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　骨粗鬆症の予防・二次予防が社会にとって重要であることは既に知られています．しかし，骨は「沈
黙の臓器」といわれるように，骨折前は自覚症状に乏しい臓器です．骨粗鬆症のリスク因子をもつ方々
に，骨の脆弱化を骨折する前から予防するという行動変容をしていただくためには，適切な説明や指導
によるモチベーションの喚起と維持が重要になります．
　本特集では，個々の症例に骨粗鬆症の予防・二次予防の指導をする立場である，「総合リハビリテー
ション」読者のために，患者治療・予防指導に有用な知識（数字やエビデンス）を，できるだけ具体的
に，専門の先生方にご執筆いただきました．ぜひ，本特集を日ごろの臨床において，骨粗鬆症の予防・
二次予防にお役立ていただければ幸いです．

骨粗鬆症のインパクト　帖佐悦男氏・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 333

　2019年，骨粗鬆症患者は 1280万人と報告されている．大腿骨頸部での有病率は 40歳以上の男性で
12.4％，女性で 26.5％であり，1.8％/年増加する．骨粗鬆症は骨折の最大のリスク因子で，要介護や生
活の質の低下につながるとともに，大腿骨近位骨密度は累積生存率に対してもハザード比で 2.58の影響
力をもつ．50歳以上の女性に対する骨密度検診と高リスク症例に対する薬物療法は費用対効果に優れる
ことが報告されている．二次骨折予防のための介入も，医療費節減効果が報告されている．

骨粗鬆症治療薬の選択　萩野　浩氏・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 339

　骨粗鬆症とは骨脆弱化の進行であり，骨折を発生する以前に診断され治療されるべきである．近年の
骨粗鬆症治療薬の進歩は著しく，以前とは異なる作用機序の新規薬剤の開発と承認，投与間隔の延長，
また治療薬の選択や逐次投与に関する新しい知見がある．治療薬は，骨吸収抑制薬（ビスホスホネート
薬など），骨形成促進薬，その他（活性型ビタミン D3薬，ビタミン K2薬）に大別される．骨折リスク
を，骨密度値，脆弱性骨折の既往，年齢の 3つの独立した因子からおおむね 3段階に評価して，かつ通
院頻度，認知機能の状態なども考慮して薬剤を選択する．治療目的は骨折無発生と骨密度 Tスコアの改
善であるが，ビスホスホネート薬以外の薬では，中止による骨密度の減少があるので，逐次投与が必要
である．
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骨粗鬆症―指導に役立つエビデンス
Knowledge of osteoporosis useful for clinician
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非荷重骨の骨量低下とその改善　篠原正浩氏・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 345

　骨は皮質骨と海綿骨から構成され，海綿骨が多い骨から骨量低下が始まり，また非荷重骨の骨量低下
は，荷重骨の骨量低下よりも遅れて起こる．骨粗鬆症時の非荷重骨の骨折のうち臨床的に頻度が高いの
は転倒時の橈骨遠位端骨折と上腕骨近位部骨折である．骨粗鬆症治療薬は非荷重骨の骨量増加の報告も
あるため，薬物治療と転倒予防のための運動訓練が望ましい．一方で寝たきり症例では骨量が急速・劇
的に低下し，介護骨折では大腿骨近位部骨折，橈骨や上腕骨，肋骨骨折がある．介護骨折の主な原因は
骨量低下と関節拘縮であるため，栄養と薬物による骨量の維持，関節可動域訓練が対策となる．

紫外線によるビタミンD産生―必要な日照時間と影響因子　西田佳宏氏ら・・・・・・・・・ 351

　骨粗鬆症を予防，あるいは進行させないためには日光浴が重要である．ビタミンDの必要量補充の目
安は，食事摂取から 8.5μg/日，日照から約 5μg/日である．日照によるビタミン D産生には肌タイプ，
天候，緯度，露出面積などさまざまな条件が影響するが，日本人が，顔と両手甲を露出してビタミン D 
5.5μgを生成するのに必要な日照時間は，7月晴天日の 12時で，札幌 4.6分，筑波 3.5分，那覇 2.9分
と算出されている．これは紫外線の副作用の発症しない範囲ではあるが，副作用の予防には，露出面積
を大きくしたほうがよい．日光浴に代わる紫外線照射機器についても開発が進められている．

骨粗鬆症予防のための食事に関するエビデンス　佐々木敏氏・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・・ 357

　習慣的なカルシウム摂取量とその後の骨折発生率の関連を検討したメタアナリシスでは，両者の関連
は逆 J字型であり，日本人の平均摂取量よりも低い摂取量の症例においては，カルシウム摂取量を増や
す意義があるが，多量摂取すればするほどよいわけではない．閉経後の女性を対象としたカルシウムの
サプリメントのメタアナリシスでは，2～3年の介入の場合に骨密度の増加が示されている．地中海食は
欧米諸国のその他の食パターンとの比較では骨密度や骨折に有利であるが，日本食との比較はなされて
いない．最近のメタアナリシスの結果は，食習慣が骨密度・骨粗鬆性骨折に与える影響が，これまで考
えられていたよりもはるかに複雑であることを示しており，日ごろより研究情報の質を十分に吟味する
姿勢が重要である．
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