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方 法

成人保存屍体 6体12肢を用い，肉眼およびルーペ
を用い，大腿二頭筋短頭の血行・神経支配，外側大腿

筋間中隔（LIMS）や大腿筋膜との関連について検索
した．

結 果

大腿二頭筋短頭は，LIMS後面の末梢側 2/3に付着
しており，その起始の一部となっている．短頭の栄養

動脈は，中枢側では大腿深動脈第 2, 3穿通枝が下行
しながら筋体の内側から流入して筋体内に分布する

が，筋体への刺入直後に前方へ向かう枝を出し，これ

は大腿骨の近くで LIMSを穿通し外側広筋に至る．
大腿深動脈の枝には常に伴走静脈を認めた．一方，短

頭の末梢端では，上外側膝動脈（SLGA）からの筋枝
が流入し，筋体内を上行しながら筋体の中 1/3部で

やはり LIMSを穿通し外側広筋に至る．SLGA自体
もその後は LIMSを穿通し外側広筋に至る．SLGA
の伴走静脈は一定した傾向はみられなかった．中枢お

よひ末梢側の動脈の太さは，互いに逆比例するような

傾向が認められた．大腿二頭筋短頭の運動神経は，腓

骨神経の枝が下行しながら筋体の上中 1/3付近で刺
入し，その長さは 12～13 cmであった．

結 論

大腿二頭筋短頭は，筋採取による機能障害は小さ

く，筋弁および LIMSや腸脛靭帯を含めた musculo-
septo-fascial ‰apとして挙上可能である．有茎では遠
位茎として膝周囲の再建や TFL ‰apとのコンビネー
ション，遊離皮弁としても各種再建に応用できること

が示唆され，また，比較的長い運動神経が得られるこ

とから，動的再建にも有用であると思われた．
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外傷や腫瘍切除後の組織欠損を修復する再建外科

は，形成外科領域の中で一つの大きな分野である．再

建手段にも様々あるが，とりわけ血行を温存した組織

移植（皮膚，皮下組織，筋肉，骨など)皮弁は有用

な方法であり身体各部位で多くの皮弁が開発され，そ

の進歩にはめざましいものがある．皮弁を安全に挙上

する上において，組織に流入する栄養血管の同定およ

び組織内の血管走行の解明は必要不可欠なものであ

り，ここにまさしく形成外科と解剖の接点がある．し

かしながら，特に皮膚皮下組織の血管解剖は解剖学に

おいてはあまり注目されず，むしろその必要性から形

成外科医の手によって多く行われてきた．一方，形成

外科医らの報告も研究の容易さからか，動脈解剖が中

心であり，また皮弁内より皮弁の茎の血管解剖の報告

が大部分であった．皮下脂肪をとった薄い皮弁や，脂

肪や筋膜のみ，あるいは筋肉の一部分を使用する皮

弁，従来より大きな皮膚面積を持つ皮弁など，近年の

皮弁の高品質化に伴い，従来の茎の血管解剖では対処

しきれなくなり，さらに詳細な血管解剖の解明がせま

られていた．そこで，我々は皮膚皮下組織内の 3次

元的な詳細な血管解剖，静脈系の解剖，動静脈の相互

関係などの研究を進めまた，さらに動態的な研究の一

つとして，点滴した造影剤の経時的観察など流れにも

注目してきた．今回，我々はこれまで行ってきた血管

解剖と形成外科との接点について報告する．


