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抄録 

【はじめに】2020 年 4 月, 静脈性潰瘍に対する静脈圧迫処置（圧迫療法）が保険収載さ

れた. 慢性静脈不全患者の圧迫療法は必須だが, 強い圧迫圧が必要なことや, 潰瘍好発部

位である足関節周囲は凹凸があり物理的にストッキングは不向きであり, 一般的に弾性

包帯が使われる. 
【目的】下肢静脈瘤に起因する静脈性潰瘍症例の圧迫療法につき, 弾性包帯群（B）と弱

圧ストッキングを使用した群（S）に分け治療効果を比較検討した. 
【方法】2019 年 2～7 月, 潰瘍を有する患者 10 例（51.6±12.1 歳, F/M=4/6）を対象. 潰
瘍平均面積 66.1±54.5cm2, 深さ 4.6±1.8mm. 抗菌薬で創部の感染を抑えた後に下肢静

脈瘤手術を行い, 術後の圧迫療法には弾性包帯とストッキングを使用した群に無作為に

分けた. 条件として潰瘍は足関節周囲で面積>10cm2, 糖尿病など感染を増悪させる既往

歴のある患者と下腿部に重度の不全穿通枝を持つ患者を除外した. 創培養結果を参考に

軟膏を使用して外来で圧迫療法の継続した. B 群は PicoPress で足関節内顆部

30~40mmHg の圧を維持した. S 群は ASHIKA ストッキングを使用した. 
【結果】創部より最も検出された菌は P. aeruginosa（3 名, 30%）であった. 全体の治癒

期間 87.5±14.7 日, 治癒率 100%. とくに手術後からの治癒期間は B 群 73.8±12.7 日, S
群 61±16.2 日であり, 2 群間で差はなかった（p=0.20）. 潰瘍治癒に影響する因子を検

討したが, 潰瘍面積 B 群 41.3±35.3 cm2, S 群 90.9±62.5cm2（p=0.16）, 潰瘍の深さ B
群 4.4±1.8 mm, S 群 3.0±2.0 mm（p=0.52), 手術施行日 B 群 21±11.5 日, S 群 19.2±
9.2 日（p=0.79）でいずれも 2 群間に影響を及ぼさなかった. 
【考察･結語】潰瘍治癒には解剖学的（不全穿通枝など）, 環境的（圧迫療法のコンプラ

イアンスなど）背景が複雑に関係している. 一人の患者に対して, どちらかを使用すると

いった手法はナンセンスであり, 包帯とストッキングの特性を良く理解して, 状況に応じ

て使い分けることが重要である. 




