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随意性股関節脱 臼 の 1 例

市立吹田市民病院整形外科

小 島 朗 ・ 門 脇 徹 ・ 松 岡 孝 志

要 旨 稀 と さ れて い る 随意性股関節脱臼の 1 例 を経験 し た . 症例 は 2 歳 9 か 月 女児で右股関節

部の異音 を 主訴 に 受診 し た . 家族歴 は特記す べ き こ と な し . 現病歴では異音 は l 歳半頃 よ り ぐ ず る

時 に 出現 し た が痛み を訴 え た こ と は な か っ た 現症では顔貌， 四肢の形態， 神経学的所見， 歩容，

皮膚の弾性 に 異常 は認め な か っ た が全身性 に 関節弛緩性がみ ら れた . ぐ ず り だ し た 時大 き な音 と と
も に 右大転子部の突出 を ご く 短時間認め た . 単純X 線像で は特記す べ き 異常 は認め ず ス ト レ ス 撮影

に て 脱臼 を確認 し た . 関節造影では 関節包の破綻や介在物 は認め ず， 造影後 CT で は軟骨性臼査の

発育 は 良好で骨性臼蓋の発達 は左右同等であ っ た そ の後何の治療行 う こ と も な く 脱臼 は 消失 し た

ま ま であ る . 本症例では全身性関節弛緩症 を呈 し た に も かかわ ら ず受診お よ び検査す る だ け で ご く

短期間の聞 に 脱 臼 の 消失が得 ら れて お り 心理的側面が非常 に 重要で異常行動説 を 強 く 示唆 し て い る
と 考 え ら れ る .

目 的

外傷の既往や結合織疾患 ・ 麻庫 な どの基礎疾患

を有 さ な い 随意性股関節脱 臼 は非常に稀であ る が

そ の l 例 を 経験 し た の で文献的考察 と 併せ て報告

す る .

症 例

症 例 : 2 歳 9 か月 ， 女児. 右股関節部の異音 を

主訴 に 受診 し た . 既往歴で右筋性斜頚 を認め た が

2 歳墳 に 治癒 を 得 て い た . 家族歴 で は 特記す べ き

こ と は な か っ た .

(現病歴) 運動発達 は 正常 で処女歩行 は 11 か 月

で あ っ た . 異音 は 1 歳半頃 よ り ぐ ず る 時 に 出現 し

次第 に音の大 き さ や頻度 も 増 し て き て い た が痛み

を訴 え た こ と は な か っ た .

(現 症) 顔貌， 四肢の形態， 神経学的所見， 歩

容 な ど は正常で あ っ た . 皮膚の弾性 は 正常であ っ

た が肘 ・ 母指 ・ 膝 ・ 足関節 に 関節弛緩性が み ら れ

た . 診察時 ぐ ず り だ し た 時大 き な音 と と も に 右大

転子部の突出 を 認 め た が ご く 短時間 の 内 に 変形 は

消失 し た . 2 回 目 も 同様 で あ っ た が 3 回 目 以 降 は

脱 臼 を 促 す も 脱 臼 を 誘発 す る こ と が で き な か っ

た .

(画像所見) 単純 X 線像で は 特記 す べ き 異常 は

認め ら れな か っ た . 撮影時 に は脱臼 を誘発で き な

か っ た た め鎮静剤投与下 に 試 み た がか え っ て興奮

状態 と な り 不能 で あ っ た . 初診時 は 小児科 に検査

入院中 で あ っ た た め 深夜熟睡中 に ス ト レ ス 撮影 を

行 っ た ス ト レ ス に よ り 亜脱 臼 と な る が覚醒 し 泣

き 出 し た 瞬間 に写真の よ う に 変位が増大 し脱臼 を

確認 し た (図 1) . 初診か ら 1 週後超音波検査 を施

行 し た 検査中 に 4'"'-'5 回程度亜脱 臼 す る の が観察

さ れ (図 2) ， い ずれ も 1 秒以 内 に 整復 さ れ た . 初診

か ら 3 週間後， 全身麻酔下 に 関節造影 を施行 し た .

こ の時点で は ス ト レ ス を加 え て も 亜脱 臼 に と ど ま
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図1. 脱臼時X線像

数嵯中のストνスでは麗脱臼にとどまったが覚躍し1立さ

出した瞬間に変位が僧大し脱臼を確認した

図3. 造�CT

軟骨性臼蓋の発宵は良好で骨性臼葦の発達は左右同等

であった

り脱臼させ ることは不能であった. 造修CTでは

いずれの断層でも軟骨催3蓋の発育は良好で骨住

臼蓋の発達は左右同等であった(図3).

{経 過)脱臼回数は次第に増加してきていたが

初診日を境に減少し1週後の超音波検査を行った

日を最後に脱臼は消失した. その後何の治療を行

うこともなく脱臼は消失したままである.

考 察

本例では外傷の既往がなく麻郷性疾患や明らか

な結合組織疾患もみられずいわゆる基礎集患を有

さない随意性の反復位脱臼である. Ahmadíl1は繰

り返される股関節の脱臼を3群に分類し. reCl1r 

rent d íslocatíon.靭帯弛緩または麻湾住疾患の関
与するvolu ntary d íslocatíon， 重篤な靭帯弛緩を

伴わないhabítual d íslocatíonとした 本例は
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図2. 亜脱臼時超音波像

亜脱臼となった暢聞の超音波像で骨頭と臼惹の閣に

高節度f象がみられVaαume phe問n官即日nに一致

すると考えられる

habítual d íslocatíonに相当すると考えられる.問

権な症例は本邦ではいずれも随意性股関節脱臼と

して報告@剛司されており裁々もこれに従った.

随意性股関節脱臼は総であり全世界でも報告例

は20例あまりである{表1).本 症例と文献から特

徴をまとめると発症年齢は過半数で3餓以下であ

る. 1: 5 で女児に好発し.右側に多い. 9例では

脱臼が俊敏不良や観の気を引くような時に多いと

記載山5)・附されていた また通常は自己整能が可

能である. 金例で clíckを認め比核的大きいこと

が多い. 通常は痔痛を訴えず7例で経度の痔痛の

記載11>)<<1 1冊がみられた. ほとんどの症例で単純X

線像において異常を認めないことに加えて.脱臼

時のX線像でVaccutn凶erもomenonが陽性であ

るとされている. 関節造修では関節包の破綻や介

在物は認めず.CT-M則は7例で記載され臼蓋後

縁の骨化遅延や低形成を指摘したのは2例制的の

みであった.

治療成績に関して保存的加療の22例では不変

1例. 再発2例.軽快5例.治鐙12例.不明2例

であった 不変・再発の内各1例は症状があり手

術を追加され治癒したが.その他の症例はさした

る症状もなく経過している. 初期治療として手術

が施行されたのは1例のみ"であった. 保存的加

療でほとんどの症例で治緩または軽快を得ること

ができ.治話題せず症状があればその時点で手術を

考虚するのがよいと考えられる

保存療法で外固定が7例に行われており5例で



表 1. 随意性股関節脱 臼 の 報告例一覧

明 ら か な基礎疾患や 臼蓋形成不全 を有す る 症例 は 除外
事 は何 ら か の心理学的ア プロ ー チ の併用 を 示す

著者 報告年 年齢
受診

年齢
発症

CT . MRI 性別 患側 痔痛 関節弛緩 での異常 治療 治癒

Hilgenreiner 1932 2 2 F R 
Heidsiec 1939 5 < 4  F R 
Heikkinen 1971 5 1 . 5  M Bil 
Heikkinen 1971 5 < 2  F R 
Broudy 1975 4 . 5  4 . 5  F R 
Broudy 1975 5 F R 
Mastromarino 1979 4 2 M R 
Pettersson 1980 3 . 5  2 . 5  M L 
Herring 1981 2 . 6  2�3 m F Bil 
Ahmadi 1983 9 F Bil 
Goldberg 1984 3 . 4  2 . 2  F L 
小杉 1984 3 . 5  1 . 4  F R 
武川 1985 4 . 7  F R 
Keret 1986 6 F R 
Garty 1986 2 . 5  2 . 5  F L 
Heras 1988 2 F R 
Iwamoto 1989 3 . 3  1 . 5  F Bil 
鈴木 1990 3 . 9  3 F R 
Stuart 1991 6 F R 
Stuart 1991 4 F R 
Chan 1993 1 . 5  1 . 5  F L 
Maric 1994 4 4 F R 
Moon 1996 5 M R 
小島 2000 2 . 8  1 . 5  F R 

無効 ま た は再発 し た の に対 し て カ ウ ン セ リ ン グや

経過観察 の み で外固定 を 受 け て い な い 13 例 で は

1 例 を 除 き 軽快 ま た は 治癒 を 得 て い る こ と か ら 本

症 に お い て 外固定の有用性 は認め ら れな い も の と

考 え ら れ る .

原因 に 関 し て 諸説があ げ ら れて い る . 関節弛緩

説2)5)8)が多 く 述べ ら れて い る が原 因 で あ る か否か

は 不 明 で あ る . 形成不全説 も 挙 げ ら れ て い る が

CT ・ MRI で は 7 例中 5 例で明 ら か な 臼蓋形成不

全 は認め ら れて お ら ず共通の原因 と す る の は 困難

であ る . 異常行動説で は 周 囲 の 注 目 を 喚気す る た

め の異常行動 と し て 臨意性 に脱臼 さ せ， そ の結果

二次的 に 関節弛緩が生 じ る ， ま た は増悪す る 的 と

さ れて い る .

本症例で は全身性関節弛緩症 を呈 し た に も かか

わ ら ず受診お よ び検査す る だ け で ご く 短期間 の 聞

に脱臼 の 消失が得 ら れて お り 心理的側面が非常 に

重要で異常行動説 を 強 く 示唆 し て い る と 考 え ら れ

る .
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ま と め

1 ) 外傷の既往や基礎疾患 を 有 さ な い 随意性股

関節脱 臼 の 1 例 を 経験 し た .

2 ) 単純 X 線像 ・ 関節造影 ・ CT で は 脱 臼 の 事

実以外に は特記す べ き 異常 を 認 め な か っ た .

3 ) 診察 ・ 検査 を 行 っ た の み で特別 な 治療 を 行

う こ と な く 短期間 の 内 に脱 臼 の 消失 を みた .
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Case of Voluntary Habitual Dislocation of the Hip 

Akira Koj ima， M. D.， et al. 
Department of Orthopaedic Surgery， Suita Municipal Hospital 

V oluntary habitual dislocation of the hip is rare. We report such a case in a girl aged 2 years 
and 9 months. The chief complaint was loud clicking of the right hip without pain since the 
patient was 1 . 5  years old， especially when she was in a temper tantrum. The child was of 
normal appearance， with normal stature， gait， and skin， but she had mild generalized joint 
laxity. Radiographic examination including arthrography and computed tomography showed 
no abnormality except that the right hip was dislocatable. During the work-up， and without 
treatment， the patient stopped dislocating her hip， after which clicking was no longer heard. In 
spite of the joint laxity， it took only a short time for the dislocation to cease. In this case 
psychological factors seemed more important than physical ones. 




