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要 旨 新生児大腿骨骨折の症例 数 は 少 な く 治療法はli在立 し て い な い. 今 回 リ ー メ ン ビ ュ ー ゲ

ル (RB) 法 に て 治療 し た 一例 を 経験 し た . 症例 は帝王切開 に て 出 生 し た 日 l愉 2 日 の 男 児. X 線上 右

大腿骨骨幹部斜骨折 を 認 め た . 閲排位 を 保つ よ う お むつ に よ る 外固定 を 行 い ， 日 齢 10 日 で RB に

よ る 治療 に 切 り 替 え た . RB 着用 4 日 後 よ り 仮骨形成がみ ら れた . RB は 6 週間 ま で常時装着 し ， そ

の 後 2 週間 は夜間 の み の使用 と し た . 母親に よ る 骨折の管理 も 容易 で あ っ た . 月 齢 8 か月 の時点で

骨癒合良好で、運動発達に 問題 は な い . こ れ ま で大腿骨骨折 を RB に て 治療 し 良好 な 結果 を 得 ら れた

と い う 海外での報告 も あ る . 新生児大腿骨骨'折の治療 と し て ， RB は一つ の選択肢に な り う る .

序 文

分娩時外傷 は 稀で あ り ， 1 % 以 下 で あ る と い わ

れ5) ， 中 で も 大腿骨骨折 の 頻度 は 稀で あ る . 治療

法 と し て は ベ ッ ド 上安静， 室経 引 ， hip spica' ) ， シ ー

ネ 固定， 創 外固定2) リ ー メ ン ビ ュ ー ゲ、 ル (RB) 7) な

ど， 様々 な 治療法が報告 さ れて い る が， 確立 し て

い な い のが現状であ る . 今回， 帝王切開術後 に 生

じ た 新生児大腿骨骨折 を RB 法 に て 治療 し た一例

を 経験 し た .

症 例

日 齢 2 日 の 男 児. 在 胎 37 週， 横位， 出 生 体重

2 ， 610 g. 母体 に 多発性 子 宮 筋 腫 が あ っ た た め 帝

王切聞 に て 出生. 右 大腿部 に 発赤 ・ 11重脹があ っ た

こ と か ら 生後 2 日 で当 科初診 と な っ た . 初診時単

純写真 上 ( 図 1 ) 前 方 凸 400 の 変 形 お よ び約 1 c m  

の短縮 を 伴 う 右 大腿骨骨幹部斜骨折が あ っ た . 血

清 カ ル シ ウ ム や リ ン 値 は 正常で， 青色強膜 な ど骨

形成不 全 を 示 唆 す る 所見 は な か っ た . 治療 と し て

海外で多 く 報告 の あ る RB 法 を 行 う こ と と し ， 装

具がで き る ま での 間， 開排位 を 保つ よ う お む つ に

よ る 簡単 な 外固 定 を 行 い 装具が完成 し た 日 齢 10

日 で RB に よ る 治療 に 切 り 替 え た . 装具治療開始

後 4 日 目 に 単純写真 上仮骨形成 を 認 め ( 図 2) ， 自

宅退院 と し た . 装具装着後 20 日 目 に は 大腿の成

長が著 し く 装具 の ベ ル ト の長 さ が足 り な く な り ，

装具 を 作 り 替 え た . 装着後， 6 週間 ま で は 常時装

着 と し ， そ の 後 2 週 間 は 夜間 の み の使用 と し た .

経過中， 母親 に よ る 抱 っ こ が可能で あ り ， 多 少 の

汚物付 着 を 経験 し た こ と があ る も の の お むつ 替 え

も 不 自 由 は な く ， 児 に 足 を 痛が る 様子 は な か っ た

と い う . 常時装着 中 も 装具 の 取 り 外 し を 行 え ば入

浴 も 可能であ る と 説 明 し た が， 両親が不安 に 感 じ
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ゲル法)
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図 1. 日 齢 2 日 . 初診時単純 X 線写真
右大腿骨骨幹部骨折. 前方凸 40。 の変形 お よ び
約 1 cm の短縮

図 2. 装具装着後 4 日 目 . 単純
X 線写真

仮骨形成 を 認め る .

a . 側面像 b . 正面像

図 3. 月 齢 8 か 月 時. 単純 X 線写真
左右差を 比べ前方凸 100 ， 短縮 は ほ と ん ど み ら れ な い

た た め 入浴 は夜間装着 に 移行 し た 6 週間後か ら と

な っ た . 皮膚障害や血管 ・ 神経障害 も な か っ た .

月 齢 8 か 月 の 時点で骨癒合 は 良好， 左右差 を 比

べ 前方 凸 は 100 で短縮 は ほ と ん ど な い (図 3) . 寝

返 り が可能で， 運動発達 に 問題 な く 経過 し て い る .

考 察

1995 年 Stannard ら は ， 14 例， 16 大腿骨骨折に

対 し RB 法 に て 治療 し 良好 な 結果 を 報告7) し て い

る . 今 ま で に 発表 さ れ た 文献 よ り ， 新生児の大腿

骨骨折治療法 と そ の 入院期間， 合併症 を 表 1 に 示

す2)4)-8) Skin traction， spica cast， 創外固定法は

皮脂障害の 合併症が多 く ， 母親 に よ る 管理 は 困難

で， 母 子 の 触 れ 合 い も 妨 げ る . ま た， skin trac-
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tion で は頻回の牽引 の 調節 が必要 で、 あ り ， 創 外 固

定では ピ ン部位の感染が報告 さ れて い る . 牽 引 ，

固定 を 行わ な い 方法で も 機能 的予後 に 支障は な い

と さ れ る が， 3， 4 週間 の 入 院 を 要 し て い る 3)

そ れ に 対 し ， RB 法 で は 入院期 間 が短 く ， 合併

症が少 な い だ け で な く ， 抱 っ こ や お むつ交換 ・ 入

浴 な ど、母親の管理上の 問題で、容易 で、 あ る . そ の他

の 利 点 と し て ， Stannard ら は7) 処置 に麻酔が必要

な く ， 経過中 に再固定が必要 な 場合の補正が簡便

であ る こ と を 挙 げて い る . 我 々 も ， 病棟で麻酔や

そ の他の鎮静を 用 い ず RB 装具を 装着す る こ と が

可能で与 あ っ た . し か し ， 新生児 は 身体の発育が著

し い こ と を 想定 し そ れ に 備 え た RB の ベ ル ト の長

さ を 考 え た 装具 作 成 が必要 で あ る こ と を 実 感 し



表 1. 今 ま で に 報告 さ れて い る 新生児大腿骨骨折の 治療

治療法 X 線写真 入院期間 短 所 文 献
Skin Traction �20。 前方凸 長期化 頻繁な調整 Bryant. 1873 

皮脂損傷
ふ れ あ いの妨げ

2 Hip Spica �30。 前方凸 4 EI ま で 麻酔 Irani RN， J Bone Joint Surg， 1976 
皮脂損傷 Staheli L T， Clin Orthop， 1977 

3 Bed Rest �55。 前方凸 3�4 週間 5 歳児 に 前例で 20' Staheli L T， Clin Orthoρ， 1967 

4 ア ル フ ェ ン ス シ ー ネ � 10。 前方凸 NA 
5 Ext巴rnal Fixtator 5' 前方凸 4 時間

6 リ ー メ ン ビ ュ ー ゲ ル �60。 前方凸 24 時間
装具 �15 mm 短縮

た. RB 装具 は 取 り 外 し が簡便で あ る と い う 利 点

があ る が， 自 宅で の管理法に よ っ て は 治癒の妨げ

と な る こ と も あ り う る と さ れ て い る の で5) 注意が

必要で あ る .

加藤 ら は新生児の大腿骨折 は 200 程度の前方凸

変形が残存 し た 状態で骨癒合 を し て も 機能 的 に 支

障 は な い と 述べ て お り 3) こ れ ま で に 報告 の あ る

どの治療方法を 用 い て も 骨癒合 ま での時間や発

達状態 に は 差 は み ら れて い な い し た がっ て， 治

療法 と し て 多 く の 方法が可能で、 あ る が， 入院期間

や合併症， 親 の 管理面 を 考慮 す る と ， RB は選択

さ れて よ い 方法 と 考 え ら れ た .

一方， RB 装具の使用 に 際 し ， 骨頭壊死や大腿

神経麻癖の 可能性6) が言 わ れて い る が， 今 回 の症

例 を 含め こ れ ら の合併症が起 こ っ た と し ミ う 報告 は

な い .

ま と め

新生児 の 大腿骨骨折 を RB 法 に よ り 治療 し た .

約 2 週間で退院が可能で、， 8 週間 の 使用 で 治癒 し

た . RB 法 は 臨床 的 に 結果が良好で、 あ っ た だ け で

は な く 母親の 自 宅での管理で も 困難 は な か っ た .

以上の変形が残存 加藤光朗， 日 小整会誌， 2001 

感染症

麻酔

Matsubara S， Arch Gynecol Obstet， 2008 
D'Andrea L， J Pediatr Orthoム 2008

Stannard JP， J Pediatr Orlhoム 1995
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Fracture in the Femur after Cesarean Delivery Treated 

Using the Pavlik Harness : A Case Report 

Sayo Tanaka， M. D.， et al. 

Department of Orthopaedic Surgery， Fuchu Metropolitan Hospital 

We report a rare case of a fracture in the femur in a neonate. There is not yet any definitive 
廿eatment for treating this fracture in an infant in J apan. Here we report successful treatment using 
the Pavlik Harness. The baby presented swelling with deformity in the right thigh at two days old， 
and radiograph showed a fracture in the right femur shaft. We applied a Pavlik Harness at ten days 
old， and four days later a radiograph showed callus formation. We applied the Harness for six weeks 
continuously， and then for anoth巴r two we巴ks only at night. At most recent follow-up at eight 
months old. there was no angulation deformity and no leg discrepancy. We conclud巴d that the 
Pavlik Harn巴ss was effective for treating fracture in the femur in a neonat巴


