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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　脱血回路、ベント回路、送血回路、および手術部吸引回路の各血液回路を具え、前記血
液回路に、前記血液回路を流れる模擬血液の流量を調節する流量制御弁が設けられた体外
循環装置と、
　少なくとも前記流量制御弁に対する指示を含む血液循環に関する操作情報を入力する入
力部と、
　前記操作情報に基づき前記流量制御弁を制御する流量制御弁制御部と、
　前記操作情報に基づき、少なくとも血行動態情報を含むシミュレーション生体情報をリ
アルタイムで算出するリアルタイム数値シミュレーション部と、
　前記シミュレーション生体情報を提示する情報提示部と、を含み、
　前記入力部が、イベント入力、または、予め用意されている複数のシナリオから選択さ
れたシナリオを入力し、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記入力部で入力された、イベント入力
またはシナリオを受け、これを少なくとも前記流量制御弁に対する指示を含む操作情報に
変換し、この変換した操作情報を前記流量制御弁制御部に渡し、かつ、この変換した操作
情報に基づきシミュレーション生体情報を算出する体外循環装置用の訓練装置において、
　前記脱血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、術野側に起因する脱血不
良を再現し、
　前記ベント回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、心腔内血液の不足に起
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因するベントカニューレ先端の貼り付きによるベント回路の閉塞を再現し、
　前記送血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、術野側に起因する大動脈
解離、挿入位置異常、回路の屈曲による送血圧の上昇または送血量の不足を再現し、
　前記手術部吸引回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、血液凝固による吸
引回路不良を再現することを特徴とする体外循環装置用の訓練装置。
【請求項２】
　請求項１に記載の体外循環装置用の訓練装置において、
　前記脱血回路を２本とし、前記脱血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により
、片側脱血異常と両側脱血異常を任意に発生させることを特徴とする体外循環装置用の訓
練装置。
【請求項３】
　請求項１または２に記載の体外循環装置用の訓練装置において、
　前記体外循環装置が、前記模擬血液を流す流路を含む模擬循環ユニットに接続され、前
記流量制御弁が、模擬循環ユニットの流路にも設けられており、
　前記流路に設けられた流量制御弁の弁開度の調整により、人体側の末梢血管抵抗および
末梢血管床の変動、出血による異常、空気吸い込みによる異常、不完全な大動脈遮断によ
る異常を再現することを特徴とする体外循環装置用の訓練装置。
【請求項４】
　請求項３に記載の体外循環装置用の訓練装置において、
　前記血液回路および前記流路に、前記模擬血液に関する物理情報を測定する流量センサ
および血圧センサが設けられ、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記流量センサおよび前記血圧センサで
測定された物理情報をも加味して前記シミュレーション生体情報を算出する、
ことを特徴とする体外循環装置用の訓練装置。
【請求項５】
　請求項４に記載の体外循環装置用の訓練装置において、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記流量センサおよび前記血圧センサで
測定された物理情報に基づき、少なくとも前記流量制御弁に対する指示を含む前記操作情
報を補正し、この補正した操作情報を前記流量制御弁制御部に渡す、
ことを特徴とする体外循環装置用の訓練装置。
【請求項６】
　請求項１～５のいずれか１項に記載の体外循環装置用の訓練装置において、
　前記シミュレーション生体情報が、血圧、循環血液量、心拍数、不整脈、心拍出量、末
梢血管抵抗、体温、血液ガス情報、および、ヘマトクリットのうちの少なくとも１つを含
む、
ことを特徴とする訓練装置。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、体外循環装置用の訓練装置に関するものであり、特に、血液回路に流量制御
弁を設けた体外循環装置用の訓練装置に関するものである。
【背景技術】
【０００２】
　重症心疾患の開心術治療において体外循環装置の信頼性は大変重要であり、さらにそれ
を操作する医療従事者の技能も高度のものが求められている。従って、体外循環装置のよ
うな生命維持管理装置の操作に従事する臨床工学技士の技能の習得および維持のため、臨
床の実際に則した体外循環技術教育の重要性が増している。このような体外循環装置は多
数実用化されており、本願発明者も体外循環装置に関連する人工肺装置（特許文献１を参
照されたい。）を開発している。臨床工学技士の体外循環技術の実技指導においては、装
置の組立と準備を中心とした構造の理解および病院実習における臨床現場の見学に始まる
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現場での実技指導が主体となっている。
【０００３】
　一方、体外循環装置は自動化が進められつつあり、自動化に伴ってトラブル発生時の対
処方法の習得が重要となっているが、臨床の現場でこれらのトラブルに遭遇する機会が少
なく、時間と症例数に限りの有る臨床実習では充分な実地修練ができないのが実状であっ
た。そしてこのようなトラブル発生時の対処ができないために、体外循環中に最悪の結果
を招いたとの報告も散見される。かかる観点から、不測のトラブルを再現しそれに迅速に
対処するような体外循環装置のシミュレーションによるトレーニングは重要である。なお
、いくつかの臨床工学技士養成校では、学内実習のためのシミュレーションソフトウェア
およびシミュレーション装置の構築に取り組んでいる。しかし、これらの従来のシミュレ
ーションソフトウェアなどは、いずれも体外循環装置の組立手順と、原理および構造の理
解に重点を置いており、臨床現場で発生する様々な事態に対して即応するためのシミュレ
ーション装置およびシミュレーションソフトウェアには成り得ていないのが現状であった
。
【０００４】
　さらに、このような人工心肺装置の運転は複雑な循環動態に対して瞬時の対応が必要で
、一歩間違うと重大な医療事故に繋がる。そこで、本願発明者らは、「人体模擬循環回路
に接続した人工心肺装置をパソコンで制御してミュレーション操作訓練のできる装置」を
開発した（特許文献２を参照されたい。）。
【特許文献１】特開平06-000219号公報（段落0008-0011、図１）
【特許文献２】特開2005-114764号公報（段落0005-0006、図１）
【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【０００５】
　上述した従来技術によるシミュレーション装置では、人工心肺の通常の運転操作ととも
に運転中に起こりうるアクシデントへの対処法のシミュレーション訓練が可能である。こ
のような人工心肺の運転においては、血液の流量や血圧は主として送血ポンプの流量制御
および脱血流量の制御に依存するものであり、ポンプの流量制御および脱血流量の制御が
主たる操作対象である。
【０００６】
　しかしながら、体外循環装置を臨床に用いる場合には、ポンプの流量制御に依存しない
、或いは、ほとんど依存しないような血液の流量や血圧の変化が生じる場合がある。即ち
、送血管や脱血管（カニューレ）の詰まり、装置側の各血液回路や流路における不良、術
野および人体側の問題（例えば、静脈、動脈などの血管や臓器など出血などの身体状況）
などの様々な何らかの要因によって血液の流量や血圧に予期しない変化が発生することが
あり、上述した従来の訓練装置では、このようなポンプ制御に依存しないトラブルを含む
状況への対処方法を訓練することが困難であった。換言すれば、このような血液回路やカ
ニューレでの閉塞状態に起因したり、このような閉塞状態を引き起こしたりするようなト
ラブルの状態を正確にシミュレーションした訓練を実施することができなかった。
　そこで、本発明は、上述した諸課題を解決したよりリアルなトラブル例を再現し得る体
外循環装置用の訓練装置を提供することを目的とする。
【課題を解決するための手段】
【０００７】
　上述した諸課題を解決すべく、本発明は、
　脱血回路、ベント回路（心臓のある部位からの血液を受ける回路）、送血回路、および
手術部吸引回路（術野の出血を吸引ポンプで吸引して受け、貯血槽に流す回路）の各血液
回路を具え、前記血液回路に、前記血液回路を流れる模擬血液の流量を調節する流量制御
弁が設けられた体外循環装置と、
　少なくとも前記流量制御弁に対する指示（例えば、弁開度など）を含む血液循環に関す
る操作情報を入力する入力部と、
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　前記操作情報に基づき前記流量制御弁を制御する流量制御弁制御部と、
　前記操作情報に基づき、少なくとも血行動態情報を含むシミュレーション生体情報をリ
アルタイムで算出するリアルタイム数値シミュレーション部と、
　前記シミュレーション生体情報を（音声情報、数値や映像などの視覚的情報として）提
示する情報提示部と、を含み、
　前記入力部が、イベント入力、または、予め用意されている複数のシナリオから選択さ
れたシナリオを入力し、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記入力部で入力された、イベント入力
またはシナリオを受け、これを少なくとも前記流量制御弁に対する指示を含む操作情報に
変換し、この変換した操作情報を前記流量制御弁制御部に渡し、かつ、この変換した操作
情報に基づきシミュレーション生体情報を算出する体外循環装置用の訓練装置において、
　前記脱血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、術野側に起因する脱血不
良を再現し、
　前記ベント回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、心腔内血液の不足に起
因するベントカニューレ先端の貼り付きによるベント回路の閉塞を再現し、
　前記送血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、術野側に起因する大動脈
解離、挿入位置異常、回路の屈曲による送血圧の上昇または送血量の不足を再現し、
　前記手術部吸引回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により、血液凝固による吸
引回路不良を再現することを特徴とする。
　また、本発明は、
　前記脱血回路を２本とし、前記脱血回路に設けられた流量制御弁の弁開度の調節により
、片側脱血異常と両側脱血異常を任意に発生させることを特徴とする。
　本発明によれば、送血管や脱血管の詰まり、装置側の血液回路における不良、人体側の
問題などの要因による血流変化や血圧変化を流量制御弁によって擬似的に再現することが
でき、ユーザは非常に現実感のある訓練を受けることが可能になる。すなわち、本発明に
よれば、指導者やユーザ自身などが入力した弁開度などの操作情報に基づき、送血ライン
の狭窄や屈曲による送血圧上昇、脱血ラインの狭窄、屈曲による脱血不良、或いは、術野
側操作または人体側の静脈、動脈などによる血流変化や血圧変化などを非常にリアルに再
現することができ、ユーザに非常に現実感のある訓練を提供することが可能となる。
　また、本発明によれば、リアルタイム数値シミュレーション部が、入力部からの指導者
や訓練者自身などのユーザによるイベント入力、或いは、コンピュータによる自動的なイ
ベント入力（病態変化、出血量の増減、血圧の増減、心拍数の変化、不整脈、体温の上昇
下降、事故など）を受け、或いは、予め記憶装置に格納され用意されている複数のシナリ
オ（前記イベントが時系列で発生する状況）から選択（指導者や訓練者による手動選択、
或いはコンピュータによる自動選択）されたシナリオを読み出し、これをも加味してシミ
ュレーション生体情報をリアルタイムで算出することを特徴であり、本発明によれば、体
外循環中に起こりうる血圧変動などの体外循環中の様々なイベントやシナリオ即ち異常事
態をシミュレーションすることができ、さらには合併症の対処法も学習することが可能と
なる。
【０００９】
　また、本発明は、
　前記体外循環装置が、前記模擬血液を流す流路（模擬血管）を含む人体などを模した模
擬循環ユニットに接続され、
　前記流量制御弁が、模擬循環ユニット内の流路にも設けられている、ことを特徴とする
。
　本発明によれば、各部位、例えば、脱血回路や送血回路およびそこに接続されて
いる脱血管や送血管などのカニューレ、さらにはこれらの接続先の静脈や動脈などの不良
や異常をリアルに再現できるため、より現実的かつ臨床に近い訓練を行うことができる。
また、これら血液回路や流路の複数の流量制御弁の開度を自由に設定することができるた
め、これら各部位による複合的な異常事態や不良などもよりリアルに再現して訓練するこ
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とができる。各血液回路や各流路は、１つまたは複数設けることができ、例えば、脱血回
路は、通常２つあり、第１および第２の脱血回路の弁を個別に制御して、脱血回路の屈曲
などのトラブルを再現した訓練を行うことができる。同様に、弁を模擬循環ユニットの流
路に設けた場合には人体側のトラブルや異常をリアルに再現できるため、より現実的かつ
臨床に近い訓練を行うことができる。
【００１０】
　また、本発明は、
　前記血液回路および前記流路に、前記模擬血液に関する物理情報を測定する流量センサ
および血圧センサ（さらには人体側貯血槽に設けられた液量センサ、模擬循環ユニット内
の流路に設けられた流量センサや血圧センサなど）が設けられ、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記流量センサおよび前記血圧センサで
測定された物理情報をも加味して前記シミュレーション生体情報を算出する、ことを特徴
とする。
　或いは、本発明は、
　前記リアルタイム数値シミュレーション部が、前記流量センサおよび前記血圧センサで
測定された物理情報に基づき、少なくとも前記流量制御弁に対する指示を含む前記操作情
報を補正し、この補正した操作情報を前記流量制御弁制御部に渡す、ことを特徴とする。
　本発明によれば、流量制御弁の操作のみならず、体外循環装置が具える各ポンプの操作
、体外循環装置内の血液回路や模擬循環ユニット（静脈や動脈などの流路を含む）などの
影響を受けた模擬血液に関する実際の物理情報（流量や血圧）を得ることができるため、
これに基づき、よりリアルなシミュレーション生体情報を算出することができるため、さ
らに臨場感のある訓練が可能になる。また、得られた物理情報を各弁の弁開度に反映する
こともできる。所望のトラブル例の血液流量や血圧を再現するために特定の弁開度に調整
しても当該血液流量や血圧を再現できない場合には、本構成によって測定された物理情報
を弁開度にフィードバックすることで、所望のトラブル例の血液流量や血圧を精度よく再
現した訓練が可能になる。例えば、血液の流量が減少すると、心臓内の血液が不足し、ベ
ント用カニューレの閉塞が生じやすくなるが、このような血流のセンシング結果をベント
回路の流量制御弁の開度に反映してベント回路の弁開度を小さくすれば、当該現象をほぼ
忠実に再現した訓練を実施することができるようになる。
【００１１】
　また、本発明は、
　前記シミュレーション生体情報が、血圧、循環血液量、心拍数、不整脈、心拍出量、末
梢血管抵抗、体温、血液ガス情報、および、ヘマトクリットのうちの少なくとも１つを含
む、ことを特徴とする。
　なお、操作情報には、体外循環開始前は、体重、心拍数、血圧、および体温を含み、体
外循環開始後は、ポンプ血流量、脱血量、および目標体温をも含む。また、血液回路では
、各種の物理センサで人体側血液量、送血量、脱血量、血液温度、および血圧のうちの少
なくとも１つを含む物理情報が測定され、リアルタイム数値シミュレーション部で使用さ
れる。
　上述したように本発明の解決手段を装置として説明してきたが、本発明はこれらに実質
的に相当する方法、プログラム、プログラムを記録した記憶媒体としても実現し得るもの
であり、本発明の範囲にはこれらも包含されるものと理解されたい。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１２】
　以降、諸図面を参照しつつ、本発明の実施態様を詳細に説明する。図１は、本発明によ
る体外循環装置用の訓練装置の基本的な構成を示すブロック図である。図に示すように、
本発明による訓練装置１００は、入力部１１０、模擬循環ユニット１２０、シミュレーシ
ョン部１３０、記憶部（ハードディスク、フラッシュメモリなど）１４０、情報提示部（
音声、映像、文字などを提示する装置）１５０、および体外循環装置１６０を具える。そ
して、模擬循環ユニット１２０は、模擬血液を流す流路１２２および測定部１２４を具え
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る。訓練装置１００は、送血回路１６１、脱血回路、１６２、ベント回路１６３、手術部
吸引回路１６４を具える。各血液回路には、流量制御弁（比例制御電磁弁）Ｖ１、Ｖ２、
Ｖ３、Ｖ４が設けられている。また、図示しないが、各血液回路には流量センサおよび血
圧センサも設けられている。弁開度は、１０段階、１００段階などのステップ状に設定す
ることができ、特定のイベントやシナリオに応じて、シミュレーション部１３０が弁開度
を算出することも可能である。測定部１２４は、流量センサおよび血圧センサのみならず
、体温計や他のセンサも設けてある。
【００１３】
　入力部１１０は、血液循環に関する操作情報を入力する。操作情報としては、弁開度、
想定体重、体外循環前の血圧や心拍数、体温を入力する。その後、体外循環が開始される
と、脱血量、送血量、ポンプ流量、血液冷却温、リザーバタンク液量、およびリザーバタ
ンク陰圧などを入力し、それに従って、生体内での血圧、末梢血管抵抗、血液温のシミュ
レーション値が、出力されることとなる。入力されなかった情報はデフォルト値が自動的
に設定される。制御部１１５は、例えば弁開度を含む操作情報に基づき、各弁開度を調整
しながら模擬血液を循環するように体外循環装置１６０を制御する制御信号を体外循環装
置１６０へ送信する。体外循環装置１６０は、この制御信号に基づき模擬血液を模擬循環
ユニット１２０へ送液する。また、制御信号に基づき、各流量電磁弁Ｖ１－Ｖ４の弁開度
を調節する。模擬循環ユニット１２０は、静脈コンプライアンス等の生体（人、動物など
）の血行動態を模擬するように構成されている。即ち、模擬循環ユニット１２０は、体外
循環装置１６０から送血された模擬血液（生体の血液と同様の粘度、温度などの諸特性を
持つ液体）を受け、この模擬血液は血管を模した流路１２２に流され、最終的に模擬血液
は体外循環装置１６０へ戻される。流路１２２では模擬血液が循環しており、測定部１２
４は、模擬血液の循環によって発生する物理情報を測定する。模擬循環ユニット１２０の
測定部１２４は、流量センサ、血圧センサ、温度センサなどを含み、そこで測定される物
理情報は、送血量、脱血量、温度、および血圧などである。
【００１４】
　リアルタイム数値シミュレーション部１３０は、前記操作情報、前記模擬循環ユニット
で測定された物理情報、および各血液回路における液量、流量センサおよび血圧センサに
基づき、少なくとも血行動態情報を含むシミュレーション生体情報をリアルタイムで算出
する。情報提示部１５０は、算出された前記シミュレーション生体情報を操作者（訓練受
講者）に提示する。なお、操作者（ユーザ）は、直接、本システム１００で訓練を受ける
のみならず、インターネットなどのネットワークを介してユーザＰＣなどから本システム
１００にアクセスして訓練を受けることも可能である。同様に、指導者も、直接、本シス
テム１００にアクセスするのみならず、ネットワークを介して通信端末などから本システ
ム１００にアクセスすることが可能である。そして、入力されたデータ、測定されたデー
タ、および算出されたデータなどは、記憶部１４０に格納される。
　前記リアルタイム数値シミュレーション部１３０は、指導者によるイベント入力、或い
は、予め用意されている複数のシナリオから選択されたシナリオを受け、これをも加味し
てシミュレーション生体情報をリアルタイムで算出する。
【００１５】
　図２は、本発明による訓練方法のフローチャートの一例である。図に示すように、ステ
ップS110では、指導者あるいは操作者が体外術環装置の操作コンソールを用いて、弁開度
などの情報含む操作情報を入力し、その情報は電気信号としてリアルタイム数値シミュレ
ーション部に送信される。ステップS115では、体外循環ユニットは、操作コンソールから
入力された操作情報に基づき、模擬血液を模擬循環ユニットへ流す。S120では、この血液
循環により発生する物理情報（送血量、脱血量、温度等）を測定し、測定結果は、Ａ／Ｄ
コンバータでデジタル値に変換されてリアルタイム数値シミュレーション部に送信される
。S130では、指導者（或いは操作者）は、リアルタイム数値シミュレーション部に対して
、病態変化、事故等を模擬するイベントまたはシナリオの選択を行う。S140では、イベン
ト入力、或いは、選択されたシナリオを受け、これをも加味してシミュレーション生体情
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報をリアルタイムで算出する。S150では、操作者は、自己の操作および、イベントの発生
による生体情報の変化を情報提示ディスプレイで視認することで、適切な操作を行う。訓
練の段階に応じて、操作コンソールとリアルタイム数値シミュレーション装置のみを用い
た訓練、或いは、実際の体外循環装置を用いた訓練を選択することができる。また、リア
ルタイム数値シミュレーション装置内の既定のプログラムを指導者の代替として用いるこ
とで、操作者のみによる反復訓練も可能である。
【００１６】
　ここで上述したシミュレーションの演算アルゴリズムの詳細を説明する。入力情報とな
るのは、体外循環前では、患者の想定体重、心拍数、血圧、体温である。体外循環開始後
は、送血流量、脱血流量（ml/min）、目標体温（通常は低下目標体温）が入力されると、
それに合わせて、ポンプ内の残血量、患者の心拍出量、心拍数、血圧、体温などの各値が
シミュレーションされて表示される。そして、大動脈遮断後に、心筋保護液を注入（ml/m
in）すると、心停止が起こり、その後、シミュレーション上の血圧や血管抵抗などは、体
外循環のポンプ血流、各所に設けた弁開度などに依存する。注入した心筋保護液量を加え
た全体の循環血液量から、脱血量を引いて、生体内の血管内血液量がシミュレーション計
算されて、血圧、灌流量などが表示されることとなる。
　本発明でシミュレーションされる各生体情報値は相互に依存関係がある。例えば、血圧
は、大まかには、以下の式のように末梢血管抵抗および心拍出量のファクターで決定され
る。
　　　血圧＝　係数×（心拍出量×末梢血管抵抗）
【００１７】
　逆に、血圧と心拍出量がわかれば、末梢血管抵抗をシミュレーションで求めることがで
きる。なお、血圧には、上記以外に循環血液量、中心静脈圧、血液粘度、血管壁弾力性（
即ち、血管緊張度の増減によって流路の断面積が変化し、循環血液量などが変化する。）
なども関連する。さらに、心拍出量は、心拍数、１回心拍出量、体表面積（想定体重から
換算可能）に依存する。
　従って、本発明による装置は、入力された操作情報や模擬循環ユニットで測定された物
理情報、およびデフォルト値などに基づき、上記の式などを用いて血圧、末梢血管抵抗、
心拍出量などの生体情報値をシミュレーションで求めることが可能である。
【００１８】
　ここで、ユーザやコンピュータによって入力されるイベント、或いは、記憶装置に予め
格納されているシナリオの例を幾つか挙げる。
シナリオ例１
　「脱血回路」の弁開度の調節により、脱血回路の屈曲または脱血カニューレの位置異常
などの術野側に起因する脱血不良が再現できる。
シナリオ例２
　「ベント回路」の弁開度の調節により、心腔内血液の不足に起因するベントカニューレ
先端の貼り付きによるベント回路の閉塞を再現できる。
シナリオ例３
　「送血回路」の弁開度の調節により、術野側に起因する大動脈解離、挿入位置異常、回
路の屈曲による送血圧の上昇または送血量の不足を再現できる。
シナリオ例４
　脱血回路を２本とし、片側脱血異常と両側脱血異常を任意に発生させて、異なる対処の
方法を習得できる。
シナリオ例５
　流路（例えば動脈や静脈）の弁開度の調整により、人体側の末梢血管抵抗および末梢血
管床の変動、出血による異常、空気吸い込みによる異常、不完全な大動脈遮断による異常
を再現できる。
シナリオ例６
　体外循環開始後、脱血量が少ないのに送血量が多いと、人工心肺装置内の血液レベルが
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訓練者に警告する。訓練者はこれに応じて適切に操作情報を入力する。その後、あまりに
体外循環のレベルが低下すると空気を送る危険をアラームが知らせ、ポンプは自動的にス
トップするという動作がシミュレーションされる。
シナリオ例７
　心臓手術を終了後に、大動脈遮断を解除して、自己心拍が再開した後、心拍出が不良で
、充分な血圧や心拍出量が維持できない状況を作り出す。このとき自己心臓の心拍出量の
回復を計るための処置を訓練者に実施させる。模範的な処置は、訓練者が操作情報として
、心拍出を高めるための強心剤投与を入力する。この投与が功を奏するパターンの場合は
、心拍出シミュレーション値が改善される。この投与が功を奏しないパターン、或いは訓
練者が適切に投与しなかったパターンの場合は、訓練者が操作情報として、体外循環のポ
ンプ血流量を一時的に増加させ、その後ゆっくりと減らすという情報を入力する。この操
作によって、自己心臓を一時的に休ませて、その後、ゆっくりと心拍出の回復を計ること
が可能となる。
シナリオ例８
　大動脈遮断を解除した後、不整脈が頻発して血行動態が安定せず体外循環を終了できな
い状況を作り出す。このとき血行動態を安定させるための処置を訓練者に実施させる。模
範的な処置は、血漿中の電解質の中でカリウムの値をチェックし、訓練者が操作情報とし
て、カリウム値が適正になるような情報を入力する。その後、抗不整脈剤を投与して不整
脈を抑える。それでも不整脈が治まらない場合は、致死的な頻脈性不整脈には電気的除細
動を行うという操作情報を入力すると、不整脈がおさまるというシミュレーション値とな
る。
【００１９】
　本発明によるシステムは、入力されたイベント、或いはシナリオに含まれるイベントか
ら各弁の弁開度を算出することも可能である。主たるイベントと弁開度との関連性を以下
の表に示す。下記のような表を予め用意して記憶手段に格納しておけば、入力された、或
いはシナリオに含まれるイベントに応じて表を参照することによって、各弁の弁開度を個
別に制御することが可能となり、様々なトラブル事例を精密に再現することができ、より
正確な訓練を訓練者に施すことが可能となる。
【００２０】
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【００２１】
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【表２】

【００２２】
　図３は、本発明による体外循環装置用の訓練装置のシステム構成の一例を示すブロック
図である。図に示すように、本発明による体外循環装置用の訓練装置２００は、体外循環
装置の操作コンソール（入力部）２１０と、血行動態の部分的な特性を模擬した模擬循環
ユニット２２０と、リアルタイム数値シミュレーション装置２３０、情報提示ディスプレ
イ２５０を持つ。リアルタイム数値シミュレーション装置２３０は、集中定数回路による
血行動態の等価回路シミュレーション技術を利用したものである。情報提示ディスプレイ
２５０は、コンピュータによるグラフィカルユーザインターフェースを具える。本装置２
００は、これら諸コンポーネントや諸機能による入出力を統合し、これまで臨床現場以外
では困難であった体外術環装置操作技術の習得を容易にするトレーニング環境を提供する
。臨床工学技士が人工心肺を運転する前にイメージ練習できるソフトを提供する点で広く
活用され得るものである。
【００２３】
　臨床現場での実習は、臨床工学技士の絶対数の不足および体外循環装置を用いる症例が
必ずしも多くないことから、時間コストと人的コストについて厳しい制限のもと行われて
いる。本発明により、現場における実習の前段階として系統的に体外循環装置の操作を習
得することができることから、現場における実習の効果を最大限に発揮することができる
。また、実際の臨床現場では極めて希少な事故例についても、イベントやシナリオを通じ
て模擬体験することが可能であり、医療事故減少のための安全教育として大きな効果が期
待される。また、本発明による装置やプログラムは、臨床工学技士の資格試験や心肺装置
の操作認定試験などへの応用も期待される。
【００２４】
　また、演算手段を搭載したパソコンと体外循環の模型があれば、本願発明による装置は
容易に作製可能である。また、本発明による装置は、臨床工学技士以外の医療従事者、例
えば看護婦、医療系の学生、さらには医師などの訓練にも利用することができる。また、
本発明は、血圧、循環血液量以外に、心拍数、不整脈、心拍出量、体温、末梢血管抵抗、
或いは血漿中電解質など様々な生体情報をシミュレーションすることができ、医療分野で
広く利用され得るものである。
【００２５】
　本明細書では、様々な実施態様で本発明の原理を説明してきたが、本発明は上述した実
施例に限定されず幾多の変形および修正を施すことが可能であり、これら変形および修正
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選択は、指導者によって実施されることが望ましいが、コンピュータによってランダム或
いは所定のパターンで入力・選択することも可能である。
【００２６】
　本発明を諸図面や実施例に基づき説明してきたが、当業者であれば本開示に基づき種々
の変形や修正を行うことが容易であることに注意されたい。従って、これらの変形や修正
は本発明の範囲に含まれることに留意されたい。例えば、各部材、各手段、各ステップな
どに含まれる機能などは論理的に矛盾しないように再配置可能であり、複数の手段やステ
ップなどを１つに組み合わせたり、或いは分割したりすることが可能である。
【図面の簡単な説明】
【００２７】
【図１】本発明による体外循環装置用の訓練装置の一例を示すブロック図である。図であ
る。
【図２】本発明による訓練方法のフローチャートの一例である。
【図３】本発明による体外循環装置用の訓練装置のシステム構成の一例を示すブロック図
である。
【符号の説明】
【００２８】
　１００　訓練装置
　１１０　入力部
　１２０　模擬循環ユニット
　１２２　運転部
　１２４　測定部
　１３０　シミュレーション部
　１４０　記憶部
　１５０　情報提示部
　２００　体外循環装置用の訓練装置
　２２０　体外循環装置
　２１０操作コンソール（入力部）
　２２０　模擬循環ユニット
　２３０　リアルタイム数値シミュレーション装置
　２５０　情報提示ディスプレイ
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