
た右耳朶と右第一趾はHBO後にそれぞれ+59.1％と
+75.6%と有意に上昇した（図1）。

tcpO2において加圧前と比較すると，HBO下で右耳
下+1420%，右手背+1083%，右足背+976%といずれ
も上昇を認めた。

【考察】
手の血流量減少について，HBO下ではtcpO2が上昇

し血流は低下すると報告されており2），本研究において
も同様の結果が得られた。

また，HBO後の血流量はすぐにベースラインに戻るこ
とが報告されているが2）3），本研究ではHBO後に耳朶
と足の血流量の増加がみられ，過去の報告と異なる
結果であった。これは，実験Tableと治療Tableによる
測定方法の違いがあり，HBOの血流動向を探るうえで
は治療Tableによる測定が必要である。しかし，測定
値の標準偏差が大きいため，今後測定方法も含めたさ
らなる検討が必要である。

【結語】
治療table中の血流量とtcpO2を同時に測定し，血

流量において耳朶と足で減圧後に血流量の増加を認
めた。
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【はじめに】
高気圧酸素治療（HBO）において，血流量や酸素

分圧の動態は治療効果に影響し得る重要な因子であ
る。しかし，過去の報告では高気圧環境下での酸素
吸入が60分未満の実験Tableにおける測定であり1）～3），
HBOに用いる治療Tableにおいて血流量と酸素分圧動
態を同時に測定した報告はない。

【目的】
本学でHBOに用いる治療Tableにおいて，健常人の

血流量と経皮酸素分圧（tcpO2）を同時に測定し，そ
の動向について比較検討すること。

【対象】
ボランティア健常成人19名（男性8名，女性11名，

平均年齢29.5±4.1歳）。

【方法】
血流量測定は右耳朶，右示指，右第一趾にポケッ

トLDF®（JMS社製），tcpO2は右耳下，右手背，右足
背にTCM400®（ラジオメーター社製）を装着し同時に
測定した。HBOの施行条件は第2種高気圧酸素治療
装置を用い，治療圧力0.15MPaにて酸素吸入20分×
3回・Air Break5分×2回とした。圧力変動のない各点
の5分間の平均値を求め，加圧前を基準とした変化率
を算出し，0.15MPa酸素吸入時，HBO後の値を比較し
た。統計学的検討はtwo-way ANOVA検定を用いてP
値が0.05未満を有意差ありとした。

【結果】
血流量において加圧前と比較すると，右示指が

0.15MPa酸素吸入時に-22.5％と有意に減少した。ま 図1
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