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痛みが強くなくても病気のすすみ具合はひどい場合がある。 

早く治療を行わないと治痛みが強くなくても病気のすすみ具合はひどい場合があ

る。 

早く治療を行わないと治癒の可能性が下がる。 

〇痛みが強くなくても病気の進み具合はひどい場合があります。 

〇早く治療を行わないと治癒の可能性が下がります。 

〇保存的治療は最低でも 6 ヶ月の期間が必要になります。 

〇保存的治療 手術治療 ともにきちんと治療すれば投球スポーツに復帰できます。 

 

 

特にボールを使うスポーツでは、ボールで突き指をしたりボールが強くあたって指をひねったりする事がし

ばしば発生します。その時、多くのプレーヤーは指の突き指、捻挫と思い、冷やして様子を見ている事が多い

ようです。しかし、様子を見るのも数日程度、それ以上経っても指の動きが悪い・変形している・関節部の腫

れが引かず痛い等の症状が残る場合は整形外科を受診することを勧めます。なぜなら、その中に骨折や靱帯損

傷などが潜んでいることが多いからです。その場合は手術をしなくてはいけないものもあり、放っておくと指

の動きが悪くなったり、変形が残ったり、痛みが残ったりする事があります。 

今回は槌指と母指 MP関節尺側側副靱帯損傷の２つのけがについて紹介します。 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

●治療方法は？ 

骨の発育が旺盛な時期（骨端軟骨が残っている場合）では投球禁止などの保存的治療で自然治癒が期待でき

ます。この場合、投球動作のみの安静だけではなく打撃も禁止、重いもの（鞄など）を持たない、腕立て伏せ

はしない、 

トンボ引きや道具の片付けは悪い方の腕（うで）を使わないことなど、徹底的な安静が必要です。このような

保存的治療で初期では９０％以上に骨の修復が見られますが、進行期では５０数％しか骨の修復が得られませ

ん。骨の修復にかかる期間は 1年かかることが多いようです。 

骨の成長が止まりかけている人や病期（病気の進行度合）が進んでいる人では保存的治療で骨の修復を得ら

れることが難しく、手術が必要となります。手術の方法は実際の軟骨の状態を見て決めます。 

 
 

 

一般に皆さんが言われる第 1 関節は、医学用語では遠位指節間関節（DIP 関節）と言います。いわゆる指先

にものがあたった後に DIP関節を曲げることができるが完全に伸ばすことができない状態を槌指（マレット指 

mallet finger）といいます。 

●原因 

末節骨（一番先の指の骨）の付け根に曲げるスジ（屈筋腱）と伸ばすスジ（伸筋腱） 

がついており、これで DIP関節を曲げたり伸ばしたりしますが、伸筋腱がついたとこ 

ろで切れる（腱性槌指 図の a）、又は腱に引かれて末節骨がはがれるように骨折をす 

る（骨性槌指 図の b）事によって槌指になります。 

●治療法 

腱が切れている場合は装具（マレット装具）で６週から２ヶ月間固定する、または鋼線で一時的に関節を固

定する方法をとる事が多いです。保存的治療では高年齢で曲がった変形の角度が大きい場合は、治療後も関節

をしっかり伸ばせないことがあり、手術（切れた腱を縫い合わせる、長さが足りないときは腱の長さを増やし

て縫い合わせるなど）を行うこともあります。手術の場合、手術後に指が曲げにくくなる事もあります。 

腱とともに末節骨が骨折した場合は手術をする事が多いです。鋼線で骨を挟み込むように止める方法（石黒
いしぐろ

法）、スクリューで止める方法の２つがありますが、石黒法がよく行われている方法です。骨折の場合はけが

をして時間が経っても骨がつく場合があります。けがをして６週間で手術して骨がついた人も経験していま

す。 

 

 

  

●原因 

親指が強く外転（外側に開く）される時に起こります。たとえば スキーのストックを持って転倒して手を

つく、重たいボールが親指にあたり親指が外転する時などに生じます。 

●症状と治療法 

母指の中手骨基節骨間関節（MP関節の先の DIP関節より頭側に 

ある関節）の靱帯が切れる場合と骨が靱帯とともにはがれる骨折 

（剥離
は く り

骨折）を生じる場合があります。 

靱帯が切れた場合はその上にある筋肉の腱膜上に靱帯の切れは 

しが乗り上げ、そのまま放置した場合、靱帯がつかなくなり大き 

な不安定性が残ることがあります。靱帯損傷の６０～８０％にこ 

のような事が起こると言われています。 

骨折の場合は骨折部のずれが大きいことが多く、このケガの場合は診察の結果、必要と診断されれば手術を

受けたほうがいいと思います。母指をケガしたとき MP 関節部の示指側が腫れて痛く、親指と人差し指でもの

をつかもうとしても力が入りにくいときは、整形外科に行く事を勧めます。 

母指 MP 関節尺側側副靱帯損傷（スキーヤー母指〈Skier’s Thumb〉） 
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a 腱性槌指 

b 骨性槌指 

母指内転筋腱膜 

尺側側副靱帯 

母指内転筋腱膜     

尺側側副靱帯 

光 市 立 光 総 合 病 院 

院 長  桑 田  憲 幸 
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