頚部が短縮

図－３ 大結節の固定にスクリューを追加
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部位の検討が必要である．
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