
【結論】

CLI症例におけるHBOの有用性が認められた。こ

れはDM患者においても同様であったが，一方透析症

例へのアプローチの重要性が明らかになった。積極的

な血行再建に並行してHBO加療することで予後改善

が望まれる。
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【目的】

動脈硬化は生物が避けて通れない加齢現象である

が，心臓から最も遠い臓器である下肢閉塞性動脈硬

化症（ASO）においての血行再建術は煩雑であり下肢

生存率は低率である。更に2型糖尿病（DM）は動脈硬

化を促進させる病態と考えられ，ASOとDMを併存した

病態ではその予後も他の疾患に比べ乏しい状況であ

る。我々は重症下肢虚血患者に対してバイパス術，カ

テーテル治療および血管再生治療を行い，その周術期

における付加的な高気圧酸素療法の臨床効果を検証

した。

【方法】

日本医科大学において加療を行った下肢潰瘍もし

くは安静時疼痛のあるASO連続73例を登録。血行

再建術不可能な症例を含め第二種高気圧酸素療法

（HBO）を行った患者と行わなかった群に分け後ろ向き

に予後調査を行った。主要評価項目は下肢切断率と

生命予後としDMの有無で層別解析した。

【結果】

ASOの73例の患者背景は平均69±9歳，ABI0.63

±0.3，平均追跡期間4.9±0.7年で下肢生存率は71

％だった。HBOを行った群26人と行わなかった群47

人で下肢生存率，生存率を比較したところいずれも

HBOを行なった群で予後良好だった。死亡と下肢切

断の複合エンドポイントでHBO施行群の累積生存日

数が有意に長かった。73例のうち糖尿病既往57例に

おいては，下肢生存率は64.3％，生存率は49.3％と

低率であった。糖尿病患者のうちHBOの有無で下肢

切断と死亡を複合評価項目とすると有意差を認めた

（p=0.002, Log-Rank Test）。多変量解析では血液透

析症例が独立予後規定因子であった（p=0.02比例ハ

ザード分析）。
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