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跛行創傷外来

ABI検査 
皮膚灌流圧測定（SPP） 
下肢動脈エコー検査 
造影CT 
血管造影検査

!
□ 間歇性跛行 
　　　歩行により下肢痛が生じ，休息すれば症状が消失する一 連の症状 

□ 包括的高度慢性下肢虚血 
　　 （chronic limb-threatening ischemia: CLTI） 
　　　安静時痛や下肢潰瘍，壊死が少なくとも2週間以上改善せず持続するもの

ABI＝

上腕の最高血圧
足首の最高血圧

閉塞性動脈硬化症 疑い
～ 0.90
境界型

 0.91～ 0.99
正常

1.00 ～ 1.40
mmHg

＃ 間歇性跛行 (Rutherford分類２) 
＃ 透析（10年以上）

は こ う そ う し ょ う が い ら い

右足 ABI＝0.50

Case Report

　長期透析患者ということもあり高度石灰化を伴う慢性閉塞している病変であった。 
石灰化により難渋したものの病変部をガイドワイヤが通過、ハイプレッシャーバルーン
にて病変部に高圧をかけて拡張。薬剤溶出バルーンにて病変部に薬剤塗布し、ステント
を留置することなく終了。
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循環器内科 
・日本内科学会 認定内科医 
・日本循環器学会 循環器専門医 
・日本心血管インターベンション 
　治療学会 認定医 
・日本不整脈心電学会 
　不整脈専門医 
・日本医師会 健康スポーツ医 
・日本心臓 
　リハビリテーション学会 
・Japan Endovascular 
　Treatment Conference

完全閉塞 風船治療 治療後


