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■ はじめに 
現在呼吸器科では，気胸における胸腔ドレナージは

極めて重要な治療法であり，頻繁に実施されている(1)．
患者の胸腔から漏れ出る空気をエアリークと呼び，そ
の流量は症状の重症度を示す重要な指標である．過去
の研究からエアリークが20ml/min以下になった時点で
ドレーン抜去が可能であると報告されている(2)が，日
本の医療現場で一般的に使用されているドレナージユ
ニットには流量計が付属されていない．本研究ではエ
アリーク流量の定量化を目的とし，気液二相流におけ
る低流量域での気相流量計測技術の開発を行う．気相
流量を気泡発生頻度と単一気泡体積を乗じて算出する
手法を考案しており，そのうえで実機を模擬した実験
装置水封部における排気の可視化を実施し，さらに気
泡発生過程の圧力変動との相関を解明した． 
■ 活動内容 
１．気泡の可視化 
実機を模擬した装置を用いて，気泡の出現を確認でき

る水封部で気泡生成過程の可視化を行った．模擬装置の
ノズル径を実機と同じにすることで，気泡生成挙動を実機
と同一にして計測したところ，画像解析から，水封部内で
は気相流量によらず同程度の体積の単一気泡として，間
欠的に発生することを確認した（図1）．この挙動は実機で
も確認された．  
更に，可視化計測から得られた単一気泡体積，気泡出

現頻度を乗じて気相流量算出を試みた結果を図3に示す．   
グラフから，可視化計測により約10％以内の誤差範囲で
気相流量を見積もることに成功した． 
２.気相流量と圧力変化 
可視化計測により明らかとされた特徴的な気泡発生挙

動に着目し，圧力計測を行った結果を図2に示す．気泡発
生時に水封部入口，出口共に圧力値が大きな変動を示し，
気泡発生が圧力変動と相関することを確認した． 
周期的な変動を示す圧力値にフーリエ変換を行った結

果，圧力変動の最大周波数と気泡発生頻度が良好な一
致を示した．更に単一気泡と相関することが分かった．そ
こでこの周波数を用いて気相流量を算出した結果を図3に
示す．グラフから，約10％以内の誤差範囲で測定周波数
から気相流量を導ける可能性が示唆された． 
以上の結果から，圧力計測を行うことで，100ml/min以

下の低流量域でのエアリーク流量の定量的計測が実現可
能であることを見出した． 
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図１．単一気泡体積の時系列変化 

 図２．水封部入口，出口での圧力計測値 

図３．気相流量計測 
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■ はじめに 
水中運動は自重負荷が軽減されるために筋力低下した

高齢者、過体重等運動することによる運動器障害の危険
性が高い者であっても行える運動である。また水中運動で
は静脈還流量の増加など様々な要因が循環器応答に影
響を与えている。しかしながら水中運動が循環系の働きに
与える影響につての報告はまだ少ないのが現状である。  
中心血圧は末梢血圧よりも密接に心血管疾患と関連し

ている。また中心血行動態は臓器障害とも関連をしている。
よって中心血圧の管理も末梢血圧管理に加えて重要であ
る。 
先行研究では有酸素性運動が大動脈血圧を改善した

という報告がある。（赤澤ら、2015）しかしそれらの有酸素
性運動は陸上で行われていることが多く、水中での有酸
素性運動が中心血行動態に与える影響はまだ明らかにな
っていない。本研究は水中運動が中心血圧及び動脈硬
化度に与える影響について明らかにすることを目的で行
われた。水中運動は静水圧の影響で中心の血液充満が
陸上よりもなされやすいと考え、中心血行動態に良好な影
響を及ぼすと仮定した。私たちはこの仮説を検討するため
に中高齢者を対象とした低頻度、短期間の水中運動を実
施した。 
■ 活動内容 
１．対象者 
中高齢男女21名に対して3か月間の水中運動教室を行

わせ、教室開催前後の中心血圧及び動脈硬化度の評価
を行った。また対象者を正常血圧者、未治療高血圧者に
分け解析を行い対象者の特性別に水中運動の中心血圧、
動脈硬化度に影響について検討した。 
２．実験手順 
 対象者は教室開催前に身体特性を測定しその後、全身
的な動脈硬化度の指標である上腕-足首間脈波伝播速度
（baPWV）をPWV/ABI（オムロン）を用いて測定した。運動
教室は2017年7月から10月までの3か月間週に1度定期的
に行われた。1回の教室は90分で初めの10分は陸上でス
トレッチと準備体操が行われ、残りの時間は水中で歩行、
ジョギング、筋力トレーニング、水中リラクゼーションなど低
-中強度程度の運動が行われた。全教室終了時には、教
室開催前と同様の測定が行われた。baPWVの測定時に
記録された脈波のデータを解析ソフトにかけ中心血圧の
算出をした。その後、SPSS統計処理ソフトを用いて教室前
後の血行動態の比較をt検定にて行った。 

３．結果 
 対象者全員または、正常血圧者、高血圧者の体重、心
拍数はどの分類にも有意な変化は認められなかった。 
 今回のメインの血圧、動脈硬化度の結果は正常血圧者
の上腕（末梢）収縮期血圧、中心収縮期血圧、baPWV 
値の有意な低下が認められた。しかしながら、未治療高血
圧者は上腕、中心、baPWVに有意な変化が認められなか
った。対象者全員では末梢、中心収縮期血圧に有意な変
化は認められたが、baPWVには有意な変化を認めなかっ
た。 
 
４．結論 

 中高齢者の定期的な水中運動は正常血圧者では中心
血圧の降圧効果、動脈硬化度の低下を認めたが高血圧
者には影響を及ぼさなかった結果から、水中運動の効果
は実施者の血管特性により異なる可能性がある。今後はメ
カニズムについて検討することが必要であると考えられる。
また、陸上運動や、水泳など異なった運動様式との比較
検討も必要である。水中運動は、低体力の高齢者、運動
器への負担が大きい肥満、過体重者など様々な理由から
陸上運動が困難なものにとって有効的な運動であるため
その安全性の確立は非常に重要な課題である。 
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