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ABSTRACT

　The aim of the present study was to determine the effects of different levels of blood 
flow restriction during aerobic exercise on vascular function of the nonactive limb. Ten 
males completed 30 minutes of recumbent leg-cycling exercise at 40% of V･O2max in 3 
conditions: 1） without blood flow restriction （CON trial） , 2） blood flow restriction at 
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血流制限下での有酸素性運動の効果：
血管内皮機能への影響を考慮した至適プロトコルの探索
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方，80%条件では他の2条件と比較して，運動後

の低下の程度は有意に大きかった （運動前：5.4±

0.5%，運動後10分：2.7±0.3%）．以上の結果から，

個人の動脈遮断圧に基づいた血流制限圧を用いた

場合，有酸素性運動時における高圧での血流制限

は，非活動肢における顕著な血管内皮機能の低下

を誘発するが，低圧での血流制限では，その低下

が軽減されることが明らかとなった．

　要　旨

　本研究では，個人の動脈遮断圧に基づいた異な

る圧設定での血流制限を伴う有酸素性運動が，非

活動肢における血管内皮機能に及ぼす影響を明ら

かにすることを目的とした．若年男性10名 （23±

2歳） を対象に，最高酸素摂取量の40%強度にて

30分間のリカンベント式の下肢自転車運動を以

下の3条件下にて実施した：1） 血流制限を行わな

い条件 （コントロール条件），2） および3） 動脈遮

断圧の40%あるいは80%

限を行う条件 （40%条件，80%条件）．運動中は

心拍数と血圧を連続的に記録した．運動前および

運動後 （10分，30分，60分） に上腕動脈における

血流依存性血管拡張反応 （flow-mediated dilation; 

FMD） を測定した．運動中，平均血圧はいずれ

の条件においても増加し，その増加の程度は80%

条件が最も大きかった．FMDは運動終了10分後

にいずれの条件においても低下したが，コント

ロール条件および40%条件のFMDに差は認めら

れなかった （コントロール条件，運動前：5.4±

0.4%，運動後10分：4.2±0.5%，40%条件，運動

前：5.6±0.6%，運動後10分：4.1±0.3%）．一

40% of arterial occlusion pressure （40%trial） , and 3） blood flow restriction at 80% of 
arterial occlusion pressure （80%trial） . Heart rate and blood pressure were measured 
continuously throughout the exercise. Brachial artery flow-mediated dilation （FMD） 
was assessed 10, 30 and 60 minutes post exercise. Blood pressure was significantly 
higher during exercise in the 80%trial compared to the other conditions. There was 
no significant difference in post-exercise FMD between the CON and 40%trial （Pre 
to Post, CON: 5.4 ± 0.4% to 4.2 ± 0.5%, 40%trial: 5.6 ± 0.6% to 4.1 ± 0.3%） . 
However, post exercise FMD in the 80%trial was significantly reduced （5.4 ± 0.5% 
to 2.7 ± 0.3%） compared to the other conditions. In conclusion, aerobic exercise 
with blood flow restriction at 40% of arterial occlusion pressure mitigated reduction 
in vascular function of the non-active limb. However, when blood flow restriction is 
increased to 80% vascular function is significantly impaired.




