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研究成果の概要（和文）：臨床で遊離皮弁移植後のモニタリングに生体電気インピーダンスを用いた。1例でイ
ベント発生をみとめた。イベント発生を認めなかった症例でのデータ、および並行して行った動物実験のデータ
を組み合わせて、正常範囲内の測定値の変動と、異常値の変動をインピーダンスを実部と虚部にわけそれぞれの
成分の増減で見分けることが出来る可能性が高いと判断された。また、モニタリングに用いる際に適切な周波数
と、グラフ化する際のスケールもある程度確立した。

研究成果の概要（英文）：Free Flap monitoring system using bioimpedance analysis applied in clinical 
cases, and one venous thrombosis was observed. The data of the case and the other uneventful cases 
were analyzed and compared with the results of animal experiment. The appropriate frequency and the 
appropriate scale was determined. The conclusion was reached that we can distinguish the abnormal 
data which is observed in the event from normal variant. 

研究分野：形成外科学

キーワード： 皮弁モニタリング　インピーダンス

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
これまでに、確実な皮弁モニタリンスシステムはなく、また動静脈の障害を区別する方法も存在しない。しか
し、本邦は血流異常を2分以内に発見することができ、また動静脈を区別することが出来る。このシステムが臨
床でもある程度応用可能な道筋がついたことは、将来的に本邦が臨床応用された場合、再手術による救済率が向
上し患者の利益になると同時に医師をはじめとする医療従事者の負担も軽減されるという点で社会的貢献は極め
て大きいと考える

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
血管吻合を伴う遊離組織移植術の最大の合併症は吻合部血栓であり、それは移植組織の壊死と
いう重大な結果をもたらす。当施設および関連施設における約 4000例の検討ではその発生率は
約 5％であり、一般的にも約 5％以下とする報告が多い（引用①）。血栓形成早期に再手術を行い
再吻合を行うことで救済は可能であるが、再手術までの時間が救済率に影響すると報告されて
いる（引用②）。 
一方、現在一般に行われている吻合部のモニタリング方法は、移植組織が体表から観察できる場
合には組織の触診・視診、ピンプリックテストなどの理学所見をもとに判断されており、移植組
織が体内に埋入されている場合には超音波ドップラーを用いて血流の確認が行われていること
が多い。これらの確認は医師（もしくは医療従事者）により行われることが多いが、いずれも確
実性・客観性に乏しい方法である。その他のモニタリング方法としてレーザードップラー血流計、
レーザー温度計、近赤外レーザー酸素計、熱勾配式組織血流計などが用いられたり、移植組織内
の血管へのカニュレーションによりモニタリングする方法が研究されているが、機器の特殊性
や手技の煩雑さから一般化してはおらず、その多くは皮下に埋入された組織への適応はない。 
 
 
２．研究の目的 
我々の過去の研究成果から組織のインピーダンス測定は血流組織の血行動態の変化を鋭敏に捉
えることは示された。測定された組織インピーダンスをZは複素数平面上にZ=|Z|cosθ-|Z|sin
θi(iは虚数単位)として複素ベクトル表示した場合、申請者の見解としては、横軸は血液量の多
寡を、縦軸は血液の流れの有無を反映しているのではないかと考えているが論理的な証明は難
しい。現在、生体インピーダンス分野の研究はまだ盛んではなく原理の基礎的な解明は困難な部
分もあるが、現実的には「起きている現象」と「測定により得られたデータ」とを結び付けるこ
とは可能である。 
本研究では臨床例でのデータを蓄積しながら、臨床例での測定による合併症の有無の検討（臨床
使用における安全性の確認）。生体安全性を考慮した上での最適電圧・周波数の決定する。電極
の種類、電極間距離などその他の測定条件の最適化を行う。決定した測定条件下でのアラームレ
ベルの決定。自動計測および、自動グラフ作成ソフトの作成。上記測定項目を検討し、電気化学
的特性の変化をおこす原理の解明を行う。 
 
３．研究の方法 
遊離複合組織移植術および、遊離皮弁術を施行する患者を対象に、術中・術後の生体電気インピ
ーダンスの測定を行う。術中においては血管吻合直後の血流変化と生体電気インピーダンスの
変化の関係を検討する。術後においては患者のバイタルサインの変動、体位などの因子と測定さ
れる生体電気インピーダンスの変化の関係を検討する。また、術後に血栓形成などのイベントが
発生した場合にはそのイベントの内容と生体電気インピーダンスの変化の関係を検討する。 
また、蓄積されたデータをもとに、データを自動的に分かりやすく視覚化するソフトウェアの開
発および、アラームレベルの作成を同時に行う。併行して動物実験の追試、追加研究も行う。 
 
 
４．研究成果 
１）臨床例での術後の生体電気インピーダンスデータの収集と安全性の確認 
最終的に決定した測定条件で臨床例 19例でのデータ収集が可能であり、イベント発生は 1例で
確認された。本機器の装着に由来すると考えられる合併症は生じなかった。 
２）生体安全性を考慮した上での最適電圧・周波数を決定する。 
測定電圧は 100mV-500mV の間で行ったが合併症は生じず、臨床の測定機器への影響も認めな
かった。今回の研究では周波数には 1kHZから 100kHzまでの間の周波数を変化させて 101点
で測定を行った。低周波と高周波では並行して行った動物実験ではインピーダンスの変化方向
が異なる結果を示すことがあったため、5kHzと 50kHzの 2点の検査で代替できることが分か
った。 
３）電極の種類、電極間距離などその他の測定条
件の最適化を行う。 
電極は先端 1 ㎜のみが絶縁された 2 極針を用い
て、4端子法で測定を行う。1回の測定は 4回測
定を行った平均をその回の値として採用すると
データが安定することが分かった。 
４）決定した測定条件下でのアラームレベルの決
定。 
右に動物実験で得られた結果を示す。 
動物実験では、イベントが起きるタイミングがあ
らかじめわかっているため、得られたインピーダ
ンスを Z=|Z|cosθ-|Z|sinθi(iは虚数単位)とし
て複素ベクトル表示して、その点の移動方向で組



織血流の変化をとらえることができたが、臨床のデータではイベントが起きるかどうかが分か
らないため、ベクトルの終点の位置の変化をみるために、Z=|Z|cosθ-|Z|sinθiの実部と虚部の
値をそれぞれ経時的なグラフとして描きモニタリングを行うのがよいと考えられた。 
 
また、測定中はまれに外れ値が測定されることがあり、 
本条件での測定においては、5kHz のときは|Z|<20000 以下 50kHz ときは|Z|<10000 以下と
してグラフ化してモニタリングすると視覚的に値の変化を見やすいことが分かった。 
また、ごく短時間での変化を認めるため、過去 30分の値の平均の値をグラフ化するとよりわか
りやすいことも分かったが、発見が少し遅れることになるため、いずれの値も参考にする必要が
考えられた。 
 
図：イベント発生なしの例でのグラフ 
青：5kHz インピーダンス実部 
赤：5kHz インピーダンス虚部 
緑：50kHz インピーダンス実部 
紫：50kHz インピーダンス虚部 
上段：2分おきに測定 4回の平均値、
下段直前 30 分の平均値  
 
 
グラフの変化方向の意味は動物実験
と同様で、虚部の増減は血流の増加
低下を反映していると考えられた。 
 
すべてのイベントなしの例で、虚部
が定常状態から低下することはなか
った。 
 
 
 
 
 
 
 
 
図：図：イベント発生なしの例でのグラフ 
凡例は上記に同じ。 
 
イベント発生例ではイベント発生と
時期を同じくして、虚部の低下がみら
れた。 
動物実験でのデータと組み合わせる
と、初めに静脈の閉塞がみられ、その
後に動脈も閉塞したと分析された。 
臨床所見としては皮弁はうっ血し血
栓を認めたことから、臨床所見と動物
実験のデータの一致が認められた。 
 
 
本研究では、測定の自動化、グラフの自動作成までは可能であったが、 
当初の最終目標である自動アラーム設定や、遠隔モニタの作成までは至らなった。 
また、インピーダンス変化の根本的原理の解明にも至らなかった。 
しかし、この結果は、臨床応用にむけて十分に期待の持てる結果と考えられた。 
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