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3Dプリンターで作成した椎弓根スクリュー刺入
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はじめに

脊柱変形の矯正手術において胸腰椎の椎弓根スクリューを矯正アンカーとして使用することが多いが、椎弓根径が小さく回旋
変形の強い場合の椎弓根スクリュー刺入は技術的に困難となることある。椎弓根スクリュー刺入精度を上げる方法として、術中
CT撮影によるナビゲーションが有用であるが、高価な設備であるため使用できる施設に限りがあり、患者のX線被爆量の増加が
問題点として挙げられる。

MySpineスクリュー刺入ガイドは、術前CTデータをもとに3Dプリンターで模擬骨を作製し、スクリュー刺入計画に沿って模擬骨
の複数のランドマークに合わせて作製される。このガイドを使用すれば、術中に患者と術者のX線被爆がなく、正確なスクリュー
刺入が可能であり、画期的な方法である[1-2]。MySpineスクリュー刺入ガイドを使用して変形矯正を施行した症例を提示する。

症例

1. 

Figure 1．術前の立位全身X線。胸腰椎に高度の後側弯変形を 
認める。側弯はT5-10 41度、T10-L3 60度、後弯はT10-L2 80度、TK 
(T5-12) 55度、LL (L1-S) 46度、SS 21度、PT 35度、PI 56度、TPA 29 
度、SVA 47mm、C7-CSVL 左15mm。

41歳女性：主訴は脊柱後側弯変形 

小中学生時の学校検診で側弯を指摘されたことはなかっ
た。大学生時代から脊柱後弯を自覚し、民間療法へ通ったこ
とがあった。30代からは放置していたが年々身長が低くなっ
た。39歳時に転職した際の健康診断で側弯を指摘された。
半年前に側弯症専門医を受診し、手術目的で当院へ紹介さ
れた。

手術

　胸腰椎に高度の後側弯変形を認め(Figure 1)、手術はオ
ール椎弓根スクリュー (PS) によるT7－L4後方矯正固定術を
計画した(Figure 2, 3)。

2. 

Figure 2．術前3D-CTデータを使用したスクリュー刺入のシミュ
レーション図。
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3. 

Figure 3．スクリュー刺入の術前計画図。各椎骨のスクリューの
刺入点と、矢状面、水平面、冠状面における刺入角度、スクリュ
ー径と長さを術前に計画し、この計画図を元にMySpineスクリュ
ー刺入ガイドが作製される。

術野を展開後、術前CTデータから作成したMy Spineスクリ
ュー刺入ガイドを使用して、T7からL4に椎弓根スクリューを
刺入した。最頭側と下位腰椎のスクリュー刺入ガイドはlow 
profile typeを使用し、中間部はstandard typeを使用した
(Figure 4)。

4. 

Figure 4．術中写真。左：Standard typeのスクリュー刺入ガイド。
棘突起や椎弓、横突起に刺入ガイドを押し当ててスクリューを
刺入する。右：Low profile typeのスクリュー刺入ガイド。刺入ガ
イドを棘突起や椎弓、上関節突起に押し当てて椎弓根にKワイ
ヤーを刺入し、ガイドを外してからカニュレーテッドスクリュー
を刺入する。

後弯矯正を行うT10/11/12/L1の3椎間にgrade 2 (Ponte) の
骨切りを行い、その他の固定椎間にはgrade1の骨切りを行
った。LIVのL4にはPS back out予防のためにlamina hookを
併用し、両側5.5mmのCo-Crロッドを使用してCantilever 
techniqueとRod rotation techniqueで変形矯正を行った 
(Figure 5)。

手術翌日から離床し、外固定として硬性装具を4か月間使用
した。術後早期にUIVのT7に椎体骨折を生じたが、PJKは軽
度であり保存的に対処した。

5. 

Figure 5．術後2ヶ月の立位全身X線。側弯、後弯ともに変形矯正
は良好だが、UIVのT7に軽度の椎体骨折を認める。側弯はT5-10 
7度、T10-L3 21度、後弯はT10-L2 12度、TK (T5-12) 46度、LL (L1-S) 
49度、SS 29度、PT 28度、PI 57度、TPA 23度、SVA 33mm、C7-CSVL 
左6mm。
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考察

MySpineスクリュー刺入ガイドによる椎弓根スクリュー刺入
精度は高く(Figure 6)、体感的には術中CTによるナビゲーシ
ョン使用に匹敵する精度である。多数回CT撮影による患者
へのX線被爆が回避でき、正確なスクリュー刺入が可能であ
る点が本法の最大の利点であるが、スクリューの刺入点と
刺入角度が術前計画通りになるため、ロッド設置と変形矯
正にとっても有利である。

6. 

Figure 6．術後CT。矢状面、水平面、冠状面とも術前計画通りにス
クリューが刺入されている。.

また、本法は椎弓根スクリュー刺入のトレーニング法として
も有用であり、フリーハンド刺入法を会得する前の脊椎外
外科医が、本法を行うことでスクリュー刺入の感覚を掴むこ
とが可能である。

問題点として、スクリュー刺入ガイドが骨から浮いてしまうと
誤刺入の原因となるが挙げられるが、術中操作中に違和感
があれば、従来法と同様にサウンダー等を使用して椎弓根
壁の触知が可能であり、実際に問題となることは少ない。

スクリュー刺入ガイドにはstandard typeとKワイヤーを使用
するlow profile typeがあるが、術野の中央で後弯のある胸
椎高位はstandard typeの使用が勧められ、最頭側部や前
弯のある下位腰椎は、傍脊柱筋と刺入ガイドとの干渉の少
ないlow profile typeの使用が勧められる。



4

M.O.R.E. Journal - White Paper - February 2020

M.O.R.E. February 2020, Pedicle screw placement guide made by a three-dimensional printer (MySpine)    

Re f e r e n c e s
1. Lamartina C, Cecchinato R, Fekete Z, Lipari A, Fiechter M, Berjano P. Pedicle screw placement accuracy in thoracic and lumbar spinal surgery with a patient-matched targeting guide: a 

cadaveric study. Eur Spine J 2015 Nov;24 Suppl 7:937-41 
2. Putzier M, Strube P, Cecchinato R, Lamartina C, Hoff EK . A new navigational tool for pedicle screw placement in patients with severe scoliosis.  

Clin Spine Surg. 2016 May 26. [Epub ahead of print]

Ref: 99.MY46MC.8OTANI  Rev.00


