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診察室にて

上げたいと思います。
　第１子の妊娠後、夫の両親が「子供を見てあげるよ」と言ってくださったので、出産を
機に新婚当初居たアパートから夫の実家の築55年の家に移りました。夫の祖父母も90歳前
後で健在でしたので、うちの息子は祖父母と曽祖父母にお守りをして貰っていた訳です。
田んぼ一枚隔てた本家とうちの間を姑さんたちが往来して、子供を朝、迎えに来て下さり、
夕方は、本家に私が帰宅し、晩ごはんとお風呂をそちらで頂き、子供を連れて帰る毎日で
した。翌年と翌々年、曽祖父母のお二人とも天寿を全うされました。
　当時は産前６週+産後８週の産休で、しかも第１子は予定日より１週間早く生まれたの
で、さらに産休が短かったです。第２子の出産間際には「どうぞフライングしませんよう
に」と思っており、上手に予定日+３日の誕生日と相成りました。夫の両親がこの第２子
の出産前に、私たちの家の隣に新築して、本家が近くなりました。前庭の空き地が広いので、
子供たちは夫の妹の所の３人の子供、従兄妹とよく遊ばせて貰いました。
　自宅は建て替えず小規模リフォームだけで、築80年のまま。先日のリフォームでは浴槽
をまた、タイル張りの五右衛門釜仕様にしました。焚口は塞いでしまったので温水器でお
湯を張るのですが、毎日鋳物の釜の風呂に肩までつかってリフレッシュしております。
　クリニックには、子供の同級生やお母さん方など繋がりのある方も多く来られてありが
たい事と思っております。と、非常に個人的な事を書かせて頂きましたが、最後までお読
みいただきありがとうございました。
　また、仕事、プライベートともに、皆様、ますますよろしくお願いいたします。
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子供の四肢関節外傷

 大森整形外科医院　大　森　正　之

　子供の関節外傷で多いのは、「橈骨遠位骨端線離開骨折」と「足関節
の捻挫」です。次に頻度はやや落ちますが、肘関節の外傷です。転ん
だ際に、反射的に肘を伸ばして手をつきますが、利き腕は上手につく
のですが、非利き腕（通常は左）は上手に手をつけないので、左の手
関節や肘関節を受傷することが多いようです。子供の骨折のほとんど
は、徒手整復しギプスで治療されますが、どうしても手術しなければ
ならない骨折は肘に集中しています。上腕骨内上顆骨折、上腕骨外顆

骨折、上腕骨顆上骨折、いずれも手術的に治療されることが多い外傷です。骨端線の閉鎖
は女子は15才頃、男子は17才頃といわれますが、13～15才の子供の肘のレントゲン画像に
は外顆、内上顆、橈骨頭、尺骨肘頭、滑車、外側上顆にそれぞれの骨化核が生じ、沢山の
骨端線が現れ、専門医でも骨端線損傷の診断には難渋します。滑車核は、正常でも複数に
分裂していることも多く、注意深い触診と左右のレントゲンを比較して診断を進めます。
正確な診断と処置や手術により１～２週間で骨癒合しますが、裏を返せば初期治療を誤れ
ば予後は重大です。また、上腕骨遠位端に軸圧の外力が強く働いた骨端線そのものがクラッ
シュされるような外傷は、専門医もなかなか診断出来ません。私自身も、滑車核がつぶれ
て、永年の後に上腕骨遠位端が馬蹄形になってしまった症例を経験したことがありますが、
防ぎようのない外傷です。しかし、最初にその発生の可能性をしっかり説明し、定期的に
専門医を受診するように話しておけば問題はないと思います。
　つぎに足関節の外傷ですが、ほとんどが尖足内反外力による外側の靱帯群の損傷です。
専門医の間では「子供には捻挫は無い」とよくいわれます。これは、子供の場合、靱帯は
切れず、その付着部の軟骨や骨端線での離開骨折の形態を取るからです。子供の場合は骨
や軟骨の方が、靱帯より弱いのです。子供が足関節の外側を腫らしてきたら、まず腓骨
遠位骨端線に沿った圧痛はないか、腓骨遠位端の外側側副靱帯の付着部の圧痛が無いかを
触診で確かめます。診断は容易です。良肢位でのギプス固定４週間ほどでいずれも治癒し
ますが、少し説明が要ります。かならず保護者の方に「レントゲンには映らないが、靱帯
の付着部の軟骨をつけての骨折で、その付いている軟骨片は永年の後に骨化し、小さな米
粒大の遊離骨片としてレントゲンに映ることになると思います。かなり高いレベルでのス
ポーツをする際には痛みの原因になることがあり、摘出することが必要になるかもしれま
せんが、通常は問題になるものではありません」と説明するようにしてください。
　しかし、できれば整形外科専門医にご紹介ください。

他科の先生に
知って欲しい 整形外科編④




