






③冷却前後の血管径変化は、すべてのバスキュラーアクセスおよびに健常者の皮静脈において大きな血管

径の変化は認められなかった(図 4)。 

 

図 4 冷却前後の血管径の変化 

 

【考察】 

①ムツウ戦士による 60 秒間の冷却により、全ての血管において皮膚表面温度は 25℃以下への低下が認め

られた。このため、刺激伝達系の遅延が起こり、有意な穿刺痛軽減効果が得られたと考えられる。 

②皮膚表面温度の測定により、25℃以下まで皮膚表面温度を低下させるためには少なくとも 45 秒間の冷却

が必要であるが、標準仕様である 60 秒間の冷却よりも時間の短縮に繋がるものと考えられた。 

③バスキュラーアクセスの種類により、皮膚温度の上昇傾向に違いがあるため、冷却後素早い穿刺を行うこ

とが、穿刺痛軽減効果において重要であると考えられた。尚、シャント動脈側および動脈表在化の温度上昇の

理由として、動脈血の流入が多いため血管の内部より温められたと考えられる。 

④超音波エコーの結果より、ムツウ戦士は局所的に 60 秒間かけて緩やかに皮膚表面温度を低下させる事か

ら、冷却前後の血管径において変化が認められなかったと考えられる。 

 

【結語】 

ムツウ戦士の皮膚冷却効果により有意な穿刺痛軽減効果が認められた。 
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