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1 はじめに

日本人死因の第二位を占めている循環器系疾患の発症原因は，
動脈硬化症であることが知られている．動脈硬化症の初期段階
では，血管内皮細胞による機能低下が起こるとされ，この段階の
発見であれば内皮機能の回復が期待される．内皮機能の評価方
法として，FMD(Flow-Mediated Dilation) 検査がある．FMD
検査では，駆血操作によって生じる血流速度上昇に伴う血管拡
張反応 (FMD反応)から内皮機能を評価する．
FMD反応時の血管状態は，血管内皮細胞から産生される血管
拡張物質 NO によって，安静時より血管弾性率が低下している
という報告がある [3]．この知見は，血流や血圧波形に影響を与
えると考えることができ，FMD反応時の血圧波形を解析するこ
とで内皮機能を評価できることを示唆している．
そこで，本研究では，計測融合シミュレーションの技術を導入
し，Avolio らによって提案された血流動態モデル [1] に血管動
態機序を加えたモデルを構築することで，FMD反応時の血流動
態から血管状態の推定を行った．

2 モデルの構成

Avolioらが提案した血流動態モデルは，動脈を単純な厚肉円
筒管とし，血圧 P を電圧 V，血流 Qを電流 I として考え，2入
力 2 出力の電気回路で全身動脈系を近似的に表現している．こ
のモデルは全身動脈系を 128 個のセグメントで表現し，血流速
度及び血圧の基本的な特徴を再現できるが，各セグメントを単
純な円筒管で表現しているため，FMD反応のような動的な血管
状態をシミュレーションすることはできない．
この問題を解決するために，計測融合シミュレーションの技
術を用いる．FMD 検査で得られる血流速度及び血管径変化の
測定データにシミュレーション結果を漸近させる [2]．図 1は血
流動態モデルに血管動態機序を組み込んだモデルの概念図であ
る．本研究では，フィードバック則として PI 制御を用いてお
り，フィードバック関数 fx は，

fx(∆y(t)) = KPx ·∆y +KIx ·
∫ t

0

∆y(τ)dτ (1)

となる．この時，∆y は偏差，KPx は比例ゲイン，KIx は積分
ゲインになる．
循環器系には，一般に動脈圧を一定に保つための広範な制御
機構が備わっていて，FMD反応時も血圧値は一定であると仮定
し，提案したモデルでは血圧によるフィードバックを行う．こ
の時の目標値として，FMD検査時に左上腕部で得られる血圧値
を用いる．
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図 1 モデル概念図

3 血管状態推定シミュレーション

血流動態モデルでは，血管弾性率をヤング率として定義して
いるため，FMD反応時の血管弾性率低下をヤング率を調整する
ことで再現する．血管弾性率低下と血管径変化は NO によって

誘発される現象であると考えることができ，ヤング率 E(t)は飽
和構造を持つシグモイド関数と血管径変化 D(t)から算出した．
FMD 反応時にヤング率を 10%，20%，30%，40% 低下させた
ときの血管径変化 (上)とヤング率変化 (下)を図 2に示す．この
時，最大拡張血管径時の右上腕部にあたるセグメントから得ら
れる血圧波形を図 3に示す．
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図 2 血管径変化とヤング率変化
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図 3 右上腕血圧波形

シミュレーション結果から，ヤング率の低下が大きくなる
に従って，心臓からの駆出波で構成される第一ピークが下が
り，反射波で構成される第二ピークが高くなる傾向が確認で
きる．この結果を定量的に評価するために，br-AI(brachial-
Augmentation Index)という指標を提案する．

br-AI =
第二ピークの血圧値
第一ピークの血圧値

(2)

ここで，シミュレーションで得られた血圧波形の br-AI とヤ
ング率の低下率に関して単回帰分析を行った結果が図 4になる．
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図 4 br-AIと血管弾性低下率の関係

単回帰分析の結果，ヤング率変化の寄与率は 0.9957 となり，
br-AI の変化に関与している事が分かった．また，Sato らは
FMD反応時の血管弾性率を超音波を用いて測定しており，橈骨
動脈における血管弾性率は安静時に比べて最大 40%の低下を確
認している [3]．これらは，安静時と FMD反応時の血圧波形を
計測し br-AI の差を算出することで，血管弾性率を推測できる
事を示唆している．

4 まとめ

本研究では，FMD反応時の血流動態を評価するために，血流
動態モデルに血管動態機序を加えたモデルを構築した．その結
果，FMD反応時の上腕血圧波形を取得し br-AIを算出すること
で，血管弾性率を評価できる事が示唆された．また，この検査手
法は，カフによる血圧計測のように容易に実施できると考えら
れ，動脈硬化症の早期発見への応用が期待される．
今回行ったシミュレーション解析の結果は，FMD反応時の血
圧波形には内皮機能の情報が含まれていることを示唆している．
今後，内皮機能を具体的に評価する手法を確立するため，弾性率
の低下具合と内皮機能に関する検討が必要と考えられる．
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