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当 科 に お け る 小児骨腫湯症例 の検討
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要 旨 1999 年 4 月 か ら 201 1 年 3 月 の 聞 に 当 字 | を 受診 し 加 療 を 行 っ た 1 5 歳以 下 の 骨IJ重傷 お よ

び骨腫傷類似疾患， 骨腫蕩疑い も 含む 69 例 に つ い て ， そ の傾向 と 診断 に 関 す る 問題点 に つ き 考察 を

行 づ た 全骨]1次部腫療の う ち 骨IJ重協が 占 め る 割合は成人 27 . 0% に 対 し 小 児 67 . 0% であ っ た . 頻度が

高か っ た も の は }I顕 に 骨軟骨腫 30 . 4 % ， 単発性骨襲脆 1 5 . 9 % ， 多 発性官

のl順願， ま た ， 全症例 の う ち 小児が 占 め る 割合が多 カか為 つ た も の は 多発i性生骨i軟i欧次骨IJ腫!匝車 6侃6 . 7 % ， 単発性骨蔀

Jl重 47 . 8% ， 情 ]1次骨Jl重 43 . 8% であ っ た . 初発症状 は単発性骨喪服， 骨肉 眼で は柊痛の 訴 え が多 く ， 骨

軟骨l箆で、 は: Jl重溜の訴 え が多か っ た 骨Jl車場や骨J1話傍類似疾患は 小児期 を 中 心 に 発症す る も の が多 い .
骨軟骨腫や単発性骨護腫 な どJj!j�1支の 高 いl毘疲， 小 児例の 占 め る 割合の大 き い Jl!重傷 は 画像所見や|臨床

症状 な ど に特徴を も つ も の が多かっ た が， 一方， 稀な疾患や， 良悪性のffi1��別 が困難な症例 も 存在 し

注意が必要であ る と 考 え ら れた .

は じめに

骨腫擦や骨11重湯類似疾 患 ( 以下， 骨!I重傷性疾患)

は 小 児期 を 中 心 に 発症す る も の が多 い . こ の 中 に

は悪性疾患 も 含 ま れて お り ， そ の場合 に は早期 に

適 切 な 診断 を 行 い， 治療計画 を 立て る こ と が重要
で あ る . 小児骨腫揚性疾患の診断を進 め る う え で，

そ の頻度や臨床所見の特徴を 知 る こ と は 有用 で あ

る と 考 え ら れ る が， 日 本整形外科学会骨軟部腫場

委 員会に よ る 全国骨)臨場患者登録一 覧表 な どの資

料は存在す る も の の ， 発症の傾向や|臨床所見 に 関

す る 報告 は 多 く は な い の が現状で あ る . こ の た め ，

今回我 々 は 当 科 に お い て 加療 を 行 っ た症例 に 関 し

て調査， 検討 を 行会 っ た .

の傾向 と 臨床所見 を 調査 し ， 成 人 例 と の 比較 も 行

い な が ら ， 小 児例骨!I重傷症例 の 統計学的特徴， ま
た ， 診断に関す る 問題点 に つ い て 考察 を 行 う こ と .

目 的

当 字| に お け る 小 児骨腫療性疾患症例 に つ い て そ

Key words : bone tUOlors (骨11重傷) ， children (小児)

対象 と 方法

対 象 は 1999 年 4 月 か ら 20 1 1 年 3 月 に 当 院 に て

治療 を 行 っ た 15 歳以下 の 原 発 性骨 )陸揚， 骨 !腫療

類似疾患， 骨!盟1嘉疑 い も 含 む骨腫勝|生疾患の症例.

対 照 と し て成 人骨l陸揚性疾患、症例， !I!}�部腫蕩症例

の調査 も 行 っ た . 症例 は 入 院 台 帳 よ り 抽 出 し ， 各

症例 の カ ル テ ， 画像 よ り 初発症状， 音1)位， 病理学

的診断 に つ い て 調査 を 行 っ た . 症例 数 は 69 例 (0"-' 

15 歳， 平均 10 . 3 歳) ， こ れ に 対 し 成人例 は 245 例

( 16"-'92 歳， 平均 44 . 8 歳) ， 軟部腫揚症例 は 552
例 (2"-'91 歳， 平均 54 . 0 歳) で あ っ た .

連絡先 : 干 791 -0295 愛媛県東海'，r[j'志津川 愛媛大学大学院医学系研究科運動総学 勝訴1) 剛次 電話 (089) 960-5343
受付日 : 平成 24 年 2 月 22 日
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小児例 症例数 ( % ) 成 人 例 症例数 ( % )

骨軟骨l匝 21 (30 . 4% )  íl!ïi移性骨組1L� 39 ( 1 5 . 9%) 

単発性骨髭)極 1 1  ( 1 5 . 9 % )  内íl�:骨llifi 34 ( 1 3 . 9 % )  
多発性骨íl次'首 位症 8 ( 1 1 . 6 % )  骨巨細JI包!匝 28 ( 1 1 . 4 % )  
骨|土11僅 8 ( 1 1 . 6 % )  骨 jl次予:; . 1極 27 ( 1 1 . 0 % )  
類骨骨!極 4 (5 . 8 % )  軟骨肉j箆 18(7 . 3% )  
骨髄炎 4 (5 . 8 % )  骨肉1I重 13(5 . 3 % )  
線新:性骨具形成 3 (4 3 % )  fìií発性'両 議 !極 12(4 9% ) 
そ の他 10 ( 14 . 5% ) そ の他 74 (30 . 2% ) 

メE入1 呈r，- I . 69 ( 100 % )  メE益1、三r，- I 245 ( 100%)  

結 果

1 . 小児における 骨腫蕩性疾患の割合

小 児で、 は成 人 と 比較 す る と 骨腫揚性疾患の 占 め

る 割合 は 高 か っ た ( 図 1 ) .

2 . 小児に多 い骨腫傷性疾患

小 児骨腫傷性疾患の う ち 最 多 で あ っ た も の は骨
軟骨腫， 続 い て 単発性骨袈腫， 多 発性骨軟骨腫症，
骨肉腫の順であ っ た . こ れに 対 し ， 成 人で は転移

性骨腫蕩が最 多 で あ り ， 内軟骨!I重， 骨 巨細胞腫，

骨軟骨腫， 軟骨肉!匿の 順で あ っ た (表 1 ) .

3 . 発症年齢

小 児 に 多 い 骨腫療性疾 患 の 初診時年齢 を み る

と ， 多 発性骨軟骨腫症や単発性骨袈腫で は 発症年

齢が比較的小児 に 偏 っ て い た が， 骨髄炎， 骨肉腫

な ど は 15 歳 を 超 え る 症例 も 多数み ら れた (図 2) . 

成 人例 も 含 め た 全症例数の う ち ， 小児が 占 め る 割

合が多 い 腫擦 は 多発性骨軟骨腫症， 単発性骨嚢j堕，
骨ïl攻骨!毘， 類骨骨!腫 な ど で あ り ， 逆 に ， 内ïl次骨Ii重，

骨巨細胞腫や軟骨肉腫， 転移性骨腫療 は小児で は
稀で あ っ た ( 区1 3) . 
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表 1 .

図 1.

小児， 成人 に お け る 骨i感傷性疾患の割合
成 人 に 比べ小児では骨11重傷性疾患の 占 め る
割合が高 い

小児， 成 人 に お け る 骨11重湯性疾患の診断名

4 . 初発症状

初診時の症状 は成人， 小児例 と も に終痛 を 主訴

と す る 症例 が最 多 で あ っ た が， 小児で、 は 腫癒 を 訴

え た症例が比較的多 く 存在 し た ( 図 4) . 疾患別 に

初 発症状 を み る と 骨軟骨腫で は腫痛 を ， そ の 他の

疾患では終痛 を 主訴 と す る 症例 が多 く ， 単 発性骨

襲!I重では病的骨折 の 合併 を ， 骨肉腫で は 終痛 に 加
え !庫癌 や 腫 脹 を 主 訴 と す る 症例 が 多 か っ た (図

5) . 

考 察

小児で、 は 骨Il重傷性疾患の 占 め る 割合が高 く 318) ，

疾患の ス ペ ク ト ラ ム も 成人 と 比べ る と 異 な る . 日

本整形外科学会骨軟部腫蕩委員 会 に よ る 全国骨!I重

揚登録一覧表5) 全国軟部腫場登録一覧表6) か ら 算

出 す る と 15 歳未満の症例全体 に 占 め る 骨腫蕩性

疾患の割合 は 77% に 及ぶ. ま た ， 全骨)j重傷性疾患

の う ち 42 % が 20 歳未満 に 発生 す る が， 実際 に は

も っ と 多 く の 割合 を 占 め る で あ ろ う ， と の 報告3)

も あ る . 当 |坑 に お け る 調査 で は， 全骨軟部腫虜症
例 の う ち 骨腫揚性疾 患 の 占 め る 割 合 は 成 人 で は
27 . 0% で あ っ た の に 対 し ， 15 歳 以 下 で は 67 . 0 %



図 2.

各疾患の初診|時年 齢
い ず、れ も 小児 に お い て症例数が多 い疾j忠で あ る が，
疾 患 に よ り 全 年 lIi告 に わ た っ て 多 い 疾 患 と 小 児 例 に
偏 っ て い る 疾患 と がみ ら れ る .
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各疾患、 に お け る 小児例の 占 め る iWJ合
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小児例 の 占 め る 訓合がi高寄い 疾 j忠品は 多発程伯 性l:骨骨'1軟!欧次則'1
!腫匝症， 単発性骨喪服 な どであ り ， 逆 に ]1次骨肉)J札
]1去移性骨l毘協 な どの小児例 は み ら れな か っ た .

で あ っ た . 本調査か ら も 小児で、 は 骨)J車癖性疾 患 の
占 め る 割合が高 い こ と が示 さ れた . 小 児 に お い て

症例数の 多 い も の は 骨軟骨腫， 多発性骨]1吹骨)1重症，

単発性骨襲腫， 骨 肉!睡で あ り ， 小 児例の 占 め る 制

合が高 い も の は骨軟骨)j重， 多発性骨]1次骨)匝痕， 単

発性骨襲!盟， 類骨骨!l重で あ っ た . こ れ は過去の統

計， 報告1 )5) と 同 じ 傾 向 で あ っ た . こ の 他 に ， 統計

的 に は 小 児 例 の 占 め る 割 合 が 高 い 疾 患 と し て

Langerhans 細胞肉 芽腫症， �I�骨化性線維)1重 な ど

が挙 げ ら れ る 1 )5) 症例数の 少 な さ に よ る 偏 り や，

外科 的治療 を 必要 と し な い症例 の存在に よ り ， 今

回の調査で は こ れ ら の疾患の!j.l�l支がそ れ ほ ど高 く

なか っ た も の と 思 わ れ る .

臨床症状の特徴 と し て終痛 を 初発症状 と す る 症
例が最多で あ っ た . 一般的 に は骨!J重擦の初発症状

骨 巨細胞腫
nO/，、

?只

0% 20% 40% 60% 80% 1 00% 

小児例の占める割合

と し て は終痛の 訴 え が 多 い と さ れ て い る . 単発性

骨襲!l重や非骨化性線維)j重 な ど 良性!陸揚の 初 発症状

と し て は病的骨折 に よ る 終痛 が多 く ， 悪性!匝壌で

は徐々 に鳩強 す る 運動時痛や腫脹， )j重癌で あ る こ

と が多い. 悪性腫療で は病的骨折の頻度 は低 い と

さ れて い る 1)-3) 本研究 で も 単発性骨襲腫で は病

的骨折の合併が比較的 多 く 見 ら れ， ま た ， 骨 肉 )j重

で は 柊痛 と と も に )1副長 や )1重癌 を 訴 え る 症例 が 多

か っ た . 加 え て ， 小児骨腫鹿性疾患 の 初 発症状 と

し て 成人例 と 比較す る と 腫痛 を 訴 え る 症例 が多 く

認め ら れた . こ れ は 小 児 に頒度の高 い疾患で あ る

骨軟骨胞で は腫腐 を 主訴 と す る 症例 が多 い こ と が
関連 し て い る も の と 考 え ら れ た .

今回の調査で、小児 に お い て 症例数の 多 か っ た 骨

!J重!脚I�E疾患の う ち ， 骨]1.次骨腫， 単発性骨嚢腫 な ど
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は 比較的特徴的 な X 線所見 を 呈す る こ と が多 く ，

診断が比較的容易 な腫療で、 あ る . し か し ， そ の

方で， 鑑別， 診断が容易 で、 は な い病変， IJ重癖 も 存

在 す る 3) 例 え ば， Langerhans 細胞肉 芽IJ重症や骨

髄炎 と ユ ー イ ン グ 肉 IJ重， 疲労骨折 と 骨肉)J重4)8) な ど

は類似 し た像 を 呈 し ， そ の鑑別 は し ば し ば困難な

こ と が多 い. あ る 報告で は， 骨腫療専門施設あ る
い は 非専門施設 に て 診断 さ れ た 骨腫癌症例 に 関 し

て専門の 委員 会 に お い て症例の再検討 を 行 っ た と

こ ろ ， 当 初 の診断が正 し か っ た 症例 は 全体の 60%

の み で あ っ た7) と し て お り ， 小児骨随協性疾患

の 診断確定の難 し さ を 示 し て い る . 今回の調査で

も 小児 の 悪性骨l庫傷 と し て 宵P肉腫は最多で あ り ，

ま た ， 症例数は そ れ ほ ど 多 く な い も の の骨髄炎や

Lang巴rhans 細 胞 肉 芽腫 症 の 症 例 は 存在 す る た

め ， こ れ ら の疾患の診断確定 に は 慎重 を 要す る .
こ の よ う に ， 小 児骨!盛嬢'性疾患で、 は画像所見， I臨
床所見 に 特徴 の あ る 腫壊が比較 的 多 く 存在 す る
が， 鑑別が困難 な疾患や症例数が少 な い疾患 も あ
り 注意が必要で あ る と 考 え ら れた
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図 5.

図 4.
小児， )求人 に お け る 骨腫傷性疾患、の初診|時
症状
成人， 小児 と も 終痛 を 主訴 と す る こ と が多
い が， 小児例では比較的l匝痴 を 主訴 と す る
症例 も 多 く み ら れた.

各疾患の初診!侍症状
骨il次骨腫で はl匝癌が， 単発性骨 襲JI重では病的骨折
に よ る 終痛が， 骨肉腫では終痛 と と も に JI重!l長や!匝
熔 を 訴 え る 症例 がみ ら れた.

結 論

1 ) 当 科 に お け る 小 児骨)1重鎮性疾患の症例 に つ
い て 検討 を 行 っ た .

2 ) 成 人 に 比べ る と 小児 で は 骨)1重蕩， 骨IJ重鎮類

似疾患の 占 め る 割合が高か っ た.

3 ) 小 児 に お い て頻度の高 い 腫蕩， 小 児例 の 占

め る 割合が高 い腫壌 は 骨軟骨腫， 単発性骨襲)J重，

骨肉腫な どで あ っ た .

4 ) 初発症状 は 終痛 を 主訴 と す る も の が最 多 で

あ っ た 小児では腫癒 を 主訴 と す る 症例 の 割 合が

成人 と 比較 し て 多 か っ た .

5 ) 画像所見， 臨床所見 に 特徴の あ る 腫揚が比

較的多 か っ た が， 鍛別 が困難な症例 も あ り 注意 を

要す る と 考 え ら れた .
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| Abstract I 
Bone Tumors in Childhood 

Taketsugu Fuj ibuchi， M. D.， et al. 

Departm巴nt of Bone and J oint Surgery. Ehime University Graduate School of M巴dicine

We repo1't the incidence and type of bon巴 tUl1101's and suspectecl bone tUl1101'S seen in chilclhoocl. 
at our institution from 1999 to 201 1 . A total of 69 chilclr巴n at 15 years of age 01' younger pr巴sentecl a 
bone tUl1101'. a tumor-like lesion. or a suspectecl bone tumor. We investigatecl their ag巴 at c1iagnosis. 
p1'esenting symptoms. ancl pathological cliagnosis. Among all musculoskeletal tumors. bone tumors 
account for about 67 . 0% in children， ancl only 27 . 0 %  in adults. 1n our 69 child1'en. the tumor most 
f1'equently seen was osteochonclroma in 30 . 4% .  followecl by solita1'Y bone cyst in 1 5 . 9% ，  then 
multiple osteochondromatosis， and osteosarcoma. The tumor seen with highest inciclence child-to­
adult ratio was multiple osteochondromatosis at 66 . 7% ，  solitary bone cyst at 47 . 8 % .  and 
osteochondroma at 43 . 8 % .  The most common pres巴nting symptom was pain in cases of solita1'Y 
bone cyst ancl in cases of ost巴ochondroma， and a painless mass in cases of ost巴ochondroma. Clinical 
and radiographic findings of tumors that is freCjuentIy seen in chilclhood are typical， so imj)rDvecl 
awareness of the clinical ancl radiographic finclings should help to prevent early misdiagnosis. On 
th巴 other hand， there were some rare tumors and some tumors in which malignancy was di丘icult to 
diagnos巴.
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