
第 58 回日本高気圧潜水医学会学術総会　プロシーディング2024 年 9 月 30 日

121

一般演題 高気圧酸素治療の臨床②OP6-2
糖尿病足病変の手術症例に対する高気圧酸素治
療において四肢切断に影響を及ぼす要因

◯野田慎之介 1）　宮尾良和 1）　濱田倫朗 1）　吉川厚重 2）

1） 社会医療法人令和会　熊本リハビリテーション病院　
臨床工学部　臨床工学科

2） 社会医療法人令和会　熊本リハビリテーション病院　
形成外科

【目的】
　糖尿病足病変の創傷治療における下肢切断は，その後の
ADL に多大な影響がある。当院では糖尿病足病変に対し
て手術と高気圧酸素治療（HBO）の併用を行っており，下
肢切断の判断に ABI と SRPP 検査を実施している。入院時
の状態で下肢切断を余儀なくされる要因と HBO 併用の治
療効果について後方視的に検討する。
【対象】
　2019 年 2 月～ 2024 年 2 月の期間に当院で糖尿病足病変
に対する手術（EVT を除く）を行い，併せて HBO を実施
した 65 例において，四肢切断した 11 例（切断群）とそれ
以外の 54 例（非切断群）を対象とした（図 1）。
【方法】
　年齢，性別，血液透析，在院日数，HBO 回数，入院時血
液・生化学検査，転帰について 2 群間で比較した。その結
果に対し多変量解析を行い切断・非切断のカットオフ値を
ROC 曲線により求めた。
【結果】
　2 群間で年齢，性別，血液透析，在院日数，HBO 回数に
有意差は認めなかった（表 1）。入院時血液・生化学検査で
は RBC（p＝0.031），Ht（p＝0.042），Hb（p＝0.011），ALB 

（p＝0.007），T-Bil（p＝0.014），で有意差を認めた（表 2）。転
帰（自宅，施設，病院）において 2 群間に有意差（p＝0.003）
を認めた。また四肢切断の有無と Hb，ALB，T-Bil，につ
いてのロジスティック回帰では ALB が OR＝8.73（95%CI：
1.17-65.20，P＝0.035）と有意であり（表 3），ROC 曲線によ
るカットオフ値は 2.9g/dL で ACU（Area Under the Curve）
0.76（95%CI：0.589-0.931）であった。
【考察・結語】
　ヘモグロビンの低下は組織への酸素供給の障害につなが
り，抗酸化作用を有するビリルビンの低下は血管障害につな
がる可能性が示されている1，2）。一方でアルブミンの低下は障
害組織の浮腫改善と修復の遅延につながるため，糖尿病足
病変に対する手術と HBO の併用においては，入院時の ALB
値が 2.9g/dL 以下の場合，切断リスクが高くなり転帰に影響
を及ぼすと考えられるが，その判断は ABI，SRPP 検査など
を併用することでより慎重に行う必要があると思われた。
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表１．属性

表2．血液・生化学検査

表3．ロジスティック回帰

図１：対象（2019年 2月〜 2024年 2月）




