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    Since tuberculosis is a refractory, chronic disease, it is significant to study the condition 

of the patients who had undergone surgical operation for their spinal caries under chemotherapy 

several years after the operation. The authors conducted a follow-up study on the present 

condition of patients with spinal caries who had been treated with spondylodesis at National 

Tochigi Sanatorium and were discharged as cured during the past 15 years. 

    Patients with spinal caries, 97 in number, who had undergone spondylodesis under chemo-

therapy at National Tochigi Sanatorium and had been discharged during the period from 

December, 1949, to February, 1964, were subjected for the study. 

    Inquiries on the present condition were mailed to these patients. Inquiries were analysed in 

relation to their past medical histories and the findings. 

   Of 97 patients who were selected for this survey, 63 sent back the inquiries duly filled 

in. The summarized results were as follows  : 

   1) Those who were in healthy condition or nearly to this condition occupied  98.  4%, and 

only 1. 6% were still under treatment. 

   2) As for the employment situation, 73% were found to have successfully returned to 

social life and were working. The rate was higher among the younger patients. 

   3) As for the labor conditions among working group, 85% were found to be engaged in 

labor of slight or intermediate strength. 

   Those who were engaged in heavy labor occupied only  9.  5%. 

   4) Regarding the their health control, 73% were found to be conducting health control even 

after discharge, however, those who were undergoing periodical medical check-up were only 

46%. 

   5) About 50% complained of somatic sufferings in their social life, and 44% complained 

of mental sufferings. 

   6) From the above findings, it can be concluded as follows.  

i  ) If spondylodesis is conducted under appropriate chemotherapy for cases of spinal caries 

with proper indication,  71.  7% returned to their social life within 3 years after operation. 

   ii) The number of patients who were found to be undergoing medical treatment due

* From National Tochigi Sanatorium, Kawauchi Mura, Kawauchi Gun, Tochigi Ken, Japan.



122 結 核 第41巻 第3号

eithertoexacerbationortoaggravationafterdischargewasenlyone.Thefact

superiorityofspondylodesisunderchemotherapyforcaseswithspinalcaries・

showsthe

1.緒 言

骨関節結核 にた いす る化学療 法下 の観血手 術成績 は,

多 くの臨床 医家1》～7)によ り,多 くのす ぐれた成績が発表

され てい る。 しか し術後10年 以上 の遠 隔成 績の報 告例

は 少ない。結核が難治な慢 性疾患 であ るか ら,術 後長年

月を経 て,ど の よ うな状態にあ るかを知 ることは有 意義

な ことと考え る◎国立栃 木療養所 に骨結核病棟が併設 さ

れ て15年 を経過 した ので,こ れ を機会にわれわれは以

前 に脊椎 固定術 を受けた患 者の遠 隔成績 と,そ の社会復

帰 の実態 とを調査 した。

II.調 査対象 と調 査

10)移 植骨11)は自家骨を原則 と したが,と きに は 保

存骨のみ,あ るいは 自家骨に混用 した もの もあ る。

IV.調 査 成 績

調査対象は昭和24年12月 か ら昭和39年2耳 まで

に,国 立栃 木療養所 で化学療法下に脊椎 固定 術を受 けて

退 所 した97名 。調査 法はア ンケー トに よ り,回 答者 を

過 去の記録に照合 して,分 類 ・整理 した。

III.脊 椎固定術の適応と術式

脊椎 固定術の適応8)t9)は,以 下 の考 え方に よつた◎

1)年 令 につい ては とくに基 準を設 けなかつたが,手

術 侵襲が過重 と考 え られ る若年老は除外 した。

2)罹 患椎体 ので きるだけ少 数のもの,お よび多数椎

体 でも破壊程 度の比較的軽度 のものを適応 とした。

3)病 期につい ては,陳 旧慢性期を選ぶのを原則 とし

たが,急 性期 では少 な くとも術前に3～6ヵ 月間の化学

療 法を施 した 。

4)極 度の亀背を除外 したのが,全 身麻酔にたえ られ

る程度の ものには施行 した。

5)膿 瘍 ・痩 孔を有す るものは保存療法,ま たは捌出

術を行ない,こ れ らが治癒 してか ら施行 した。

6)麻 痺のあ るものは牽引療法な どを行ない,麻 痺が

治癒 してか ら施行 した。

7)肺,そ の他臓器に活動性病変が合併 してい るもの

は,こ れ らの病巣が非活動化 した後に手術を施行す るの

を原則 とした。

8)そ の他,術 前の一般状態に留意 し,血 液 所見,尿

所 見に異常のない ことを前提 とした◎ また赤沈 値の高度

に促進 した ものは とくに留意 し,改 善後に施行 した。

9)術 式 はAlbee法10),Calve'法,Hibbs法,

Henry-Geist変 法な どであ る。術 後は全症 例に ギプス床

を 用い,8～12週 間 の安静後 に硬性 コルセ ッ トを装用 し

て,起 立歩行を許可す る。

ア ンケー トの回答者は97名 中63名(64・9%)で,男

子27名,女 子36名 であ る。年令別で は20才 以下が12

名,20才 代が14名,30才 代が21名,40才 以上が16名

で,入 院加療期間は表1の ごとくであ る。
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1)現 在の健康状態

昭和40年1月 末現在(以 下同 じ)の 健康状態につい

て,健 康であ ると回答 した もの28例(44.4%),健 康に

近い もの34例(54.0%),加 療中の も の は わ ず か1例

(1.6%)で あ る◎ これ らを手術時の年令で分類す る と,

健康であ ると回答 した ものは20代 に もつ と も 多 い。

(表2)
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また術後 の経過年 数別 に観察す るに,そ の差はあ ま り

み られ ない 。(表3)

2)現 在 の就労状 況

46例(73.0%)が 健康人 に伍 して働いてい る。

これ らを手術時 の年令別 に分類す ると,若 い年令時に

手術 を行なつ た者 ほ ど就 労者が 多 く・40才 以上はやや減

少 の傾 向に ある。ただ しこれは社会的環境 に よ る もの
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Table3.PresentConditionofPatients

accordingtoPost-operationPeriod
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で,健 康 状態 や手術 の後遺症 な どに左右 された ものでは

ない(表4)。 つ ぎに術 後の経過年数別にみ ると,5年 以

上経過 したものは老令者を除 きほ とん どすべてが,社 会

人 と同程度に就労 してい る◎(表5)

3)現 在 の労働 内容

労働内容は軽労働28例(44.4%),中 労働26例(41.3

%e),重 労働6例(9.5%)の 順で,過 半数が重 ・中労働

す なわ ち農業,商 業 の会社員 として就業 してい る◎ また

これを手術時 の年 令別 にみ る と,20才 代,30才 代に手

術を受 けたものの うち重労働に従事 してい るものが6例

(9・5%)で,他 は各年代 ともに多 くは 中 ・軽程度の労働

に従来 してい る。(表6)

術後の経過年 数別 では,3年 以上 のものは 過 半 数 が

重 ・中労働に従事 してい る◎ しか し10年 以上 のもので

は軽労働が多 くなつてい る。(表7)

4)手 術か ら就業 までに要 した年数12)

1年 以内に就業 した もの15例(25.0%),2年 以 内が

16例(26.7%),3年 以 内が12例(20.0%),4年 以内

がU例(18。3%),4年 以上が6例(10.0%)で,過 半

数は2年 以内に就業 してい る。これを年令別にみ ると,

20才 以下では就業までの期間は他の年代 に 比 して長い

ものが多 く,40才 以上はもつ とも短 かつ た(表8)。

これ らは必ず しも手術後の病 状経過 に一致す るものでな

く,社 会的環境に よるもの と考え る。

5)健 康管理の状況

退院後の 自己の健康管理については,29例(46.0%)
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が定期的 の受 診17例(2乳0%)が ときどきの受診で,

残 り17例 は全然受 診 していない。 これを年令別にみ る

と,40才 以上の ものに受診率が高 く,20才 以下の もの

に低いe(表9)

術後 の経過年 数別 では,10年 以下 の ものの 受診状況

に はと くに変化はみないが,10年 以上経過 し た ものに

と くに受診率が 高い ○(表10)

6)社 会生活に おけ る肉体的 苦痛 とコンプ レックス

日頃の生活に 肉体的苦痛 を訴えてい る も の は 約 半数

で,精 神的になん とな く劣等感 をもつ て い るものも44

%で あつた◎年令別では20才 以下 の若いものに少 ない。

精神的 コンプ レックスは30才 以下には少な く,30才 以

上に多い。(表11)

術後の経過年数別にみ ると,術 後経過 の短い ものは 肉

体的に も,精 神的に も苦痛のあ るものが少ない。む しろ

術後5年 以上経過す ると,肉 体的に も,精 神的に も苦痛

を訴え るものが多 くなつてい る。(表12)
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V.総 括 と 考 案

当院におけ る過去15年 間の脊椎カ リヱ スで脊椎固定

術を受けて一応治癒退院 した患者97例 につ いて,ア ン

ケー トを求め,63名 の回答を得たので,こ れを 現在 の

健康 状態 ・就労状況 ・労働 内容 ・健康管理 の現況 ・社会

生活に おけ る肉体的苦痛 と精神的苦悩の有無 ・就労 まで

に要 した期間 な どにつ き,手 術時の年令別 と術後の経過

年数別に分類 ・調査 した。

健康状態につい ては,健 康か健康に近い 状 態 の 者が

98.4%で,加 療 中の ものがわずかに1・6%で ある。 こ
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れ を年令別にみ ると,若 い年令(30才 以下)で 手術を受

け たものに,ま た経過年数別では3年 以下 の も の と,

7～10年 経過 した ものに,健 康であ ると回答 した ものが

やや多いが,特 別 の差異をみなかつた。

就労状況は73%が 完全に社会復帰 して,健 康 人に伍

して生業に専念 してい る。年令別では若い層に就 労率が

高 く,中 年以後の ものにやや少ない傾 向があ るが,こ れ

は社会環境に よるものであ ろ うゆ また術後 の経過年 数別

では特別な傾向はみなかつた○

つ ぎに これ らの労働 内容を重 ・中 ・軽 労働に分け てみ

ると,中 ・軽 度の労務に服 してい るものが85%を 占め

てい る◎

退院後 の自己 の健康管理は,73%の ものが 留意 してい

るが,定 期的 に受診 してい るものは46%に す ぎない。

残 り27%は 退院後ほ とん ど受診 してい ない。 これ らは

健康管理に怠慢 とい うのでな く,日 頃,全 然病 感が ない

か らであ る⑪年令的には中年以降に受診率が高 く,こ れ

は社会的,家 庭的な立場か ら,必 然的に健康へ の留意が

要請 され るため と考え る。術後の経過年数別では と くに

変化がない し,ま た術後2年 経 過 した ものは半数が就業

してい るのは,術 後に一定 の期 間を経 過すれば,そ れ以

降の経過時間の長短は脊椎 固定術 の遠 隔成績にほ とん ど

関係 しない ことを示す ものであ る。

最後に,こ れ らの人び とが社会 で実際 に 活 動 す ると

き,肉 体的 の制約,障 害 な どが 伴 うと訴えた ものが約50

%e,精 神的 劣等感を訴 えた ものは44%で あ る。 これは

カ リエス とい う病 名か ら受け る患者 の衝 撃お よび脊椎固

定術 を受げた とい う記憶 の存在す るか ぎ りやむをえない

ことであ ろ う。 したがつて これが解 消は医療 の領域でな

く,自 己の気分の もちかた と社会福祉機構 にかかわるも

の と考え る。

VI。 結 語

昭和24年12月 よ り整形外科併設以降15年 間に骨関

節結核 の手 術施行数491例 中,脊 椎固定術は163例 であ

る。そ の うち昭和40年1月 以前 に退院 した脊椎 カ リエ

ス108例 につい て,ア ンケー トによ り遠 隔成績 と社会生

活の実態を調査 した癖

1)脊 椎 カ リエ スの脊椎固定術は適応 を誤ま らなけれ

ば,化 学療法 との併用で,術 後3年 以内に71,7%が 社

会 復帰す る。

2)退 院 後再燃,も しくは増悪 して加療 中の ものは1

例にす ぎない。化学療法下の脊椎固定術 の優秀性 を物語

つ てい る◎

稿を終わ るに のぞみ,ご 校 閲を賜つた恩師片山良亮教

授に深謝いた します◎ また種 々ご指導 を戴 いた丸毛英二

助教授,お よび国立栃木療養所 の松下文一先 生に心よ り



1966年3月

感謝いた します◎
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