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1章 緒 言 

 

 

脊椎は体幹の支持，筋肉を介した運動の伝達および脊髄の保護を果たす重要な器官で

ある．脊椎に外傷や腫瘍などによる組織の変性や破壊が生じることで様々な障害が発生

する．脊椎疾患の例として椎間板ヘルニアや脊柱管狭窄症が挙げられる．これらは，変

形した組織が神経を圧迫することにより，疼痛や麻痺などの症状が現れる疾患である．

脊椎疾患の治療方法は症状の度合いによって方法が異なる．症状が軽度の場合，薬物投

与や，コルセットなどの装具を使用することにより，症状の軽減を図る保存療法が用い

られる．症状が重度の場合，手術による治療が行われ，疾患部の除圧や術中の視野確保

として安定要素を除去する場合がある．多くの場合，椎間に異常可動域が生じるため，

その際に脊椎固定具を用いた脊椎固定術を行う．一般的に脊椎固定術の際には手術後の

早期離床のため，脊椎固定具（Spinal instrumentation）と呼ばれる金属のインプラントが

用いられる．そのため，脊椎運動の評価や脊椎固定具の固定性評価は重要である．現在，

脊椎運動を力学的に調査した研究において，三次元有限要素法による数値解析が盛んに

行われている．しかし，脊椎の非線形性材料特性による Neutral Zone（以下 NZ）や Elastic 

Zone（以下 EZ）を含むトルク-回転角度曲線を再現した研究は少ない．そのため，数値

解析を用いてトルク-回転角度曲線を再現する必要がある． 

そこで本研究では，三次元有限要素法を用いて，脊椎運動を担っている椎間板の非線

形な材料特性を考慮したモデルを作成し，NZおよび EZを持つトルク-回転角度曲線を

再現することを目的とした．具体的にはまず，解析モデルの妥当性を評価するための

実験を行った．試験体にはシカ屍体腰椎一椎間を用いて，椎間板が脊椎運動に及ぼす

影響を力学的に調査するために，試験体モデルは各種靭帯および椎間関節を取り除いた

損傷モデルとした．このモデルに対して前後方向および左右方向へ曲げ試験を行い，NZ

および EZを持つトルク-回転角度曲線を得た．次に，椎間板を線形弾性体とみなした三

次元有限要素法を用いた脊椎運動解析を行い，モデルの妥当性を評価した．最後に，

線維輪の構造を考慮した脊椎運動解析を行い，モデルの妥当性を評価した．  



2 章 脊椎のバイオメカニクス 

 

          三重大学大学院 工学研究科       2 
 

2章 脊椎のバイオメカニクス 

 

 

2.1 脊椎の構成要素 

図 2.1 に示すように，脊椎は 24 個の椎骨，仙骨および尾骨から形成され，大きく分

けて頚椎，胸椎，腰椎の 3 部分がある．特に腰椎は 5 つの椎骨から構成され，頭側から

Ｌ1，…，Ｌ4，Ｌ5 とよばれている． 

人体における脊椎の主な役割は，身体の支持と運動の伝達，そして特徴的であるのが

中枢神経である脊髄の保護である．図 2.2の（a），（b）はそれぞれ脊椎の断面図と側面

図を表し，その構成要素を示す．椎骨は椎体部分と椎弓部分に大きく分けられ，主に椎

体が前者の役割を，椎弓が後者の役割を果たしている．椎弓から，棘突起，横突起，上

下関節突起などが突出しており，それらの間，あるいは周囲に椎間板や各種靭帯が存在

し，脊椎の安定要素を構成している． 
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（a） Cross section diagram 

 

 

 

 

 

（b） Left lateral view 

Fig.2.2 Component of spine 
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2.2 骨のバイオメカニクス 

骨格は生体の内部臓器を保護し，筋肉の働きを介して生体の運動に関与する．そのた

め，骨はきわめて独特の機械的特質を有している． 

骨には自己修復能があり，機械的要求に応じてその性状と形状を変化させることがで

きる．例えば一般的に，骨の密度は，使用しなかった場合や，使いすぎた場合に変化す

ることが確かめられている．また，骨折の治療後，あるいはある種の骨折手術の後に，

骨の形状が変化することも確かめられている．すなわち，骨は機械的要求に適合する能

力を有するといえる． 

 

2.2.1 骨組織の構造 

骨は，厚く緻密な層を成す皮質骨（Cortical bone）と網状にほぐれた海綿骨（Cancellus 

bone）からなる．これらの二つのタイプは，その多孔度に関してかなりの差があるとい

われている[1]．多孔度とは，その骨組織における非鉱質組織を含む割合のことである．

皮質骨の場合は，その多孔度は 5～30％の範囲であり，海綿骨では 30～90％以上とされ

ている．ただし，多孔度の低い皮質骨と，多孔度の高い海面骨の区別はなかなか難しい．

また，皮質骨は海綿骨と比較してより剛性が高い．すなわち，皮質骨は応力に対しては

強いが，ひずみに対しては弱いといえる．皮質骨は，in vitroの実験では，2％以上のひ

ずみが加わると骨折を惹起するが，海綿骨の場合は，7％を超えるまで骨折を惹起しな

い．というのは，海綿骨はその多孔質な構造によって，より高いエネルギー蓄積能力を

有するからである[2]． 

 皮質骨も海綿骨も異方性，つまり外力を加える方向に依存して機械的性質が変化する

材料の性質を持つ．この異方性物質は，種々の方向に負荷された場合，種々の違った機

械的特性を表す．というのも骨組織は，縦軸方向と横軸方向で異なるからである．図 2.3

に示すように骨の強度は，負荷の方向でかなり変化する．骨の強度と剛性は通常，負荷

が最もかかる方向において最高値を示すと考えられている[3]． 

 

Fig.2.3 Stress-strain diagrams of each direction of longitudinal axis  

and abscissa axis in cortical bone (human femur) 
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2.3 機能的脊椎単位（FSU）と安定要素 

脊椎の機能単位は運動分節であり，それは安定要素である 2個の椎体とその間に介在

する軟部組織からなる．これを機能的脊椎単位（FSU；Functional Spinal Unit）とよび，

二つの隣接する椎体，椎間板，縦走靭帯がその前方部分を，それに相応する椎弓，椎間

関節，横突起，棘突起，そして靭帯が後方部分を構成している． 

 

2.3.1 脊椎の安定要素 

 FSUは内的および外的な安定要素によってその安定が保たれている．外的安定要素に

おいて最も重要とされているのは，神経－筋系統であり，代表的なものに腹筋群や傍脊

柱筋などがあげられる．これらは脊椎の前後屈運動において重要であり，これに損傷な

どの異常が生じると脊椎は非常に不安定になる． 

 また，内的安定要素は図 2.2に示す脊椎の構成要素自体であり，前方と後方に分けら

れる．これらの安定要素は，骨折などの外傷や腫瘍などの疾患，および手術手技により

構成要素の破壊や変性が生じ，その程度によって脊椎は不安定になる．どの安定要素が

どれくらいの損傷を受けると脊椎の不安定性が生じるかについて明らかになってきて

おり，Panjabi らや Posner らは FSUを用いた力学的な実験からそれらの関係を示してい

る[4] [5]．さらに，当研究室の茂木らは脊椎の各安定要素の損傷が FSUに及ぼす影響を報

告した[6]．また，それまでの力学的研究や臨床的研究の結果を検討することによって，

Denis は損傷脊椎の安定性に関する three column theory を提唱し，脊椎不安定性の評価

において，middle column の損傷の有無が重要であると述べている[7]． 

 

2.3.2 FSUの前方部分 

前方部分は脊椎の静的支持機構の中心であり，圧縮負荷の大部分が椎体と椎間板によ

って支持される．椎体は主として圧縮負荷を支持するように形づくられ，上部に積み重

ねられる重量が増すにつれて大きくなる．腰椎における椎体は，頚椎や胸椎に比べ，そ

の高さはより高く，また，より大きな横断面を持つ．腰椎はこのようにサイズが大きい

ため，脊椎のこの部分が受けなければならないより大きな負荷を支持することが可能と

なる．よって，椎体の圧縮強度は頚椎から腰椎へと下方へ進むにつれて増加し，腰椎に

おける強度は最下段に位置するＬ5において 5.7kNといわれている[8]． 

 椎間板は機械的にまた機能的に非常に重要であり，内側部分の髄核および外側部分の

線維輪で構成されている．髄核は水を結合したグリコサミノグリカンに富むコロイド性

のゲルよりなる液状の物質で，70～90％の水分を含んでいる[9]．線維輪は交叉性に配列

したコラーゲン線維束を持つ線維軟骨からなり，層状構造をなす．各層の繊維の方向は

椎体終板に対して 30°の傾斜を持っており，このような繊維束の配列は高い曲げおよ

び回旋負荷に抵抗することを可能にしている[10]．椎間板の重要な部分である軟骨終板は，
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硝子軟骨でできており，椎体より髄核および線維輪を分離させている． 

また，椎間板は日常生活動作時に，圧縮，曲げ，ねじりの組み合わせのような複雑な

負荷を受けている．もし椎間板に切開を施すと，髄核が突出してくるが，これは髄核が

圧縮を受けていることを示している．椎間板は椎体を離そうとし，そのため輪状線維と

縦走靭帯に引張を生じさせている．正常な髄核は，静水圧的に作用しており，負荷を受

けている間でも圧力は均等に分布している[11]．それゆえ，椎間板は運動分節で静水圧的

機能を備えており，椎体間でクッションとして作用し，エネルギーを蓄え，負荷を分散

させている． 

 屍体における正常およびやや変性した腰椎髄核での椎間板内圧の測定は，負荷を受け

ない椎間板での固有の圧力が 10N/cm2であることを示している[12]．椎間におけるこの圧

力は靭帯の力によるものである．また，圧力負荷を受けた椎間板内の圧力は，単位面積

当たりで外より加えられた負荷の約 1.5倍であることが示されている．このようにして，

圧縮負荷は椎間板を外側に膨隆させ，そして円周張力が繊維輪に加えられる．これに対

する繊維輪の引張り強さは，椎間板の外側で最も強くなるが，垂直方向へは 0.7～1.4MPa，

水平方向へはその約 5倍，さらに繊維方向へは水平方向の約 3倍の強度を持つとされて

いる[13]．しかし，変性した椎間板では，圧縮負荷が加わると上下方向の力が繊維輪を通

じて椎体終板に伝わるのみであり，このとき，繊維輪には均等な力が加わらず一部がス

トレス集中のため壊れやすくなる． 

 

2.3.3 FSUの後方部分 

後方部分は運動分節の動きを導いており，椎間関節の働きによるところが大きい．椎

間関節は一対の上下関節突起で形成されており，この突起の関節面は硝子様軟骨で覆わ

れ，関節包と靭帯で囲まれた滑膜関節である．椎間関節は脊椎運動のコントロールに最

も大きく関与し，運動の方向はこの関節面の向きによって規定される．そして，この方

向は，全脊椎を通じて横断面と前額面に関連して変化する．最上部の二つの頚椎を除い

て，それらの関節は水平方向に向いているが，頚椎の椎間関節の関節面は水平面に対し

て 45°傾き，前額面に対しては平行である．これらの頚椎椎間関節の配列は屈曲，伸

展，側屈，回旋を許容している．胸椎の椎間関節面は水平面に対し 60°，前額面に対し

20°の傾きをもち，側屈，回旋，そしてある程度の屈曲，伸展を許している．腰椎部で

の椎間関節は水平面に対して直角に，前額面に対して 45°の傾きをもっている[14]．こ

の配列は屈曲，伸展，および側屈を許容するが，回旋はほとんどできない．腰仙部の椎

間関節は腰椎部における他の椎間関節と異なっている．この部位での関節面の方向と形

状はある程度の回旋を許容している[15]．ここで挙げられた値はおおよそのものであり，

関節面の向きは一個体の中でも個体間でも変化があることに注意しなければならない． 

 関節面は以前には，運動分節の運動のガイドに主な意味があり，負荷を支持する機能

はわずかだと考えられていた．しかし，最近の研究では，それらの負荷支持機能はもっ
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と複雑であることが示唆されてきた．脊椎の位置によって，関節面と椎間板との間の負

荷分担は変化する．関節面の負荷支持は 0 から全負荷の約 30％である．関節面の負荷

支持機能は脊椎が過伸展位にある時，特に明瞭である[16]．せん断力に抵抗するのに椎弓

と椎間関節が重要であることは，脊椎分離症や関節欠損の状態で椎体が前方にずれる危

険があることで具体的に示されている． 

 横突起，棘突起は脊椎筋の付着部となっており，それらの筋肉の活動が動きを開始さ

せ，また脊椎に対する外因的な安定性に寄与している． 

 

2.3.4 脊椎の靭帯 

脊椎の周囲には，前縦，後縦，左横突起間，右横突起間，黄色，棘間，棘上の 7靭帯

が存在する．これらは脊椎の内因的安定性の一部を担っており，多くは主として同一方

向のコラーゲン線維の束から構成される．これらは繊維方向と同じ方向への引っ張りに

対しては強い抵抗能力を持つが，一方で，圧縮に対しては曲がってしわがよるため，そ

の意味ではゴムバンドに似ているといわれる．しかしながら，椎弓を縦に連結する黄色

靭帯は，生体の中でも弾性線維を高率に含んでいる例外的なものである．黄色靭帯の高

い弾性は，脊椎の引張時に黄色靭帯が伸張し，圧縮時には短縮することを可能にしてお

り，靭帯が脊柱間内へ突出することがない．このように，黄色靭帯は常に一定の緊張を

保っている．また，椎間板にある運動中心と黄色靭帯との間の距離は，椎間板に予め圧

力を与えることになり，椎間板内圧を作り出す一因となっている． 

靭帯の効果としては，脊椎の動きに順応して椎体間の関係を良好に保ち，筋のエネル

ギー消費を少なくすることや脊椎の運動を一定限度に制御することで，脊髄を保護する

こと，さらに，急激な外力を吸収し，脊椎を護ることなどが挙げられる[17]．また，引張

負荷を一つの椎体から他の椎体へと伝達し，少ない抵抗でなされねばならない生理学的

運動範囲内での，滑らかな動きを可能にするのも靭帯の持つ機能の一つである． 
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2.4 脊椎のバイオメカニクス 

2.4.1 Right-handed orthogonal coordinate system 

図 2.4 は脊椎の運動を生体力学として 3 次元的に考えるために White と Panjabi によ

って提唱，導入されたものである[18]．図のように，脊椎の運動を 3次元直交座標で考え

ると，x，y，z 軸に対してそれぞれ並進と回旋の運動を持つため，その自由度は 6 自由

度となる． 

 

        

Fig.2.4 Right-handed orthogonal coordinate system 

 

2.4.2 Coupled motion（Coupling） 

生体内においては，例えば単軸引張や圧縮などの純粋な力やトルクが加わることはな

く，引張とねじりなどといったように複合された力が加わる．このように，一軸におけ

る主運動（main motion）である並進や回旋には，他軸に関する並進や回旋が付随して生

じることが通常であり，この付随した運動のことを Coupled motion という[19]．例えば，

Miles と Sullivan は腰椎において，側屈運動には棘突起が側屈した方向に向かう回旋運

動を伴うことを報告している[20]． 

 

： Translation 

： Rotation 

x 

y 

z 
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2.4.3 Instantaneous axis of rotation：IAR（瞬間回転中心） 

脊椎の各軸における回旋運動の中心は，その運動の変化に伴い位置も変化することか

ら，瞬間回転中心，IAR と呼ばれている．前後屈における IAR は，椎間板の中心前後

に，また回旋方向においては椎間板の後方にあることが報告されているが，椎間板の変

性や各安定要素の損傷などによって，その位置が大幅に異なることも報告されている． 

 

2.4.4 Viscoelasticity（粘弾性） 

FSU（機能的脊椎単位）を構成する靭帯や椎間板組織の多くは，コラーゲン線維と弾

性線維からなり，粘弾性を有する．粘弾性を有する脊椎は，Creep，Hysteresis などの現

象を呈する． 

● Creep：負荷荷重一定のもとで，時間とともに変位が増加する現象である．脊

椎における粘弾性は，変位の速度が次第に減少し，数十分から数時間で最大変

位に達するという特徴を有する． 

● Hysteresis：粘弾性を有する物質に負荷，および除荷を行うと，負荷時と除荷

時とでは異なった負荷－変位曲線を示す．この現象を Hysteresis といい，エネ

ルギーの喪失を示す．図 2.5は，FSUを用いた圧縮試験による負荷－変位曲線

である．変位は圧縮方向を正とした． 

 

Fig.2.5 Load-displacement curve indicates Hysteresis 

 

0

500

1000

1500

2000

0 0.5 1 1.5 2

Deformation [mm]

L
o

a
d

 [
N

]

Displacement [mm]



2 章 脊椎のバイオメカニクス 

 

          三重大学大学院 工学研究科       10 
 

2.4.5 Neutral zone と Elastic zone 

図 2.6 に示すように FSU における微小負荷での変位の大きさを Panjabi らは Neutral 

zone（以下 NZ）と称した．NZを始点として，負荷－変位曲線は Elastic zone（以下 EZ）

に入り，NZ と EZ を合わせたのが可動域（Range of motion 以下 ROM）である[21]．NZ

では，椎間運動は小さい力で生じ，負荷と除荷を繰り返すと，Creep により NZ および

ROM は漸増する[22-23]．一般に，安定要素に損傷を加えると，NZおよび ROM が大きく

なるといわれ、臨床においてそれらを把握することは極めて重要である．なお，図 2.6

は FSU に対し，前屈方向の曲げトルクを正，後屈方向の曲げトルクを負とした場合に

おける，曲げトルクと角変位の関係，つまり，トルク-回転角度曲線を表している． 

 

 

 

Fig.2.6 Relationship between torque and rotational angle of spine 
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2.5 脊椎の損傷 

脊椎はそれを取り巻く安定要素に対して，変性や破壊などの損傷が加わると不安定に

なり機能障害を起こす．ここでは，不安定の原因となる脊椎の損傷について簡単に述べ

る． 

 脊椎の損傷は大きく 2つに分類され，その 1つは骨折や腫瘍などの疾患によるもので

あり，もう一方はそれを治療するための手術手技によるものである．後者は手術をする

際に，視野の妨げとなる靭帯や関節などの安定要素を，やむなく切除することによって

生じる損傷である．  

 

2.5.1 脊椎疾患 

表 2.1に，成因別に分類した脊椎における代表的疾患を示す．その中で，脊椎分離す

べり症は前者に相当する症例であり，脊柱管狭窄症は後者に相当する，すなわち手術の

際にやむを得ず損傷が加わる症例である．これら代表例について，以下に説明するとと

もに，次項にて，その代表的な治療法について簡単な説明を付け加える． 

 

・ 脊椎分離すべり症 

脊椎分離症とは，椎骨の後方要素である椎弓部分の関節突起間部に骨欠損（分離）が

ある状態で，それに起因して腰痛や下肢痛が生じる疾患である．また，脊椎すべり症と

は，上下の椎体がその間にある椎間板の部分ですべりの現象を起こしている状態で，そ

れに起因する同様の臨床症状がみられる疾患である[24-25]．治療方法としては，症状の軽

い場合であればコルセットや薬物療法が選択されるが，症状が重い場合は椎弓の切除を

行い，圧迫されている神経の除圧を行うため，手術の行われた椎間に不安定性が生じる． 

・ 脊柱管狭窄症 

脊椎の中心にある脊柱管はトンネルのような管になっており，大切な脊髄や腰部の神

経を保護している．脊柱管狭窄症とは，この脊柱管が狭くなることにより，中にある神

経が圧迫され足や腰にしびれや痛み・麻痺が生じる疾患である．原因として，1.先天的

なもの，2.脊椎すべり症などの病気に伴うもの，3.椎間板などの老化により起こるもの

等が考えられ，症状により，薬物療法やコルセットの装着などの保存的治療を受けるが，

症状が重い時は椎弓の切除を行い，圧迫されている神経の除圧をし，脊柱管を広げる．

この際，すべり症と同様に，手術の行われた椎間に不安定性が生じる． 
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Table.2.1 Typical disease of spine 

 

 

 筋・筋膜症のもの

基礎因子による
現象としての腰痛

脊椎の老化に起因

椎間関節症
骨粗鬆症

脊柱管狭窄所

外傷によるもの

腰椎圧迫骨折
脊椎すべり症
脊椎分離症

椎間板に起因

椎間板ヘルニア
シュモール結節

腰椎の構造に起因

腰椎移行椎
二分脊椎
側彎症

内臓諸疾患に起因

性器の炎症
自律神経失調症

炎症によるもの

結核性脊椎炎
椎間板炎

腫瘍によるもの

脊椎骨の腫瘍
脊髄腫瘍

その他

心因性のため
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2.5.2 脊椎手術 

 前項で述べたような疾患に対して，一般的には，薬物療法や理学療法などの保存的治

療を十分に行う．しかし，それらの効果がみられない場合は外科的治療である手術を行

うことになる．その手術法として以下の方法が挙げられる． 

 

・ 除圧術 

除圧術の主な目的は、圧迫された神経への圧力を取り除いて臨床症状を緩和することで

ある．除圧の方法には、神経を圧迫している部分の骨を取り除く方法や、骨をずらして

神経の通る空間を広げる方法などがある．また，脊椎や脊髄の腫瘍が圧迫の原因になっ

ている場合は，可能な限りそれを取り除く． 

・ 固定術 

除圧だけでは症状が再発する可能性がある場合や，骨を取り除いたことで脊椎が不安定

になってしまう場合は，除圧した後に，患者自身の骨盤などから骨をとって移植するこ

とにより，不安定な椎骨と椎骨を一塊に骨癒合する固定術を行う．固定の際，移植した

骨が骨癒合するまで数ヶ月の月日が必要となるため，手術後の早期離床や早期の社会復

帰を目的として，脊椎固定器具（Spinal instrumentation）を用い固定の補強を行う． 

また，これら除圧術と固定術は，併用して行われることがあり，その手術法を脊椎固

定術と呼ぶ．脊椎固定術は前方法固定術と後方法固定術に大別される．前方法固定術と

して，前方進入腰椎椎体間固定術（Anterior Lumbar Interbody Fusion；ALIF）があり，後

方法固定術としては，後側方腰椎固定術（Posterior Lumbar Interbody Fusion；PLF），後方

進入腰椎椎体間固定術（Posterior Lumbar Interbody Fusion；PLIF），経椎間孔進入椎体間

固定術（Transforaminal Lumbar Interbody Fusion；TLIF）がある．適応される疾患につい

ては，各術者によって多少異なるが，術者はそれぞれの術式の利点，欠点を十分に理解

したうえで選択している．
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2.5.3 脊椎固定器具（Spinal instrumentation） 

疾患や手術手技による損傷などによって脊椎に不安定性が生じた場合，程度によって

は Spinal instrumentationを用いて脊椎固定術を施すことがある．これは，安定性を失っ

た脊椎に対して，配列の維持や変形の矯正を行うことで，早期に日常生活に復帰できる

ように力学的安定性を作り出し，骨融合が起こるまでの間，脊椎を保護することを目的

としている．Spinal instrumentationにはプレート，ロッド，スクリュー，フック，および

ワイヤなどが使用されており，現在では様々な種類の Spinal instrumentation が存在する

[26]．本研究にて使用した Pedicle screw and rod system（以下 PS、図 2.7 参照）は，Spinal 

instrumentation の中でも最も使用頻度が高く，後方から進入して椎弓根部へスクリュー

を挿入し，それらをロッドで連結することにより安定性を確保する方法である．  

 

 

 

Fig.2.7 Pedicle screw and rod system

Screw 

Rod 
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2.5.4 脊椎固定術 

 本研究では，ヒトおよびシカ屍体腰椎 FSUを用い，損傷モデル，PSを用いた固定モ

デルおよび PSを棘突起に用いた固定モデルを作製した．その際，PS を用いた後側方腰

椎固定術という実際に行われている手術法を基にモデル化を行った．そこで，以下に脊

椎固定術における手術方法について簡単に説明する． 

 この手術法は，脊椎疾患に対して最もよく行われている一般的な脊椎固定術であり，

主に神経を圧迫している部分の骨を取り除く除圧術が必要となる疾患に対して行われ

る．その際，各脊椎の安定要素をやむなく切除しなければいけないため，除圧後，脊椎

が不安定になり，PS による固定術が行われる． 

実際の手術手順は，まず背中側から切開し，筋肉などの組織を掻き分け，疾患部の脊椎

に到達する．その後，圧迫されている神経を除圧するため，神経を取り巻く棘上・棘間

靭帯や左右の椎間関節などの安定要素を取り除く．図 2.8に示すように，除圧後，不安

定になった椎間の上下椎弓に対して，後方から左右 2本ずつの計 4本のスクリューを挿

入し，それらスクリューにロッドを通し，左右両側を PS固定する 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fig.2.8  X-ray photograph of spinal fusion with pedicle screw and rod system 
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2.5.5 脊椎固定術における隣接椎間への影響 

 Pedicle screw and rod systemは，一般に短期の臨床成績は良好であるが，長期成績にお

いては隣接椎間の椎間板変性やすべり症など，術後の機能障害発生が報告されている[27-

29]．森らは，腰椎変性すべり症に対する Pedicle screw 併用後側方固定術後 9年以上経過

し，直接検診した 31 例（男 10 例，女 21 例，平均年齢 59.8 歳）中，再手術を要したも

のが 6例，再手術までには至らなかったものの固定隣接高位に関与した症状が発現した

ものが 7 例であったと報告している．この隣接椎間障害は主に Pedicle screw and rod 

systemの過度な固定性により誘発されていると考えられるが，その発生原因の詳細は未

だに充分に解明されていない． 
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3章 シカ屍体腰椎を用いた曲げ試験 

 

  

本研究では，有限要素解析結果の妥当性を検討するため，6軸材料試験機を用い，シ

カ屍体腰椎の機能的脊椎単位（Functional spinal unit，以下 FSU）に対して曲げ試験を行

い，その変形挙動について調査した．  

 

3.1 試験体 

 本研究では，シカ屍体腰椎 FSUを使用した．図 3.1に腰椎の各種構成要素の名称を示

す． 

  

 

 

 

Fig.3.1 The components of the lumbar spine 
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3.2 試験機 

 生体力学試験機として，当研究室で開発された 6 軸材料試験機を使用した（図 3.2，

図 3.3）[30-32]．本試験機は，2 本 1組の直動型アクチュエータを 120°対称に平行配置し

た垂直直動型パラレルメカニズムを採用しており，これら 6本の駆動源を独立して制御

することにより空間中で任意の 6自由度運動を再現することができる．また手先部に 6

軸力覚センサを備えているため，x，y，z 軸方向の力と各軸回りのトルクを検出するこ

とができる．さらに，検出した値を制御系にフィードバックすることによって力とトル

クによる制御を行うことも可能である． 

 

 

Fig.3.2 6-axis material tester 
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① Ball screw (inside) 

② Linear actuator 

③ Magnet ball joint 

④ Servo motor 

⑤ 6-axial force censor (built-in type) 

⑥ End effector 

 

Fig.3.3 Parts of six-axis tester 
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3.3 座標軸の設定 

 本研究における座標軸を図 3.4に示す．x軸回りの角度をYaw，y軸回りの角度を Pitch，

および z軸回りの角度を Roll と定めた．x 軸回りの回転が脊椎における前後方向への曲

げ運動，y軸回りの回転が脊椎における左右方向への曲げ運動となる．また各軸におけ

る正負は，図 3.4 に示すように右ねじの法則を採用している．例えば，x 軸回りの正の

角度（Yaw，正）は，脊椎の後屈方向への角度を示し，y 軸方向の負の角度（Pitch，負）

は，脊椎の左側屈方向への角度を示している． 

 

 

Fig.3.4 Coordinate axes for specimen 
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3.4 実験準備 

3.4.1 試験体の作製および固定方法 

 試験体の作製および固定は以下の（1）～（4）の工程で行った． 

（1） -30℃で冷凍保存しておいたシカ屍体腰椎を自然解凍し，内的安定要素以外の余

 分な脂肪や筋肉を除去して，FSUを切り取る（図.3.5）． 

（2） 試験体と試験機に固定するために用いる固化性樹脂（歯科用レジン；オストロ

 ンⅡ，株式会社ジーシー社製）のすべりやずれを防止する目的で，上下椎体部

 分にネジを挿入する（図.3.6）． 

（3） 治具に歯科用レジンを入れ，試験体を固定し，室温にてレジンを固化させる

 （図 3.7）． 

（4） 試験体を試験機に取り付ける（図 3.8）． 

  

 

 

 

Fig.3.5 Specimen after removed excessive muscles and fat 
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Fig.3.6 Specimen after screw insertion to vertebral body 

 

 

 

 

Fig.3.7 Specimen after resin fixation 
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Fig.3.8 Specimen after fixed on tester 
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3.4.2 試験体の固定位置 

 本研究では，治具への試験体の固定位置を次のように設定した（図 3.9）． 

・前後方向：脊柱管の前方部分を治具の中心線（x軸）と合わせる． 

・左右方向：椎体の正中矢状面を治具の中心線（y 軸）と合わせる． 

 

 

Fig.3.9 Fixed position of specimen to jig 

 

 

3.4.3 初期位置の設定 

 本研究では，椎体の無負荷時における姿勢を初期姿勢と定義し，その際の椎体の位置

（各軸についての座標と角度）を実験開始位置とした．これは，脊椎の非対称性，個体

差などの影響を考慮するためである． 

 試験機への取り付け時において，試験体には治具の重みや自重などによって負荷が加

わる．それらは力覚センサによって，各軸方向の力／各軸回りのトルクとして検出され，

それらを制御系にフィードバックし，力制御を用いてすべての力およびトルクを 0にす

るように変位を許容することで，脊椎に対して全軸無負荷の状態を再現した． 

 

 

 

x

 

y

z
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3.5 試験体モデル 

 本研究の試験体には，シカ屍体腰椎 FSU（L5/6）を用いた．椎間板が脊椎運動に及ぼ

す影響を力学的に調査するために，試験体モデルは損傷モデルとした．損傷モデルは，

内的安定要素である前縦靭帯，後縦靭帯，黄色靭帯，椎間板，椎間関節，棘上・棘間靭

帯をすべて残したものに対し，前縦靭帯，後縦靭帯，棘上・棘間靭帯および黄色靭帯を

ハサミで切断し，さらに両側椎間関節を切除した状態のものとした（図 3.10）．  

 

 

 

Fig.3.10 Schematic of models 
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3.6 試験内容 

 本研究では，椎間板温存モデルに対して 6 軸材料試験機を用いた曲げ試験を行った． 

試験は，図 3.11 に示すように強制的に平面運動をさせ，その他の運動を拘束した状態

である 3 自由度の条件下で行った．曲げ方向を図 3.12 に示すように前後方向および左

右方向の計 4 方向とし，±2Nm のトルクを 0.1deg./s の角速度で負荷した．その際，椎

間板の粘弾性を考慮して連続的に 2 回トルクを負荷した．また，変形挙動については，

上位椎体（L5）の変位および角変位と，各軸に発生する力およびトルクを，サンプリン

グ周期 1Hzにてコンピュータに記録した．そして，この試験から最大トルク±2.0Nmを

負荷した際のトルク－回転角度曲線を得た． 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fig.3.11 Three degree of freedom 
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Fig.3.12 Schematic representation of bending direction 
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3.7 実験結果 

 図 3.13および図 3.14に前後方向および左右方向への曲げ試験より得られたトルク-回

転角度曲線を示す．縦軸はトルク[Nm]，横軸は下位椎体に対する上位椎体の回転角度

[deg.]を示す．両図からわかるように，いずれの方向の曲げ試験においても低負荷で大

きく変形する NZ を経て，トルクおよび回転角度が線形的に増加する EZ へと移行する

トルク-回転角度曲線が得られた．本研究では得られたトルク-回転角度曲線において，

NZ から EZ への移行開始を±0.2Nm 負荷時の回転角度とした．前後屈ではそれぞれ－

9.5deg.および 4.3deg.まで NZ を示したのち，EZ に移行した．また，左右側屈ではそれ

ぞれ－5.5deg.および 6.0deg.まで NZを示したのち，EZに移行した． 

 

 

 

Fig.3.13  Torque and rotational angle curve in anteorior and posteorior 
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Fig.3.14  Torque and rotational angle curve in left and right 
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4章 脊椎運動解析 
 

 本章では，椎間板を線形弾性体とした脊椎運動解析および線維輪の構造を考慮した脊

椎運動解析を行い，それぞれでトルク-回転角度関係を得た． 

4.1 解析モデルの作製 

 椎間板を線形弾性体とした脊椎運動解析および線維輪の構造を考慮した脊椎運動解

析におけるモデルの構築には市販の解析ソフトウェアである MECHANICAL FINDER

（計算力学研究センター製）を使用した．本研究では，脊椎運動を担っている椎間板の

非線形な材料特性を考慮したNZおよび EZを含むトルク-回転角度曲線を再現すること

を目的としている．そのため，三次元有限要素解析において前縦靭帯，後縦靭帯，黄色

靭帯，棘上・棘間靭帯および椎間関節を取り除いた損傷モデルを以下の手順に従って作

製した．椎骨はシカ屍体腰椎（L5/6）の CT画像を基に海綿骨と皮質骨に分けてモデル

化した．なお，皮質骨は CT 画像を基に厚さ 1.8mm のシェル要素としてモデル化した．

椎間板は線維輪と髄核に分けてモデル化した．具体的には図 4.1に示すように，線維輪

の大きさは椎体の大きさと同様とし，髄核の大きさおよび位置は実際のシカ屍体腰椎の

椎間板を参考にした．また，各曲げ方向において実験と同じ負荷トルク±2.0Nmによる

曲げを再現するため，図 4.2 に示すようなオブジェクトを L5 椎体上面に配置した．図

4.3に椎骨，線維輪および髄核のモデルを，図 4.4 に損傷モデルを示す． 

 なお，線維輪の構造を考慮した解析では，線維輪に縮みおよび伸び，それぞれの状態

の弾性特性を持たせるために，各曲げ方向に応じて髄核を境に線維輪を図4.5に示すよ

うに分割した． 
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Fig.4.1 Position of the nucleus pulposus in the intervertebral disc 

 

 

（a）Top view                （b）Side view 

Fig.4.2 Object to determine the load-bearing position 
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Fig.4.3 Three-dimensional figure of the spinal components 

（b） L5 vertebral body （a） L6 vertebral body 

（c） Annulus fibrosus （d） Nucleus pulposus 
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Fig.4.4 Three-dimensional figure of the damaged model 

 

 

 

 

Fig.4.5 Division of the annulus fibrosus at each bend direction 

（a） Anteorior （b） Posteorior 

（c） Left （d） Right 
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4.2 有限要素解析条件 

 両解析ともに，損傷モデルの要素数はシェル要素が約 32000 要素，ソリッド要素が約

208000 要素であった．両解析は，MECHANICAL FINDER（計算力学研究センター製）

を使用し，すべての構成要素を等方線形弾性体と仮定して行った．  

   

4.2.1 材料定数 

 両解析ともに髄核，海綿骨および皮質骨の材料定数は同様とし，以下に示す．髄核の

ヤング率およびポアソン比は Shin らの報告を基に決定した[33]．オブジェクトは一般構

造用圧延鋼材（JIS SS400）とし，ヤング率およびポアソン比は西村の著書を参考にした

[34]．これらのヤング率 Eおよびポアソン比 νを表 4.1に示す．また，海綿骨を不均質材

料，皮質骨を均質材料とした．これらの密度 ρ は，密度値一定のサンプルを複数備えた

骨塩定量ファントムの CT 撮影から得られた CT 値と骨塩定量ファントムの密度値の関

係を一次近似して得た式（4.1）から算出した． 

 

ρ = CT value×a + b          （4.1） 

 

同式における a および b の値は 0.7×10-3mg/mm3/HU および 1.6×10-3mg/mm3であり，

CT画像を基に得た海綿骨および皮質骨の CT値はそれぞれ 0HU~2554HUおよび 535HU

であった．そして，表 4.2 および表 4.3 に示す Keyak および南澤の報告を基に，海綿骨

および皮質骨の各密度におけるヤング率およびポアソン比を算出した[35-36]．  

なお，椎間板を線形弾性体とした解析において線維輪のヤング率およびポアソン比は

Shin らの報告を基に決定した．これを表 4.4に示す．また，線維輪の構造を考慮した解

析では，線維輪がコラーゲン線維でできていることを考慮した．圧縮時は線維が縮み，

低いヤング率を持つと考えられる．一方，引張時は線維が伸びるまでは低いヤング率を

持ち，線維が伸びたのちに高いヤング率を持つと考えられる．以上を踏まえて本研究で

設定した圧縮および引張（伸びるまで）および引張（伸びたのち）における線維輪のヤ

ング率 Eおよびポアソン比 ν を表 4.5に示す． 

 

 

Table.4.1 Material constants of the nucleus pulposus and steel from Shin’s and Nishimura’s 

report 

 

              

E [MPa] ν [-]

Nucleus pulposus 1.0 0.499

SS400 205939 0.29
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Table.4.2 Young's modulus at each density of trabecular and cortical bone from Keyak’s report 

 

 

Table.4.3 Poisson's ratio in each of the density of trabecular and cortical bone from 

Minamizawa report 

 

 

Table.4.4  Material constants of the annulus fibrosus from Shin’s and Shin’s report 

 

 

Table.4.5 Material constants of annulus fibrosus in the compression and tensile 

 

 

 

4.2.2 境界条件 

 両解析ともに，拘束条件は L6椎体の下部を完全固定とした．曲げ方向は実験と同様，

前後方向および左右方向の計 4 方向である．各曲げ方向において実験と同じ負荷トルク

±2.0Nmによる曲げを再現するため，オブジェクトの任意の面に荷重を負荷した．本解

析ソフトでは，あるトルク負荷時の計算を行うとその負荷時における回転角度しか取得

できない．そこで，トルク-回転角度関係における NZおよび EZを確認するため，椎間

板を線形弾性体とした解析では，負荷トルクは±0.5Nm 刻みで±2.0Nm まで負荷した．

±0.5Nm~±2.0Nm の各負荷トルクによる曲げを再現するための荷重値はそれぞれ±

16.7N，±33.3N，±50.0N，±66.7N である．なお，線維輪の構造を考慮した解析では，
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荷重負荷は段階的に 2回加えた．これは，本解析ソフトウェアで材料定数を変更して解

析を行う場合，段階的な荷重負荷は 2回が限度となるためである．段階的に 2回加えた

負荷トルクは，前屈および左右側屈では一度目±0.2Nm，二度目±2.0Nmとした．また，

後屈に関しては，一度目－0.07Nm，二度目－2.0Nmとした．なお，一度目のトルク負荷

時では圧縮および引張を受ける線維輪の線維は縮み，低いヤング率を持つと考え，二度

目のトルク負荷時では引張を受ける線維輪（図 4.5 で示す線維輪の青色部分）の線維は

伸び，高いヤング率を持つと考えた．－0.07Nm，±0.2Nmおよび±2.0Nmの各負荷トル

クによる曲げを再現するための荷重値はそれぞれ－2.3N，±6.7Nおよび±66.7Nである．

両解析ともに，荷重負荷位置間の距離は前後方向および左右方向で 30.0mmである． 図

4.6 は，拘束条件の一例として，前屈時における荷重の負荷位置，負荷方向および拘束

条件を示したものである．各要素の接触条件はすべて接着による接触とした． 

 

 

 

Fig.4.6 Constraints and load direction 
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4.3 解析モデルの妥当性評価 

4.3.1 椎間板を線形弾性体とした脊椎運動解析 

荷重負荷位置の 2 点を結んだ線分が変形前後で成す角度を回転角度とした．図 4.7 お

よび図 4.8 に解析により得られた前後屈および左右側屈でのトルク-回転角度関係を実

験結果とともに示す．同図に示すように，前後屈において±0.5Nm~±2.0Nm の各負荷

トルクにおける回転角度はそれぞれ±0.7deg.，±1.4deg.，±2.1deg.，±2.8deg.であった．

左右側屈ではそれぞれ±0.3deg.，±0.5deg.，±0.8deg.，±1.1deg.であった．また，各曲

げ方向における解析結果の傾きおよび実験結果の EZ の傾きを求めた結果を図 4.9 に示

す．ここで，実験結果の EZの傾きは表 4.6および表 4.7に示す±1.5Nmおよび±2.0Nm

トルク負荷時の回転角度の値を用いて算出した．これは 1.5Nm 以上のトルク負荷にお

ける脊椎運動挙動が十分に EZに移行していると考えたためである．なお，実験結果に

おける NZの傾きは横軸と平行とみなし，傾きを 0 とした．図 4.8に示すように，実験

結果の EZの傾きは前後屈および左右側屈それぞれで－0.3Nm/deg.および－0.4Nm/deg.，

－1.6 Nm/deg.および－1.8 Nm/deg.であり，解析結果の傾きは前後屈ともに－0.7 Nm/deg.，

左右側屈ともに－1.8 Nm/deg.であった．  

以上より，椎間板を線形弾性体とみなした解析において，前後屈および左右側屈にお

けるトルク-回転角度関係は線形となり，その解析結果の傾きを実験結果における NZお

よび EZの傾きと比較すると，EZの傾きと同程度であった．したがって，解析結果のト

ルク-回転角度関係は実験結果の EZに相当すると考えられ，椎間板を線形弾性体とみな

した解析では NZを再現できないことがわかった． 
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Fig.4.7 Torque and rotational angle relationship in anteorior and posteorior 

 

 

 

 

Fig.4.8 Torque and rotational angle relationship at left and right 
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Fig.4.9 The slope of EZ at experimental result and the slope of analysis result 

 

 

Table4.5 Torque and rotation angle in anteorior and posteorior 

 

 

 

Table4.6 Torque and rotation angle in left and right 

 

 

 

 

 

 

 

 

Torque [Nm] Rotational angle [deg.] Torque [Nm] Rotational angle [deg.]

1.5 -15.2 -1.5 9.4

2 -16.7 -2 10.7

Anteorior Posteorior

Torque [Nm] Rotational angle [deg.] Torque [Nm] Rotational angle [deg.]

1.5 -7.7 -1.5 8.5

2 -8.02 -2 8.78

Left Right

Slope [Nm/deg.] 



4 章 脊椎運動解析 

 

 三重大学大学院  工学研究科  40 
 

4.3.2 線維輪の構造を考慮した脊椎運動解析 

荷重負荷位置の2点を結んだ線分が変形前後で成す角度を回転角度とした．図4.10お

よび図4.11に解析から得られた前後屈および左右側屈でのトルク-回転角度関係を実験

結果とともに示す．前屈において0.2Nmおよび2.0Nmの各負荷トルクにおける回転角度

は－10.1deg.および－16.5deg.であった．後屈において－0.07Nmおよび－2.0Nmの各負荷

トルクにおける回転角度は6.1deg.および9.9deg.であった．左側屈において0.2Nmおよび

2.0Nmの各負荷トルクにおける回転角度は－6.6deg.および－10.0deg.であった．右側屈に

おいて－0.2Nmおよび－2.0Nmの各負荷トルクにおける回転角度は6.6deg.および9.6deg.

であった．また，各曲げ方向での各負荷トルクにおいて，線維輪の代表要素（図4.12参

照）におけるz軸方向応力σzzおよびz軸方向ひずみεzzを表4.7~表4.10に示す．さらに，各

曲げ方向での一度目の負荷トルクおよび最大トルク±2.0Nmでのz軸方向応力σzz-z軸方向

ひずみεzz関係を図4.13~図4.16に示す．  

図4.10に示すように，解析結果では前後屈においてそれぞれ－10.1deg.および6.1deg.ま

でNZを示したのち，EZへ移行した．さらに，図4.11に示すように，左右側屈に関しても

それぞれ±6.6deg.までNZを示したのち，EZへ移行する脊椎のトルク-回転角度曲線を再

現することが出来た．また，図4.13~図4.16に示すように，線維輪の構造を考慮した線維

輪の応力-ひずみ関係を，圧縮時においては常に低いヤング率を用い，引張時における

後屈および左右側屈ではひずみ2.6×10-1，前屈ではひずみ4.0×10-1まで圧縮時と同じ低

いヤング率を持つと考え，それ以上では高いヤング率を持つと考えたことによりトルク

-回転角度関係におけるNZおよびEZを定性的に再現することができた．このように実験

で得られるNZおよびEZを持つトルク-回転角度曲線を再現するためには，線維輪の非線

形的な材料特性を考慮した解析を行うことが不可欠であると考えられた． 
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Fig.4.10 Torque and rotational angle relationship in anteorior and posteorior 

 

 

 

Fig.4.11 Torque and rotational angle relationship at left and right 
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Fig.4.12 Representative element of the annulus  

 

 

Table4.7 Stress and strain at each load torque in anteorior 

 

 

 

Table4.8 Stress and strain at each load torque in posteorior 

 

 

 

Table4.9 Stress and strain at each load torque in left 

 

Torque [Nm] σzz [MPa] εzz [-] σzz [MPa] εzz [-]

0.2 -8.9×10
-2

-4.2×10
-1

6.8×10
-2

4.0×10
-1

2.0 -1.5×10
-1

-9.1×10
-1

1.1×10
1

4.7×10
-1

① ②

Torque [Nm] σzz [MPa] εzz [-] σzz [MPa] εzz [-]

-0.07 2.9×10
-2

2.6×10
-1

-2.0×10
-2

-1.8×10
-1

-2.0 4.1 3.0×10
-1

-5.2×10
-2

-4.6×10
-1

① ②

Torque [Nm] σzz [MPa] εzz [-] σzz [MPa] εzz [-]

0.2 -4.5×10
-2

-4.8×10
-1

2.6×10
-2

2.6×10
-1

2.0 -1.1×10
-1 -1.1 5.4 2.9×10

-1

③ ④
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Table4.10 Stress and strain at each load torque in right 

 

 

 

 

Fig.4.13 Stress and strain relations at representative element in anteorior 

 

 

Torque [Nm] σzz [MPa] εzz [-] σzz [MPa] εzz [-]

-0.2 2.7×10
-2

2.6×10
-1

-2.6×10
-2

-2.5×10
-1

-2.0 6.6 2.9×10
-1

-7.3×10
-2

-6.1×10
-1

③ ④
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Fig.4.14 Stress and strain relations at representative element in posteorior 

 

 

 

Fig.4.15  Stress and strain relations at representative element in left 
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Fig.4.16  Stress and strain relations at representative element in right 
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5章 結 言 

 

  

本研究では三次元有限要素法を用いて脊椎運動を担っている椎間板の非線形な材料

特性を考慮した解析モデルを作成し，NZ，EZを考慮したトルク-回転角度曲線を再現す

ることを目的とした．具体的には，まず解析モデルの妥当性を評価するための実験とし

て，シカ屍体腰椎 FSUを用いて損傷モデルを作製し，これ対して曲げ試験を行い，NZ

および EZを持つトルク-回転角度曲線を得た．次に，MECANICAL FINDER（計算力学

研究センター製）を使用して，損傷モデルを作製し，線維輪および髄核のヤング率とポ

アソン比にこれまでこの種の数値解析に利用されてきた値を用いて解析を行い，モデル

の妥当性を評価した．さらに，線維輪を二種類の弾性特性を持つ材料と考えて解析を行い，

解析モデルの妥当性を評価した．以下に得られた知見を示す． 

 

（1） シカ屍体腰椎を用いた曲げ試験 

 得られたトルク回転角度曲線にて，前後屈ではそれぞれ－9.5deg.および 4.3deg.まで

NZを示したのち，EZに移行した．また，左右側屈ではそれぞれ－5.5deg.および 6.0deg.

まで NZを示したのち，EZに移行した． 

 

（2） 椎間板を線形弾性体とした解析モデルの妥当性の評価 

線形なトルク-回転角度関係を得た．また，解析結果の傾きを実験結果における NZお

よび EZ の傾きと比較した．その結果，解析結果の傾きは実験結果における EZ の傾き

と同程度であった．これらのことから，解析結果のトルク-回転角度関係は，実験結果の

EZ に相当すると考えられ，椎間板を線形弾性体とみなした解析では NZ を再現できな

いことがわかった． 

 

（3） 線維輪の構造を考慮した解析モデルの妥当性の評価 

線維輪を縮みおよび伸び，それぞれの状態で弾性特性を持つ材料と考えて前後方向お

よび左右方向への曲げ試験を模した解析を行った結果，NZおよびEZを含むトルク-回転

角度関係が得られた．これは，線維輪の非線形的な材料特性を考慮することで，線維輪

の代表要素におけるz軸方向応力σzz-z軸方向ひずみεzz関係が非線形となったためであ

ると考えられる． 

 

以上より，数値解析を用いて脊椎の力学的特性を評価する上で椎間板の非線形性

を考慮することは重要であると示唆された．
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