




 
〔研究要旨〕 
低出生体重児の骨発育の評価に、二重Ｘ線吸収法が導入されその有用性と安全性が高く評

価されている。しかし、低出生体重児ではどこの検査部位が骨密度（ＢＭＤ）の指標とし

て適切かまだ十分検討されていない。今回、両親のインフォード・コンセントを得た上で、

腰椎 L2-L4 骨密度（L-BMD）と全身骨骨密度（W-BMD）の測定を行い、低出生体重児の

BMD の指標としてどちらがより適切かを検討した。その結果、修正週齢 40 週（満期予定

日相当）または測定体重が 4kg 以下の症例では、L-BMD と W-BMD との間に相関はなか

ったが、それ以上の症例ではこれらの間に有意な正の相関を認めた。修正週齢 40 週相当の

症例では、出生体重と L―BMD の間には優位な正の相関を認めたが（r=0.675、p<0.0001）、
出生体重と W-BMD との間には相関を認めなかった（ r=0.176、p=0.136）。低出生体重児の

出生後骨発育の評価として修正 40 週または測定体重 4kg 以下では、L-BMD がより良い指

標になることが示唆された。 


