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背景



Femoroacetabular Impingement (FAI)

• 2003年Ganzらにより報告

• 骨盤側のover coverageを示

すPincer typeと大腿骨頸部の

骨性隆起を示すCam type

• 2016年変形性股関節症ガイド

ラインにて我が国でもFAIの

診断基準が策定



股関節鏡手術の成績 (RCT)

Hip arthroscopy > best personalized therapy
Damian R Griffin, et al. Lancet. 2018.

Antony J R Palmer, et al. BMJ. 2019. 



目的

中年から高齢者に行った

股関節鏡手術の

短期成績を報告する。



方法



対象

2020年10月から2022年3月まで

当院にてFAIもしくは股関節唇損傷に対して

股関節鏡手術を施行した5例5股

手術適応外：寛骨臼形成不全 (CE angle < 25)

Tonnis grade 2以上の変形性股関節症



対象

年齢 性別 左右 診断

1 68 男 左 FAI (Mixed)

2 73 男 左 Bordar line dysplasia 

Labral tear

3 48 女 右 FAI (Pincer)  

Labral tear

4 59 女 左 FAI (CAM) 

Labral tear

5 70 男 右 FAI (CAM)

平均経過観察期間: 9か月



Scarpa△
圧痛

Patrick 

test

Impingement

test

可動域

屈曲 外転 内旋 外旋

1 〇 〇 〇 90 30 0 40

2 〇 - 〇 100 40 5 30

3 〇 - 〇 120 40 20 30

4 〇 〇 〇 100 40 10 20

5 〇 〇 〇 90 30 5 30

身体所見

全例キシロカインテスト著効



レントゲン所見

Tonnis

grade

CE 

angle
α-angle

Cross 

over sign

1 1 41 67 -

2 1 25 50 -

3 0 38 53 〇

4 0 26 65 -

5 1 26 67 -
CAM deformity

Cross over sign



MRI所見

Cartilage 

delamination
Labral tear

1 〇 〇

2 〇 〇

3 - 〇

4 - 〇

5 〇 〇



評価項目

• JOA score

• 患者立脚型評価 iHOT12 (1例欠損あり)

• 関節鏡所見



iHOT12

Watanabe N, et al. JOS. 2019. 

• 患者立脚型評価iHOT33の簡易版

• VAS scaleにて0-100で評価

• iHOT12日本語版は

股関節唇損傷患者において

JHEQと高い相関を示す



関節鏡所見

• 軟骨損傷の評価 (Outerbridge分類)

寛骨臼、大腿骨頭

• 関節唇損傷



関節鏡所見

• 軟骨損傷の評価 (Outerbridge分類)

Casey Slattery, et al. Clin Orthop Relat Res. 2018

Grade I: Softening and swelling

Grade II: A partial-thickness defects

Grade III: Fissuring of the cartilage 

reaching subchondral bone

Grade IV: Erosion exposes subchondral 

bone



結果



結果

JOA score (平均)

術前 55.2 → 術後 72.6

iHOT12 (平均)

術前 29.3 → 63.3

画像上OAの進行した症例はなし



結果
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結果
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3例において改善(2例は著効)

1例においてほぼ変化なし

1例において悪化



関節鏡所見

Outerbridge

classification Labral tear
Labral 

repair

CAM 

resection

Pincer 

resection
寛骨臼 大腿骨頭

1 4 4 〇 〇 〇 〇

2 2 2
Inverted

labral
〇 - -

3 1 1 〇 〇 - 〇

4 2 2 〇 〇 〇 -

5 4 3 〇 〇 〇 -



関節鏡所見

Outerbridge

classification Labral tear
Labral 

repair

CAM 

resection

Pincer 

resection
寛骨臼 大腿骨頭

1 4 4 〇 - 〇 〇

2 2 2
Inverted

labral
〇 - -

3 1 1 〇 〇 - 〇

4 2 2 〇 〇 〇 -

5 4 3 〇 〇 〇 -



関節鏡所見

Outerbridge

classification Labral tear
Labral 

repair

CAM 

resection

Pincer 

resection
寛骨臼 大腿骨頭

1 4 4 〇 - 〇 〇

2 2 2
Inverted

labral
〇 - -

3 1 1 〇 〇 - 〇

4 2 2 〇 〇 〇 -

5 4 3 〇 〇 〇 -



68歳 男性 左股関節痛



軟骨のdelamination
関節唇の変性断裂



CAM deformity

Herniation pit





診断

Mixed type FAI





術後術前

iHOT12 

術前 18.3 → 74



70歳 男性 右股関節痛





診断

CAM type FAI 





iHOT12 

術前 58.6 → 44.6

Residual CAM 

deformity



考察



• 5年生存率 (THAをend point) 72.3%

• THA conversion 20－32% over 50y 

Perets I, et al.J Arthrosc Relate Surg. 2018. 

OA(Tonnis grade 2)の症例も含まれた報告

中高齢者に対する股関節鏡

Philippon MJ, et al. Clin Orthop Relat Res. 2013. 



72.3% 

Honda K, et al . KSSTA. 2020. 

• 50歳以上のFAI 成績良好

• 50－70歳台でOAの進行リスクあり

• 70歳以上ではOA進行なし

中高齢者に対する股関節鏡

Tonnis grade2以上を除外した成績



• CAMの過剰切除は不安定性を惹起し股関節鏡術後の

成績不良因子となる。

• CAMの過剰切除は過少切除より成績不良

Timothy J Jackson. Arthroscopy. 2021.

K C Geoffrey Ng , et al. Arthroscopy. 2021.

股関節鏡の成績不良因子

CAMの遺残変形は再股関節鏡のリスク因子
James R Ross, et al. CORR 2015. 

Yosif Mansor, et al. Am J Sports Med. 2018.



中高齢者に対する股関節鏡

• 本検討においても1例に症状の

増悪を認めた。

• 症状の増悪した症例は年齢に対して

活動性が高い症例であった。

• CAMの切除不足による疼痛遺残

• 活動性が高い患者における軟骨変性による痛み



関節唇の内反陥入はRDCの要因

Inversion Labrum

Fukui K, et al. J Arthroplasty. 2014.

Fukui K, et al. Int J Surg Case Rep. 2015 



Inversion Labrum

内反した関節唇



結語

• 中高齢者に対する股関節鏡手術は良い適応と思われる

症例には非常に良好な成績であった。

• 軟骨損傷の進行した活動性の高い症例において

症状の増悪を認めた。



Thank you for your attention

高岡市 日本遺産校正文化財 瑞龍寺


