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（はじめに） 

セメントレス人工股関節臼蓋コンポーネント(以下カップ)

はporous coatingの出現によりそのゆるみに対する成績は

飛躍的に向上した。それはporous coatingに自家骨がbone 

ingrowthし、micro-interlockingすることに由来する。さ

らに、porous 加工に骨伝導能を有するハイドロキシアパ

タイト/リン酸三カルシウム(HA/TCP)のコーティングを施

すことにより、早期のbone ingrowthを生じると言われて

いる1)2)。今回、fiber metal porousカップにおいてHA/TCP

の有無によりbone ingrowthの時期や頻度に違いがあるか

検討した。 

（対象と方法） 

対象は1999年4月から2000年6月までにHarris/Galante 

porous II cup (HGII)およびTrilogy cup (Tri)を使用し、術

直後の股関節レントゲン正面で臼蓋host boneとcupの間

にわずかでも間隙（以下gap）が確認できた症例のうち、2

年以上経過観察できた症例とした。HGII は HA/TCP 

coatingがないため、これをnon-HA群とし、TriはHA/TCP 

coatingがされているためHA/TCP群とした。Non-HA群

は 36 股であり、経過観察期間は 2.2 から 8.6 年(平均 7.1

年)、HA/TCP群は43股であり、2.0から8.1年（平均6.9

年)であった。カップは、挿入同サイズ か1mm 少ない大

きさまでリーミングし、設置した。しかし、press-fitに頼

らず全例1本以上のスクリュー固定を行った。カップ外側

が host bone からはみだした場合,リーミング骨を硬くし

ぼった骨（reamed bone)と骨頭の海綿骨移植を行い、塊状

骨移植を行った症例はなかった。骨移植はnon-HA群の32

股、HA/TCP群は42股で施行されていた。Gapが減少, 消

失するものをgap fillingありとし、gap部分におけるbone 

ingrowthの指標とした。Host bone- cup間のgap filling

を術後 12週、1年、2年、最終観察時において調査した。

また、graft bone-cup間のgap fillingも調査した。また、

looseningの有無、JOAスコアの有無、再置換の有無を調

査した。 

（結果） 

JOAスコアは non-HA群、HA/TCP群の順に各々術前平

均48点、48.5点が最終観察時91.1点、92.1点であり群間

に有意差はなかった。また、両群とも loosening、再置換

は1例も認めなかった。最終観察時のhost bone-cup間の

gap fillingはnon-HA群が22%（8/36股）、HA/TCP群が

83% (36/43股）であった。またgap filling時期はnon-HA

群、HA/TCP群の順に各々、12週で6%,23%, 12週から1

年までが 11%、40%、1 年から 2 年までが 6%、19%、2

年以上最終観察までが0%、2%であり、HA/TCP群の63%

は 1 年以内の早期に bone ingrowth が生じていた。次に

graft bone-cup間の最終観察時のgap fillingはnon-HA群、

HA/TCP群の順に各々、6%(2/32股）、69%(29/42股）で

あった。HA/TCP群のgap filling時期は1年までが14股、

1年から2年が5股、2年から最終観察時までが10股であ

った。 

（考察） 

β-TCP は骨伝導能を有し、体内で早期に吸収され、骨に

置換されると言われている。Tri は約 35%のβ-TCP を有

するHA/TCP coatingであり、骨伝導能を有する cupと考

えられる。このため、チタン製 fiber metal implantの表層、

内部、周囲に早期からの優位な骨形成増加が見込まれる。

今回の結果では non-HA 群と比較し、有意に早期からの

bone ingrowthの所見が得られ、また最終的なgap filling 

rateも高く、HA/TCP coatingの効果と考えられた。しか

し、HA 単独で同様の結果が得られる可能性もあり、骨伝



導能を有するためかどうかははっきりしない。いずれにし

ても結果的に早期の広範囲なbone ingrowthが得られるの

であればmechanical looseningを生じにくく、また、生体

の骨粗鬆化に対しても有利に働くと思われる。また再置換

術など不利な条件においてもゆるみを生じにくいものと思

われる。一方で implant破損時やosteolysisなどゆるみが

なく抜去が必要な場合など通常のimplantよりも抜去困難

が予想されることが欠点かもしれない。 

骨移植部においてもgap fillingが高率で見られたことは興

味深い。自家骨とはいえ、生体から遊離した骨が cup に

bone ingrowthすることは考えにくい。骨伝導だけでは説

明困難であり、粒状骨移植のために、そのリモデリングが

早く、cup 表面に繊維組織が侵入する前に生着したのかも

しれない。cup表面にbone ingrowthしていなくても移植

骨がcupを覆うのであれば形成不全由来のOAが多い日本

人には有利であり、骨回復が得られる有効な手段である。

その確立を上昇させることにおいてもHA/TCP coatingは

有効と考えられた。 

（まとめ） 

１, 術後 1 年以内の host bone と cup の Gap filling は

non-HA cupが17%, HA/TCP cupが63%であった。 

２, 最終的な host boneと cupのGap fillingは non-HA 

cupが22%, HA/TCP cupが83%であった。 

３, HA/TCP cupの69%にgraft boneとcupのGap filling

を認め, リン酸カルシウムなどの存在により移植骨も

bone ingrowthする可能性が示唆された。 
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