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一般演題1-5
高気圧酸素治療含む集学的治療は下肢末
梢循環障害を改善出来るか？
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【はじめに】

　下肢末梢循環障害では時に難治性を呈し，下肢切

断を余儀なくされている。そこで本研究の目的は，当

院で高気圧酸素治療（HBO）を施行した下肢末梢循

環障害の改善及び救肢率を検討する事，及び，血液

透析患者（HD）における血行再建術及びHBOに低比

重リポ蛋白除去療法（LDL-A）を併用した集学的治

療の有効性を評価することである。

【対象と方法】

　2011年1月から2012年9月までに下肢末梢循環障

害に対し，HBOを施行した23例（男性17例，女性6

例）。年齢は67.8±11.2歳（46〜82歳）。原疾患は

糖尿病性足病変15例，下肢動脈塞栓症5例，膠原

病性血管炎3例。HBOは第二種高気圧酸素治療装

置を用い，治療法は2.5気圧・60分保圧し，計115分

とした。HBOの治療回数は平均33.8±24.5回（5〜

144回）であった。評価方法は，血流評価として経皮

酸素分圧（tcpO2）を，病変を有する下肢末梢の2か

所を計測し比較した。血液学的検討ではCRPを感染

の指標として用いた。下腿の切断を免れた患者を救

肢とした。

【結果】

　救肢群では退院時tcpO2が有意に上昇し，CRPが

有意に低下していた（表1）。

LDL-A群ではtcpO2が有意に上昇していた。CRP

の比較では，LDL-A群では非LDL-A群と比較し入

院時の値が高値であり，LDL−Aの終了時の値にも有

意差が見られた（表2）。

【考察】

　HBOの作用1）として抗菌作用や創傷治癒促進が知

られている。LDL-Aの効果2，3）は血管拡張作用，微

小血流改善，血管内皮細胞の機能障害や動脈硬化

病変の進展抑制，側副血行路の発達促進作用など多

数の要素が報告されている。

LDL-Aの過去の報告では，佐藤らが透析患者に

LDL-A及び集学的治療を施行した115例の報告4）が

あるが，この報告ではHBOは施行していない。著効

例，有効例の78.3％と当院の救肢率85.7％の方が良

好でHBOの効果の差の可能性が考えられる。

血行再建術による大血管の血流改善を基盤とし，

LDL-Aの血管拡張作用や微小血流改善と，HBOの酸

素供給による抗菌・創傷治癒促進の相互効果によっ

て，血行再建術後早期からの末梢循環の改善を得ら

える可能性が示唆された。
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表1　当院における救肢率

表2　tcpO2値及びCRP値の比較


