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研究成果の概要（和文）：形成外科領域において、遊離脂肪移植は悪性腫瘍の再建、外傷後の瘢痕変形、美容など幅広
い分野で応用されている。しかし臨床の現場では、その生着率の悪さから、手術回数が数回におよび、患者また医療者
の負担となっているケースが多い。
今回この研究において、ラットを用いてより効果的な脂肪移植の方法を検討した。具体的には、ラットから採取して筋
膜に脂肪塊を包み、それを移植して、その吸収率が抑えられないかを検討した。

研究成果の概要（英文）：In plastic surgery,free fat graft is very genaraland very important,for 
example,reconstruction of carcinoma,trauma,cosmetic surgery.But it is very seruous problem that graft 
survival is low,so repeat surgery is required.
We examined effective fat graft method that we use wrapped fat model of fascia.

研究分野： 悪性腫瘍再建

キーワード： 脂肪移植
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１． 研究開始当初の背景 
 
形成外科領域において、遊離脂肪移植

は悪性腫瘍の再建、外傷後の瘢痕変形、
美容など幅広い分野で応用されている。
しかし臨床の現場では、その生着率の悪
さから、手術回数が複数回におよび、患
者また医療者の負担となっているケー
スが多い。 
脂肪組織は、その体積の 9割以上を脂

肪細胞が占めるが、細胞数でみると脂肪
細胞はわずか 2割程度しかなく、脂肪間
質細胞（adipose stromal cells 幹細胞
を含む）、血管内皮細胞、血管壁細胞、
繊維芽細胞、さらに脂肪組織内に存在す
る血球由来細胞（レジデントマクロファ
ージ、リンパ球）など数多くの細胞が存
在する。1)2)脂肪細胞は数年から 10 年
でゆっくりとターンオーバーしており
3)毛細血管に接して存在している脂肪
組織由来幹細胞が分裂・分化して次世代
の脂肪細胞となり、恒常性を維持してい
る。 
脂肪組織はほかの臓器に比べて阻血

に極端に弱く、3 時間の阻血で組織の激
しいリモデリングが誘導される。4)脂肪
組織の遊離移植を行った場合は、脂肪組
織は表面に存在するものを除き壊死を
起こし、阻血に強い脂肪組織由来幹細胞
が一部の領域を再生させるが、中心部は
最終的に壊死組織に陥る。5)すなわち、
移植脂肪の生着は、移植された組織の質
や大きさ、移植部組織の血行、術後の安
静など多くの要因に左右される。 
 
【移植脂肪の生着過程】 
遊離脂肪移植では血行が再開するま

での初期、栄養や酸素は周囲組織からの
拡散によって供給される。そのため、3
日以上にわたり虚血に陥った中心部の
組織は壊死してしまう。移植組織の健全
性、組織の大きさが重要である。 
移植床の出血により血小板が活性化

され、PDGF,EGF,TGF-β等が放出される。
移植した脂肪組織への障害に伴い、
bFGF,TNF-α、TGF-β、DAMPS,プロテア
ーゼなどが放出される。これらが
SDF-1,HGF,VEGF などの分泌を促し、骨髄、
脂肪組織に存在する幹細胞や前駆細胞
に働きかけることで、モビライゼーショ
ンやホーミング、分化誘導に関わってい
る。6) 
虚血が続けば細胞は壊死に陥るが、細

胞の種類により虚血への耐性が異なる。
成熟脂肪細胞は最も虚血に弱く、3 時間
の一過性虚血であってもリモデリング
が誘導される。7) 
移植脂肪の生着過程は表層からの距

離によって 3種類に分類される。①生着
領域②再生領域③壊死領域である。①生

着領域は移植脂肪組織の表層より 100～
300μmの範囲で、成熟脂肪組織を含めて
多くの細胞が生存したままである。組織
形態変化は少ないが、移植後 5～7 日後
より間質細胞の活発な分裂が認められ、
これはおそらく再生領域でのリモデリ
ングに関与する。②再生領域は生着領域
の下で、600～1200μm程度の幅を占める。
成熟脂肪細胞は移植後 1～2 日で細胞死
するものの、生存した脂肪由来幹細胞に
より成熟脂肪細胞が再構成される。③壊
死領域では成熟脂肪細胞・脂肪由来幹細
胞ともに細胞死に陥るため、組織再生は
起こらない。 

 
 
２．研究の目的 
 
   自家組織移植としての脂肪移植は

Figi8)によって報告されて以来、主に軟
部組織の augmentation の手段として
様々な部位に使用されてきた。脂肪移植
は手技が簡単であり、複数回の施行が可
能であることが利点だが、欠点としては
脂肪壊死による硬結、嚢胞形成、繊維化、
さらに術後の吸収が予測し難いことが
挙げられる。 

一般に脂肪移植の吸収率は 20～50%と
報告により差があるが 9)10)真皮付加脂
肪移植の方が脂肪移植単体よりも生着
がよいとされる。これは内に豊富な血管
網をもつ真皮が移植母床内で生着する
ことで血行が再開し、なおかつ真皮下血
管網を介して脂肪が栄養されるために
脂肪移植より有利とされているからで
ある。11) 
しかしその一方で脂肪への血行は脂

肪単体移植における生着過程と同様で
移植脂肪の周囲からの血行再生のみで、
生着がよいのは単に真皮層を残すこと
で脂肪への物理的な傷害が起こりにく
いからとの説もある。 
このように生着過程ははっきりして

いないが、いずれにせよ術後の吸収を最
小限にするためには移植片の採取にお
いて atraumatic な操作が重要となる。   
また移植母床の状態も極めて重要な

因子であり、移植床の操作において組織
のダメージを減らし、止血を完全に丁寧
に行うことが術後の成績向上に寄与す
る。瘢痕が強く母床の血行が悪いとどう
しても生着は不安定で移植後の吸収率
は高くなり、時にそのほとんどが吸収さ
れることも経験する。 
そこで、技術や状態によらず移植した

脂肪片の吸収率を少しでも下げること
はできないか、と考え被包型移植片を作
成し、それを移植することを考案した。
被包するものは、人工物や自家組織を検
討したが、感染、血行を考慮して自家組



織に被包することとした。 
 
 

３．研究の方法 
 
   ペントバルビタール腹腔内投与によ

り麻酔したマウスを用いる。まず、その
大腿から大腿筋膜を約 1cm×1cm 採取す
る。それと同時に鼠蹊部に存在する脂肪
を摘出する。採取部位は縫合閉鎖する。
採取した脂肪を、採取した大腿筋膜で被
包する。マウスの頭頂部を切開し、骨膜
を展開する。骨膜上に被包した脂肪片を
移植し創部を閉鎖する。 

   一方、コントロール群として同様にペ
ントバルビタール腹腔内投与により麻
酔したマウスを用いる。同様に鼠蹊部か
ら脂肪を採取する。マウスの頭頂部を切
開、骨膜を展開し、採取した脂肪をその
まま骨膜上に移植する。創部は閉鎖する。 

   一定時期の経過を待って、マウスを安
楽死し、被包型脂肪移植群、コントロー
ル群から移植脂肪をとりだす。その切片
を HE 染色し、脂肪細胞の生着率の差を
検討する。 

 
 
４．研究成果 
 
   まず被包型脂肪移植群の実験から開

始した。しかし、被包型脂肪移植に伴う
感染が起こってしまったことによるも
のか、原因ははっきりしないが、移植マ
ウスが死亡してしまい、実験がなかなか
進行しなかった。また、再度移植を試み
たマウスでは移植期間の経過の長さか
らか、筋膜がやぶれてしまったことから
か、移植脂肪片が存在せず、摘出検討す
ることができなかった。再度行った実験
では、被包型移植脂肪をとりだすことに
成功した。 

   続いてコントロール群のマウスの実
験にとりかかった。しかし、マウスが今
回の実験とは明らかに関係ないと思わ
れる疾患から死亡し、現在コントロール
群の脂肪はまだ摘出できていない。 

   今後は、現在移植してあるコントロー
ル群の移植脂肪を摘出し、比較検討して
いく予定である。 
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