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人工炭酸泉浴時の水中運動における筋組織血液動態の変化

Changes in intramuscular oxygen hemodynamics during aquatic 
exercises in artificial carbonated springs

須藤　明治，角田　直也，渡辺　剛

Akiharu  SUDO，Naoya  TSUNODA  and  Tsuyoshi  WATANABE

Abstract

　It is already known that water pressure increases venous return, and decreases 
the heart rate. It is also known that heart rate measurements taken when immersion 
levels stood at xiphoid, at a temperature of 36 ℃ were almost identical to those 
measured while lying on one’s back on land. Also, atrial natriuretic peptide secretion 
is increased, and renin secretion is controlled. Furthermore, vasopressin secretion is 
also controlled. Specifically, as for the repressive functions of the renin-angiotensin 
system, it is known that angiotensinII and aldosterone secretion are controlled. We 
took into account the fact  that blood pressure decreases due to the ultimate 
decrease of total peripheral resistance. Therefore, we examined the changes in 
intramuscular oxygen hemodynamics of the left trapezius muscle during aquatic 
exercise in artificial carbonated springs. In this study, we observed the circulation of 
the left trapezius muscle with a laser tissue blood-oxygen monitor（tissue oxygen 
saturation（StO2） levels, tissue deoxygenated hemoglobin（HbD） levels, and tissue 
oxygenated hemoglobin（HbO2） levels）（BOM-L1TR, OMEGAWAVE；Tokyo） and 
measured dermal blood flow of the trapezius muscle. Three females served as 
subjects. Measurements were taken with the subjects in each of two aquatic 
exercises in artificial carbonated springs, with the “Pre” set as being in a sitting 
position on the ground before entering into the water（PRE）， and the two kinds of 
aquaric exercises started for three minutes from the seventh minute to the tenth 
minute, and once again the “Post” was set as being in a sitting position on the 
ground after the aquatic exercises（POST）．We observed the circulation of the left 
trapezius muscle with a laser tissue blood-oxygen monitor during aquatic exercises 
in an artificial carbonated spring. We took into consideration the fact that 
intramuscular oxygen hemodynamics during aquatic exercises in an artificial 
carbonated spring improved the value of, StO2 as well as blood flow.

Key words; Carbonated springs, intramuscular oxygen hemodynamics, blood flow, 
aquatic exercise
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１．はじめに

二酸化炭素（CO2）を水に溶解させ人工的に炭
酸泉を作り入浴すると、二酸化炭素が皮膚から吸
収され、皮膚血管の拡張、皮膚血流を増加させ、
更に、ヘモグロビンからの酸素の遊離を促進させ
ることが知られている13, 14）。また、身体が水に入
ることにより、身体に及ぼす水圧による静脈帰還
流の増大は、圧・伸展受容器により感受され、心
房性Na利尿ペプチドの分泌が促進、腎の輸入細
動脈からはレニン分泌が抑制、中枢神経系からは
バゾプレッシンの分泌が抑制されることが知られ
ている 2, 3, 10, 11, 16）。これらの水圧に適応しようと
する反応は、特に、不感温度領域（35.5 ～ 36℃）・
剣状突起水位での心拍数の著しい低下からも推察
することができる 11）。静脈帰還流の増大により、
腎臓では循環血漿量の低下を促すため尿量の増加
及び尿中Na排泄の増加をもたらす2, 3, 4, 7, 10, 11, 16）。
また、レニン分泌の抑制作用は、強力な血管収縮
作用を有するアンギオテンシンⅡや副腎皮質から
のアルドステロンの分泌を抑制することが知られ
ていることから、このような水中環境下では、抹
消血管抵抗が低下しているものと推察される 16）。
つまり、水圧の影響により静脈帰環流が増大し、
体幹に血流が集まりるのではないかと考えられ
る。そこで、上肢を中心とした水中運動を行うこ
とにより血流の促進が高まるのではないかと考え
られ、更に炭酸泉浴に入水することにより、その
作用はより促進されるのではないかと思われる。
そこで、本研究では、炭酸泉浴入浴時の水中運動
における肩周辺部の筋組織血液動態の変化を観察
した。

２．方　法

本研究では、人工炭酸泉浴時に水中運動を行っ
た時の肩周辺部における筋組織血液酸素動態及び
皮膚血流量の変化を測定し比較検討した。水温は、
39℃、水位40cm、入水時間は10分間とした。実

験条件としては、普通の水道水浴（以下、Control）、
炭酸泉浴（以下、CO2bathing）、炭酸泉＋水中運
動浴（以下、CO2bathing＋EX）の３条件におい
て同一被験者に対し実施した。炭酸泉は 40ppm
の濃度とし、水中運動は入浴７分後から足関節の
伸展屈曲運動を左右 10 回、肩関節の回旋運動上
を各左右前後向き５回を実施した。筋組織血液動
態及び皮膚血流量の測定は、左側肩周辺部（僧帽
筋）とした。被検者は、女性３名（平均年齢52.3
±6.0歳）であった。肩周辺部（僧帽筋）の筋組
織血液酸素動態及び皮膚血流量の測定は、陸上で
の安静座位（以下、PRE）、入浴１分後から10分
後までの値を、 陸上回復座位１分後（以下、
POST）を測定比較した。測定は、経皮的レーザ
ー組織血液酸素モニターを用いて、左側僧帽筋部
にセンサーを取り付け、組織内酸素飽和度（StO2）
と組織ヘモグロビン量（HbT）、組織脱酸素化ヘ
モグロビン量（HbD）、組織酸素化ヘモグロビン
量（HbO2）を測定した。なお、レーザー組織血
液酸素モニターは、送受光間距離30mm一定のセ
ンサーを使用し、僧帽筋の筋組織の最も厚い部位
の皮膚上に貼付け１秒ごとに測定した。比較検討
したレーザー組織血液酸素モニターの値は、各条
件における後半の30秒間の平均値とした。

尚、各被験者には、インフォームドコンセント
を実施し、実験の意義、内容、危険性を十分に説
明した上で、実験参加の承諾を得た。結果の処理
は、得られた各変数の値は特に記載のない場合を
除き、平均値±標準偏差で示した。各変数の３条
件間の平均値の差の検定には片側の対応のある 
ｔ検定を用いた。統計処理の結果は危険率５％未
満をもって有意とした。

３．結　果

被検者の身体的特徴において、性別は女性、年
齢の平均は 52.3 ± 6.07 歳、身長の平均は 154.0 ±
5.2cm、体重の平均は49.7±2.5kgであった。
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１）HbDの変化 
HbDのControl群の変化は、PRE6.0±0.8（103/

mm3、以下単位を略す）、1分後5.3±1.1、2分後
5.4±2.0、3分後5.5±1.7、4分後5.5±0.9、5分後
5.6±0.8、6分後5.7±0.8、7分後5.8±0.8、8分後
5.8 ± 0.7、9 分後 5.9 ± 0.8、10 分後 6.0 ± 0.6、
POST6.8±0.7であった。

HbDのCO2bathing群の変化は、PRE6.3±0.5、
1分後5.9±0.3、2分後6.0±0.4、3分後6.0±0.3、
4分後6.0±0.4、5分後6.0±0.3、6分後6.1±0.4、
7分後6.0±0.3、8分後5.9±0.5、9分後6.0±0.3、
10分後6.1±0.3、POST6.8±0.1であった。

HbDのCO2bathing＋EX群の変化は、PRE6.5
±0.8、1分後5.8±0.4、2分後5.8±0.6、3分後6.0
±0.6、4分後5.9±0.5、5分後6.0±0.6、6分後5.9
±0.7、7分後5.7±0.5、8分後5.5±0.6、9分後5.9
±0.3、10分後7.1±0.7、POST6.9±0.6であった。

HbD における Control 群と CO2bathing 群、
Control群とCO2bathing＋EX群、CO2bathing群
とCO2bathing＋EX群との比較では、両群間に
統計上有意な差はなかった（Fig.1）。

２）HbO2の変化
HbO2のControl群の変化は、PRE10.0±0.4（103/

mm3、以下単位を略す）、1分後9.8±2.6、2分後
9.7±2.4、3分後10.1±1.9、4分後10.5±1.6、5分
後 10.7 ± 1.0、6 分後 10.9 ± 0.7、7 分後 11.1 ± 0.5、
8分後11.2±0.3、9分後11.5±0.0、10分後11.6±
0.7、POST10.3±0.1であった。

HbO2 の CO2bathing 群の変化は、PRE10.8 ±
0.7、1 分後 11.9 ± 0.6、2 分後 11.6 ± 0.5、3 分後
11.6 ± 0.3、4 分後 11.7 ± 0.3、5 分後 11.8 ± 0.3、6
分後 12.0 ± 0.4、7 分後 12.1 ± 0.2、8 分後 11.9 ±
0.4、9 分後 12.0 ± 1.0、10 分後 11.8 ± 0.8、POST 
10.8±0.6であった。

HbO2 の CO2bathing ＋ EX 群の変化は、PRE 
11.2 ± 0.8、1 分後 11.8 ± 0.5、2 分後 11.7 ± 0.5、3
分後 11.8 ± 0.4、4 分後 11.8 ± 0.6、5 分後 11.9 ±
0.6、6 分後 11.9 ± 0.7、7 分後 12.0 ± 0.7、8 分後
11.8 ± 0.6、9 分後 11.9 ± 0.6、10 分後 11.3 ± 0.9、
POST10.9±0.5であった。

HbO2におけるControl群とCO2bathing群間で
は、6分後にCO2bathing群が統計上有意に高値を
示した（p<0.05）。Control群とCO2bathing＋EX

Fig.1　Changes of deoxygenated hemoglobin（HbD）．
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群間では、5.6.7.8分後にCO2bathing＋EX群が統
計上有意に高値を示した（p<0.05）。CO2bathing
群とCO2bathing＋EX群間では、統計上有意な
差はなかった（Fig.2）。

３）StO2の変化
StO2のControl群の変化は、PRE62.7±2.1（％、

以下単位を略す）、1分後66.8±2.2、2分後66.3±
2.2、3 分後 66.5 ± 2.7、4 分後 66.2 ± 1.8、5 分後
65.7 ± 2.2、6 分後 65.4 ± 2.7、7 分後 65.6 ± 2.5、8
分後 65.8 ± 2.3、9 分後 66.0 ± 3.3、10 分後 66.0 ±
1.8、POST60.0±2.2であった。

StO2 の CO2bathing 群の変化は、PRE62.9 ±
0.5、1 分後 66.7 ± 1.8、2 分後 65.7 ± 0.5、3 分後
65.6 ± 0.7、4 分後 66.0 ± 0.8、5 分後 66.1 ± 0.5、6
分後 66.3 ± 0.9、7 分後 66.8 ± 1.1、8 分後 66.6 ±
1.3、9 分後 66.4 ± 1.8、10 分後 65.8 ± 1.2、POST 
61.3±1.7であった。

StO2のCO2bathing＋EX群の変化は、PRE63.1
±1.6、1分後66.9±0.7、2分後66.6±1.6、3分後
66.3 ± 1.7、4 分後 66.5 ± 1.0、5 分後 66.5 ± 1.3、6
分後 66.7 ± 1.4、7 分後 67.8 ± 0.7、8 分後 68.1 ±

1.4、9 分後 66.8 ± 0.5、10 分後 61.5 ± 4.0、POST 
60.9±1.2であった。

StO2におけるControl群とCO2bathing群間及び
Control群とCO2bathing＋EX群間では、統計上
有意な差はなかった。CO2bathing群とCO2bathing
＋ EX 群間では、7.8 分後に CO2bathing ＋ EX 群
が統計上有意に高値を示した（p<0.05）（Fig.3）。

４）皮膚血流の変化
皮膚血流のControl群の変化は、PRE1.54±0.49

（mil/min/100g以下、単位を略す）、1分後3.03±
1.09、2 分後 3.82 ± 1.91、3 分後 3.31 ± 1.94、4 分
後 4.46 ± 2.56、5 分後 4.25 ± 2.37、6 分後 3.48 ±
2.46、7 分後 3.75 ± 2.47、8 分後 4.49 ± 2.45、9 分
後 4.74 ± 2.49、10 分後 5.30 ± 2.21、POST1.97 ±
0.64であった。

皮膚血流の CO2bathing 群の変化は、PRE1.91
± 0.66、1 分後 3.51 ± 0.81、2 分後 3.06 ± 0.54、3
分後3.21±0.42、4分後3.94±0.97、5分後4.14±
0.65、6 分後 4.34 ± 1.36、7 分後 4.71 ± 1.87、8 分
後 4.97 ± 2.01、9 分後 5.20 ± 1.23、10 分後 5.39 ±
1.53、POST3.31±2.38であった。

Fig.2　Changes of Oxygenated hemoglobin（HbO2）．
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皮膚血流のCO2bathing＋EX群の変化は、PRE 
1.93±0.86、1分後3.47±0.89、2分後3.66±0.84、
3 分後 3.79 ± 0.69、4 分後 3.59 ± 0.99、5 分後 3.37
± 0.87、6 分後 3.93 ± 0.64、7 分後 3.44 ± 0.79、8
分後 6.50 ± 1.68、9 分後 8.15 ± 1.06、10 分後 9.35
±0.50、POST5.12±5.53であった。

皮膚血流におけるControl群とCO2bathing群間

では、統計上有意な差はなかった。Control群と
CO2bathing＋EX群間では、9分後CO2bathing＋
EX群が統計上有意に高値を示した（p<0.05）。ま
た、CO2bathing群とCO2bathing＋EX群間では、
9.10分後にCO2bathing＋EX群が統計上有意に高
値を示した（p<0.05）（Fig.4）。

Fig.4　Changes in skin blood flow of the trapezius muscle.

Fig.3　Changes of tissue oxygen saturation（StO2）．
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３．考　察

ヒトは、陸上で立位姿勢をとると約100mmHg
の静水力学的圧差が心臓と下肢との間に生じ、血
液が下肢へと貯留する 1）。下肢の静脈に貯留した
血液は、静脈還流を阻害することになり、１回拍
出量ひいては心拍出量の減少を引き起こし、血圧
の低下を招く。血圧が一定レベルより低下すると
十分な脳血流量を確保することができなくなるた
め、抗重力姿勢に起因する血圧低下への循環調節
反応が作用することになる 1, 12）。血圧は、心拍出
量（１回拍出量×心拍数）と末梢血管抵抗により
決定される。抗重力姿勢によって血圧が低下する
と動脈内の圧受容器が抑制され、交感神経系が有
意となり、交感神経心臓枝及び血管収縮線維のイ
ンパルスが増大し、心拍数が増大して１回拍出量
の不足を補い、血管が収縮して末梢血管抵抗が増
大し、血圧の上昇（回復）をもたらす。このよう
な抗重力姿勢における循環調節能力は、陸で生活
する人間に備わった適応能力であり、重要な血圧
調節機構であると考えられる1）。

また、近赤外線分析技術の発達により、血流量
および動静脈酸素較差の連続的な測定が可能とな
り、特に、ヘモグロビンの酸素－脱酸素化状態の
変化に関する非侵襲的な測定技術が確立され、い
くつかの実験の結果から安定した数値が得られる
ようになってきた8, 9）。特に、本研究におけるレー
ザー組織血液酸素モニターから得られた HbD の
値は筋組織の静脈血流量を、HbO2 の値は筋組織
の酸素消費量を表す指標とされている18, 20）。そし
て、StO2は、筋の組織の酸素飽和の状態を表す指
数とされている。

また、本研究で用いられた人工炭酸泉浴は、医
薬上認められている濃度を考慮し40ppmとした。
人工炭酸泉浴については、1990 年、1992 年須藤
明治、田口信教、萬秀憲、砂川隆13, 14）らにより、
人工炭酸泉浴のWarming-upの効果、循環血流量
の促進、皮膚血流の増加を観察している。

これらのことから本研究の結果を考察すると、

HbDにおける各群間の有意差が示されなかったこ
とは、水圧の影響による静脈帰還流の変動がこれ
らの条件には大きな影響を示さなかったのでない
かと推察された。そして、HbO2におけるControl
群とCO2bathing群間ででの6分後のCO2bathing
群がより高値を示したことは、CO2の効果により
ヘモグロビンからの酸素の遊離を促進させている
のではないかと思われたが、その場合７分経過後
も高値を示していなければならないため、大きな
影響ではない範囲であったのではないかと考えら
れた。また、HbO2におけるControl群とCO2bathing
＋EX群間の5.6.7.8分後にCO2bathing＋EX群が
有意に高値を示したこと、更に、StO2 における
CO2bathing群とCO2bathing＋EX群間で、7.8分
後に CO2bathing ＋ EX 群が有意に高値を示した
ことは、炭酸泉浴と水中運動を実施することによ
り、肩周辺部のヘモグロビンからの酸素の遊離を
より促進させる可能性を示唆した。また、皮膚血
流におけるControl群とCO2bathing＋EX群間で
は、9分後にCO2bathing＋EX群が有意に高値を
示したこと、更に、CO2bathing群とCO2bathing
＋EX群間では、9.10分後にCO2bathing＋EX群
が有意に高値を示したことは、本研究における炭
酸泉浴と水中運動において、肩周辺部の皮膚血流
を増加させる効果があったことが確認された。

以上、本研究結果を踏まえ、炭酸泉（40ppm）
浴時の水中運動は、皮膚血流量を増加させ、さら
には筋組織酸素動態を改善させ、血行が促進され
ることにより高酸素化をもたらし、疲労した筋へ
の回復に効果的に作用されるのではないかと推察
された。

４．ま　と　め

ヒトが剣状突起レベルの水位に入水すると、水
圧により静脈帰還流が増大し、一回心拍出量が増
加し心房性Na利尿ペプチドの分泌が促進、レニ
ン分泌やバゾプレッシンの分泌が抑制されること
が知られている。このレニン分泌の抑制作用は、
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アンギオテンシン２やアルドステロンの分泌を抑
制することが知られていることから、浸水時では
血管の状態は拡張傾向に向かい、心拍数の減少、
血圧の低下が確認されている。一方、水圧の影響
により静脈帰環流が増大し、体幹に血流量が集ま
るのではないかと考えられるが、特に水からでて
いる部分の肩周辺部の血流動態を観察した例は少
ない。そこで、本研究では、炭酸泉入浴時の水中
運動における肩周辺部の筋組織血液動態の変化を
観察した。水温は、39℃、入水時間は 10 分間と
した。実験条件としては、普通の水道水浴、炭酸
泉浴、炭酸泉＋水中運動浴の３条件において同一
被験者に対し実施した。炭酸泉は 40ppm の濃度
とし、水中運動は入浴７分後から足関節の伸展屈
曲運動を左右 10 回、肩関節の回旋運動上を各左
右前後向き５回を実施した。その結果、皮膚血流
量は、水道水浴及び炭酸泉浴と比較して、炭酸泉
＋水中運動浴の条件が統計的に有意な増加を示し
た。
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