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研究要旨 
臓器移植法改正後、臓器提供数が急速に増加しており、提供側・移植側での医療体制確立が
求められる。我が国では１ドナーから多くの臓器が摘出される傾向があり、心臓、肺、肝臓、
膵臓、腎臓が同時に摘出される多臓器摘出となることが多い。このため手術の難易度が高く、
現場での教育が困難であり、一部の経験ある術者にしか手術の遂行が難しい現状がある。こ
れに対して、安全かつ的確な多臓器摘出を行うために、１）マージナルドナー使用が多い我
が国独自の新しいドナー適応基準の確立、２）初心者でも術式が理解できるドナー多臓器摘
出手術の手術手技に関する３DCG アニメーションの作成、３）臓器摘出に関する教育を容易に
する知識、手技を盛り込んだeラーニングシステムの立ち上げ、４）これらアニメーション・e
ラーニングを理解した上で、ドナー手術手技を実体験する全国チームによる臓器摘出シミュレ
ーションの施行、以上４つの骨子よりなる教育プログラムを確立するための研究である。平
成 24 年、25 年度に行いえたこととして、１）脳死臓器移植全体のドナー因子の分析では、
高齢ドナーは３臓器（心臓、肺、肝臓）で、長時間の阻血は４臓器（心臓、肝臓、膵臓、腎
臓）で、有意に術後の早期成績を悪化させる因子であることが判明した。２）「肝膵単独摘
出術」と「肝膵同時摘出術」の 2つの手技を対象に 3DCGアニメーションを制作した。３）
そ の う ち 、「 肝 膵 単 独 摘 出 術 」 に つ い て は 、 e-learning を 作 成 し 、
http://digital-way.co.jp/test/jst/にて閲覧可能となっている。（今度は日本移植学会の会員サ
イトでも閲覧可）４）平成 24 年度には肝摘出シミュレーション（参加者 51 名）を、平成
25年度には、多臓器（心臓、肺、肝臓、膵臓）摘出シミュレーション（参加者 97名）を行
った。シミュレーション前の講義において確認テストを行ったが、アニメーションを講義に
取り入れた 2013 年の成績は、2012 年のそれより優れていた。（正答率 48.3%（2013 年）
vs 32.7%（2012年）p=0.0001）シミュレーション後のアンケート結果からは、2012年に
比して、2013 年は術者を多く経験できたが、多臓器摘出でもあり各臓器摘出に与えられた
時間が短く、場所をせまいと感じた参加者が多かった。2012年、2013年ともに、医療技術
習得・向上に関しは、ほぼ全員が役にたったと答え、臨床で同様の手技を行う準備は、多く
ができたと答えている。2013 年の多臓器摘出に関して、他チームとの連携について 9 割が
学ぶことができたと答えた。今後のシミュレーションの継続については、2012年、2013年
とも全員が希望している。以上より、このプログラムにより教育を受けたドナー術者による
的確な臓器の評価と正確な臓器摘出術の施行は、手術の安全性を高め、グラフト不全を減少
させ、移植成績の向上につながる。転じて、再移植を減少させ、より多くの患者が移植の恩
恵にあずかることができるものと考える。このような系統的なドナー手術の教育システムの
構築は、世界でも例がなく今後、モデル・ケースとして世界に発信できる可能性がある。 
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A. 研究目的 
臓器移植法改正後、臓器提供数が急速に
増加しており、提供側・移植側での医療体
制確立が求められる。我が国では１ドナー
から多くの臓器が摘出される特徴があり、
心臓、肺、肝臓、膵臓、腎臓が同時に摘出
される多臓器摘出となるため手術の難易度
が高く、現場での教育が困難であり、一部
の経験ある術者にしか手術の遂行が難しい
現状がある。これに対して、本研究では安
全かつ的確な多臓器摘出に向けての教育プ
ログラムを確立する。 
 
B. 研究方法 
１）新しいドナーの適応基準の確立 
脳死ドナー・データを第 1 例目から 185 例
目まで日本臓器移植ネットワークの協力を
得て調査しており、心臓、肺、肝臓、膵臓、
腎臓各臓器の担当者がグラフト機能に影響
するドナーの危険因子を分析し、臓器摘出
の適応に関して新しいドナーの基準を確立
する。基準作成は平成 24年度内に終了予定
であったが、平成 24 年 12 月、日本臓器移
植ネットワークの倫理委員会の決定で、臓 

表１、ドナーのリスク・ファクター 
1 提供日 16 血清 HbA1c 
2 提供病院 17 血清 Na 
3 入院日 18 血清 BUN 
4 年齢 19 血清 Cr 
5 性別 20  血糖 
6 身長 21 血清 Tbil 
7 体重 22 血清 AST 
8 BMI 23 血清 ALT 

9 原疾患 24 
血清アミラ
ーゼ 

10 入院日数 25 血清 CRP  
11 心肺蘇生の有無 （10分以上） 
12 喫煙歴 
13 飲酒歴 

14 
術前 dopamine の投与量>15
γ/kg/min 

15 昇圧剤 2剤以上の使用 
 
器移植に関するデータ持ち出しが不可能と
なり、結局、平成 25年度に入ってから日本
臓器移植ネットワーク内でのみデータの解
析が可能となった。日本の脳死臓器摘出 185
例の表１のようなドナー・リスクファクター



に関するデータの収集を終了している。これ
を各臓器の分担者に分配してドナーの適応
基準（リスク・ファクター）について検討し
た。 
２）多臓器摘出手術手技の３DCGアニメーシ
ョン作成 
摘出手術手技に関する３DCG アニメーシ
ョンについては、研究分担者河合およびクオ
リティ エクスペリエンス デザイン株式会社 
(QXD)と移植医が密接に連携して、臓器摘出
手技をわかり易く表現したものを制作してき
た。平成24年 9月 2日と 10 月 1日の 2回に
わたって、各臓器の臓器摘出デモンストレー
ションを実施し、その内容を立体ビデオカメ
ラにて収録した。その後、7度の打ち合わせ
会（平成 24 年 9 月、10 月、11 月、12 月、
平成 25 年 4 月、8 月、11 月、平成 26 年 3
月）を開いて、肝臓単独摘出ならびに肝臓膵
臓同時摘出のアニメーションの作成に沿っ
たシナリオと同時に、3DCG による臓器のモ
デリングを進めてきた。 
３）多臓器摘出理解のための e-ラーニング作
成 
インターネット上、日本移植学会webサイ
トに、新しく作成したドナー基準ならびに臓
器摘出の3DCGアニメーションをコンテンツ
として組み込む。これにより、参加者はいつ
でも当該サイトにアクセスでき、コンテンツ
の閲覧が可能になる。当該サイトの閲覧を通
した学習により、臓器摘出手術の理解が容易
となり、大動物によるシミュレーション、な
らびに実際の脳死下臓器摘出が円滑に実施で
きることが期待される。 
４）臓器摘出シミュレーション（資料１－１、
１－２） 
臓器摘出シミュレーションについては、平
成 24 年度については肝臓摘出のみに限定し
て行った。（資料１－１）西日本では平成 24
年11月17日に九州大学の動物実験施設で18
人を対象に、東日本は 11月 24日に自治医科
大学のピッグセンターで 33人を対象に、各施
設のスタッフの協力を得て行った。午前中、
指導者より講義を行い、午後から指導者がブ

タを用いた肝摘出のデモンストレーションを
行った後に、全国の脳死肝移植認定施設 22施
設からの参加者が 5-6 人毎のグループに分か
れて、それぞれ 3-4 頭のブタを用いて肝摘出
シミュレーションを行った。午前中に、肝摘
出の手術手技の手順についての講義を行った
際に確認テスト（肝テスト２０１２）を行っ
た。また、終了時にアンケート調査を行った。
（アンケート２０１２） 
 平成 25年度については、第 1回の合同臓器
摘出シミュレーション（肝臓は 4 回目、膵臓
は 2回目）を平成 25年 8月 10日、ジョンソ
ンエンド・ジョンソン（株）MIT 研究セン
ター（福島県須賀川市）にて実施した。（資
料１－２）心臓・肺・肝臓・膵臓・（小腸）
チームが合同で行う初めてのプロジェクト
であり、全国より 97名が参加した。午前中
は臓器摘出についての講義を行い、その後確
認テストを施行した。肝摘出の手術手技の講
義は、本研究で作成中のアニメーションを用
いて行い、その後テストを行った。（肝テスト
２０１３）午後より、1テーブル（ブタ１匹）
を用いて各臓器の指導者が臓器摘出のデモ
ンストレーションを行い、その後、参加者が
９テーブル（ブタ 9 匹）に分かれで臓器摘出
手技をシミュレーションした。終了時アンケ
ート調査を行なった。（アンケート２０１３） 
  （倫理面への配慮） 
本研究においては、脳死ドナーの情報なら
びにレシピエントの予後調査を行うため、
質問票による調査を行うが、これ関しては、
所属機関及び研究協力機関の倫理委員会の
承認を受けて実施する。「疫学研究に関する
倫理指針」を遵守し、インフォームド・コ
ンセントを得て行う。また、得られた個人
情報は連結可能匿名化し、鍵のかかるロッ
カー及びインターネットに未接続のパスワ
ード付きパソコンで厳重に管理する。研究
終了後は資料を速やかに破棄し、情報が漏
えいすることのないよう徹底する。 
大動物（ブタ）を用いたシミュレーション
のための動物実験は、各シミュレーション
施行施設の動物実験委員会の承認を得た上



で、各施設の動物実験等の実施に関する規
程に従い、動物愛護の精神を遵守しつつ実
施する。 
 
C. 研究結果 
１）新しいドナーの適応基準の確立 
脳死臓器移植全体のドナー因子の分析で
は、高齢ドナーは３臓器（心臓、肺、肝臓）
で、長時間の阻血は４臓器（心臓、肝臓、膵
臓、腎臓）で、有意に術後の早期成績を悪化
させる結果となった。 
臓器別の結果では、肺については、EC
（extended criteria）の中で年齢５５歳以上 
(Wilcoxon test, p=0.0127; log-rank test, 
p=0.0016) と移植側の膿性痰 (Wilcoxon test, 
p=0.0152; log-rank test, p=0.0245)、血液培養
陽性 (Wilcoxon test, p<0.0001; log-rank test, 
p<0.0001) は早期および長期肺生着に、喫煙
指数４００超 (log-rank test, p=0.0155) は長
期肺生着に影響することが示され、EC数４
以上のドナー肺は、EC数 0-3に比しとりわ
け 予 後 不 良 で あ っ た  (Wilcoxon test, 
p<0.0001; log-rank test, p<0.0001)。２つのレ
シピエント危険因子とドナー肺虚血時間
を加えた名義ロジスティックモデル多変
量解析では、EC 数４以上 (p=0.0002) と
阻血時間 8時間超 (p=0.0013) が１年以内
死亡の独立した危険因子であった。 
肝臓については、185 例のドナーに対応
する脳死肝移植 138 例の分析で、移植後 3
ヶ月までの死亡に関与する危険因子は、冷
阻血時間 10 時間以上  (Exp (B) 61.3 
(6.8-550.4), p=0.001), MELD スコア 20以
上 (Exp (B) 4.9 (1.0-23.3), p=0.013)、ドナ
ー年齢 55歳以上 (Exp (B) 6.0 (1.5-25.0), 
p=0.045)の 3因子であった。  
膵臓については、148例中、108例（73.0％）
がマージナルであった。一方、3 か月以内
に、移植膵機能廃絶となったのは、15例で
あり、その内訳は、8例がグラフト血栓症、
3 例が感染症（うち、2 例が死亡）、2 例が
拒絶反応、1 例が心原性で死亡、そして 1
例はグラフト十二指腸からの出血（膵グラ

フトを摘出）であった。ドナー因子の検討
において、年齢（50歳以上/未満でも 60歳
以上/未満でも）、および血行動態不安定性
の有無では差はなく、合わせてマージナル、
非マージナルの間で有意差を認めなかった。
なお、総冷阻血時間が 12 時間以上でグラ
フトロスが有意に多い結果となった
（p=0.05）。それ以外の因子については、
いずれも有意差を認めなかった。 
腎臓については、移植腎の予後データと
して、手術後透析療法離脱日、移植腎機能
未発現の有無、移植後 1年、3年、5年の生
存の有無、生着の有無、腎機能（クレアチ
ニン値、eGFR）、タンパク尿の有無と程度
をエンドポイントとして分析した。結果、
全てのドナー因子は生存率には影響しなか
った。ドナー年齢は生存率には影響しない
が生着率には影響した。生着率に影響した
の は 、 入 院 時 GFR>60ml/min/1.73m2

（HR(95CI)：0.41(0.23-0.74)、p= 0.003）
ならびに、全阻血時間<9時間（HR(95CI)：
0.55(0.30-0.99)、p=0.05） 
２）多臓器摘出手術手技の３DCGアニメーシ
ョン作成 
「肝膵単独摘出術」と「肝膵同時摘出術」
の 2つの手技を対象に 3DCGアニメーショ
ンを制作した。制作においては、教育効果
に重点を置き、術式の見やすさに考慮した
表現や、執刀医や助手の位置関係や作業分
担を反映した動作表現などを検討した。例
として、場の展開において各術者がどのよ
うに臓器を把持するかといった表現や、器
具を用いる際の執刀医の手の動きや助手と
の連携について、手のモデルを使ったアニ
メーション表現を取り入れた。 
３）多臓器摘出理解のための e-ラーニング作
成 
上記アニメーションのうち「肝膵単独摘
出術」について e-learning を作成し、
http://digital-way.co.jp/test/jst/にて閲覧可
能である。(資料２) また、日本移植学会の
会員サイトに掲載予定である。各臓器につ
いても、次の 7 項目について、web サイト



を通して閲覧・学習が可能とする。①解剖、 
②術前準備、③開胸・開腹の実際、④各臓器
の評価、⑤血管・臓器の剥離・授動、⑥カニ
ュレーション・灌流、⑦臓器摘出。将来的に
は、テスト機能を付加することで、移植認定
医の資格試験の一部として運用することを
目指す。 
４）臓器摘出シミュレーション（資料１－１、
１－２） 
平成 24年度に行った肝臓摘出シミュレー
ションと平成 25年度に行った第 1回合同臓
器摘出シミュレーションそれぞれ、肝臓摘出
に関するテスト（アニメーションを用いた講
義の後のテスト（肝テスト２０１３）結果と
用いなかった講義の後のテスト（肝テスト２
０１２）結果を比較した。（資料３）正答率
は、肝テスト２０１３が４８．４％、肝テス
ト２０１２が３４．８％であり、２０１３年
が有意に高かった。（ｐ＝０．０００１）合
併症への対策に関する質問に対する正答率
に関しては、肝テスト２０１３が５４．５％、
肝テスト２０１２が３５．２％であり、肝テ
スト２０１３の正答率が有意に高かったが、
肝摘出時の解剖や解剖異型に対する正答率
に関しては、肝テスト２０１３が３６．０％、
肝テスト２０１２が３０．０％と有意差はな
かった。（ｐ＝０．２７１） 
平成 24年度に行った肝臓摘出シミュレー
ションと平成 25年度に行った第 1回合同臓
器摘出シミュレーションのアンケート結果
を示す。（資料４） 
問１． アンケート結果では、卒業年次 
卒業年次は、2012 年は 5 年目から 15 年目
が中心であり、外科医としてほぼ独立して手
術ができる年代、手術室看護師の参加があっ
た。2013 年は 5 年目から 20 年目とベテラ
ンの参加も見られる。 
問２．性別 
男性が９０％以上と圧倒的に男性が多いが、
最近では女性外科医の参加が散見される。 
問３．参加回数 
2012年の 3分の 1の参加者がリピーターで
ある。2013 年は、臓器全体のうちの肝臓の

リピーターを表しており、少なくなるのは当
然と考えられる。 
問４．本日あなたは術者として手術をされま
したか？ 
２０１２年は、ブタの数に対する参加人数が
圧倒的に多かったため、術者となれたのは 2
７%であったが、２０１３年にブタの数を９
頭に増やしたことと多臓器摘出を行うこと
で手術の機会が増加し、人数を制限したこと
で、半数が術者を経験できており、術者の割
合が有意に増加した。（p=0.006） 
問５．今回のシミュレーションは、あなたの
医療技術習得・向上に関し、どの程度役立ち
ましたか？ 
2012年、2013年とも役にたったと答えた人
がほとんどで、役にたたなったと答えた人は
ゼロであった。 
問６．今回、シミュレーションを行ったこと
で、臨床で同様の手技を行う準備はできたと
思いますか？ 
思うと答えた人が、2012 年 78%、2013 年
82%であり、思わない人は１～２％であった。 
問７．合同シミュレーションで,他チームと
の連携を学ぶことができたと思いますか？ 
これは多臓器摘出を行った2013年のみ質問
されたが、90%が思うと答えている。 
問８.今回のシミュレーション時間の長さは
いかがでしたか？ 
2012 年は、ちょうどいいが 70％、短いが
26%と答えたが、2013 年はちょうどいいは
19%と減少し、短いが 77%と有意に増加し
ている。（p=0.0001） 
問９. 今回のシミュレーションの会場の広
さはいかがでしたか？ 
2012 年は、ちょうどいいが 65％、狭いが
12%であったが、2013 年はちょうどいいが
47%に減少し、狭いが 48%に増加している。
（p=0.0001） 
問１０．今後もシミュレーションを続けて行
くべきでしょうか？ 
2012年、2013年とも全員が続けることが必
要と回答した。 
 



D. 考察 
１） 新しいドナーの適応基準の確立 
脳死肝移植レシピネントの早期予後に影
響を与えるドナー因子として、高齢ドナーが
3 臓器（心臓、肺、肝臓）で、長時間（10
時間前後）の阻血は 4臓器（心臓、肝臓、膵
臓、腎臓）で、有意に術後の早期成績を悪化
させる結果となった。これに加えて、肺では
ドナーに 4つ以上の EC（extended criteria）
や、腎では入院時の GFRの低下が移植の予
後を悪化させる原因となっており、ドナー基
準として今後、prospective な検討が必要で
ある。 
高齢ドナーは、3臓器で予後を悪化させる
がこれによって適応を除外するのは希少な
ドナーの数を考えても現実的でない。また、
肝臓のように。レシピエントの重症度を表す
MELD スコアがレシピエントの予後を悪化
させることは当然考えられるが、MELD ス
カが高い重症患者を適応から除外するのは
本来の臓器不全を救命する臓器移植の根本
理念に反することとなる。従って、現在のと
ころ、冷阻血時間を最小にすることがレシピ
エントの成績を上げる最も確実な方法であ
り、ドナーとレシピエントの手術時間を冷阻
血時間が最短になるように設定すべく、ドナ
ー術者とレシピエント術者の密な連携が重
要であることを示唆している。 
具体的には、ドナーにおける摘出手術とレ
シピネントの移植手術のタイミングを合わ
せることが大事である。レシピエントでグラ
フトを移植することができるまでの剥離な
どの時間とドナーからの臓器の搬送時間を
計算して、どの時点でレシピエントの手術を
開始するかを決めることで、冷阻血時間を可
能な限り最小にできる。将来、十分な臓器提
供ができるようになった時点では、緊急移植
が必要な場合を除き、地方を優先するブロッ
ク制をしくことも冷阻血時間を短縮する方
法である。ドナーの病院から近隣にいるレシ
ピエントを選択するようにすれば、冷阻血時
間も短くなるし、搬送コスト下げることがで
き、ドナーをその地域で増やすことへのイン

センティブにもなる。 
２）多臓器摘出手術手技の３DCGアニメーシ
ョン作成 
多臓器摘出の手術手技を現場で教育用にビ
デオ撮影することは、多いときには５－６チ
ーム 10 数人の医師が摘出手術に参加するた
め十分な撮影視野を得ることが難しく、また、
手術の重要部分が胸腔・腹腔の深部で行われ
るため、手術手技を理解するためほとんど不
可能である。このため、３D アニメーション
の作成が臓器摘出の手術手技理解のために最
適な手段と考えられる。しかしながら、アニ
メーションを手術に即して完璧なものに作り
上げるには、移植医とアニメーション制作者
の相互理解が不可欠である。解剖の理解と手
技の意義が理解されて始めてアニメーション
の作成が可能になる。実際、この理解を深め
るために、最初の 1 年間は多大なる時間を必
要とした。 
３）多臓器摘出理解のための e-ラーニング作
成 
アニメーションを組み込んだ e-ラーニン
グを作成することにより、外科医が臓器摘出
に関する高度かつ十分な知識を日本中どこ
でも得ることができるようになり、理想的な
教育システムといえる。e-ラーニングであら
かじめ、臓器摘出の解剖、手技、合併症へ対
処法など十分に学んできてもらえれば、これ
まで、シミュレーション時に行っている午前
中の講義やデモンストレーションなどにつ
いては、今後省略できるようになり、シミュ
レーションに集中する時間が増加すること
になる。 
４）臓器摘出シミュレーション 
これまでも2010年から３年間にわたって、
脳死肝移植施設に関しては、臓器摘出シミュ
レーションを行って来た。これまでシミュレ
ーションが成功している理由は、自治医科大
学と九州大学が動物実験施設を提供してく
れている上に、それぞれの外科スタッフが総
出で支援しているからである。いつまでも彼
らに依存していくわけにもいかないという
ことと、多臓器摘出のシミュレーションを行



う必要があるものの多人数を収容する施設
が少なく、結局、2013年に唯一多人数（100
名前後）が収容できるジョンソンエンド・ジ
ョンソン（株）MIT 研究センターを用いる
こととなった。ここでは、1部屋で 10テー
ブル、10 匹のブタの手術が可能であり、今
後は、これら民間の施設を用いるなど新しい
方向性を模索していく必要がある。 
講義終了時に行っている確認テストにつ
いては、テスト 2013がテスト 2012に比し
て、明らかに正答率が高く、講義に用いたア
ニメーションにより手技の理解が容易にな
ったためと考えられる。合併症については、
手技の節目節目に合併症として明示してい
るのに対して、解剖学的問題については、ア
ニメーションと同時並行で、口頭での教育に
なってしまっていることが多く、この部分の
点数の改善に繫がらなかったものと思われ
る。今後は、e-ラーニングに合併症だけでな
く、解剖学的な異型やピットフォールについ
てもコンテンツを設けて、これらの問題を解
決したいと考えている。 
アンケート調査の結果からは、2013 年は
2012 年に比べて明らかに術者として、手術
をした者が多く、今回の多臓器摘出のシミュ
レーションの利点と考えられる。他方、2013
年は、2012 年に比し、シミュレーションが
短すぎたとの声が多かったが、これは多臓器
摘出では４臓器を順番に摘出していくため、
当然時間がかかるのが予測されるわけであ
り、今後は、上にも指摘したように、e-ラー
ニングを中心に学んでもらうことで、午前中
の講義やデモンストレーションの時間を割
愛し、シミュレーションの時間を最大限に確
保したい。アンケート 2013年で、手術室の
広さについても狭すぎるとの意見が多かっ
たが、2013のシミュレーションについては、
予算の関係もあり、全てを１回で済まそうと
したため、人数的にはやや多すぎたのは間違
いなく、今後はシミュレーションを 2回にわ
けるなどして 1回の参加者を減らすことで、
余裕をもった手術ができるようにしたいと
考えている。アンケートでは、2012年、2013

年ともに、医療技術習得・向上に関しは、ほ
ぼ全員が役にたったと答え、臨床で同様の手
技を行う準備はできかという問いにも、多く
ができたと思うと答えており、シミュレーシ
ョンの有用性が伺える。さらに 2013年で最
も大事な目的である他チームとの連携につ
いても 9 割が学ぶことができたと答えてお
り、多臓器摘出のシミュレーションが意義を
もったものと思われる。今後のシミュレーシ
ョンの継続については、2012年、2013年と
も全員が希望しており、今後も厚労省やネッ
トワーク、そして脳死移植施設と密な連携を
もって進めていきたい。 
 
E. 結論 
このプログラムにより教育を受けたドナー
術者による的確な臓器の評価と正確な臓器
摘出術の施行は、手術の安全性をたかめ、
グラフト不全を減少させ、移植成績の向上
につながる。転じて、再移植を減少させ、
より多くの患者が移植の恩恵にあずかるこ
とができる。このような系統的なドナー手
術の教育システムの構築は、世界でも例が
なく今後、モデル・ケースとなって世界に
発信できる可能性がある。 
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