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の容量維持率 レート特性 について、 有無の比較を行っ

た。図 に示すように に 粒子を併用した場合は、

同じ放電レートにおいて容量維持率が高く、優れたレート特

性を示すことが明らかとなった。一般にバインダーは イオ

ンの拡散を阻害するため、添加量増加に伴いレート特性は悪

化する。今回、 粒子併用時にレート特性が向上した要因

は、 が と比較して イオン伝導率が高く、

に を併用することで充放電時に活物質への イオ

ンの挿入 脱離を促進したためと考えられる。

３３..４４  電電極極のの膨膨化化率率評評価価  
前記の通り、 系活物質の使用により、電池の高容量化が

可能となるが、充電時に電池が大きく膨張するため、それを

抑制するため、電池設計および缶体などにも対応が必要とな

る。その中でバインダーにも電極膨張抑制機能を付加するこ

とが強く求められており、 粒子バインダーによる電極の

膨張抑制効果を評価した。 粒子添加 非添加系で、ラミセ

ル電池にて サイクルの充放電試験を実施し、放電後に電池

を解体し、直接負極の膜厚を測定した。なお、電極は原理的

に充電時に膨張が最大となるが、バインダーによる膨張後の

復元力を評価する意図で放電後の電極膜厚を用いて評価した。

また、本測定は評価のバラつきが大きいため、ラミセル電池

を 個作製、各電池に 点、計 点の膜厚測定値を平均す

ることで評価した。サイクル前後の膜厚の差をサイクル前の

膜厚で除した値を電極膨化率と定義し、 粒子ありの膨化

率を として規格化した。その結果、 粒子を添加するこ

とで電池の膨張を抑制可能なことが確認できた（図５）。こ

の結果は、前記した結着性の向上に加え、塗工時に水で膨潤

した 粒子が、電極乾燥時に収縮することで、電極内部に

非局在化した空隙を形成、その空隙が膨張抑制のための緩衝

領域として機能していると推察している。

 
４４ ままととめめ  

粒子が、 の負極用バインダーとして、有用であり、

特にシリコン系活物質使用時に、サイクル特性の向上および、

膨張を抑制する効果を示すことがわかった。 粒子は、粒

径を最適化することで、様々な設計の負極にも対応可能と考

えており、今後も続く の高容量化（ の普及）のキーマ

テリアルとなることが期待される。 
引引用用文文献献  

 
1) 安田幸司, 次世代電池用電極材料の高エネルギー密度、

高出力化, 技術情報協会（2017）p.245 
2) 木崎信吾, 次世代電池用電極材料の高エネルギー密度、

高出力化, 技術情報協会（2017）p.322 
3) 立花和宏, ポリマーTECH、2023, 18, 9 
4) Komaba, S.; Shimomura, K.; Yabuuchi, N; Ozeki, T.; 
Yui, H.; Konno, K.;. J. Phys. Chem. C 22001111, 115 13487 
5) 下位法弘, マイクロエレクトロニクスシンポジウム、

（2017） p.255 
 
 
 
 

図図５５ 電電極極のの膨膨化化率率評評価価

  
１１ 緒緒言言

近年、高血圧や脂質異常症、糖尿病などの生活習慣病、喫

煙、過度な飲酒、不整脈といった、さまざまな病理や習慣の

変化にともない、抗凝血剤を服用する患者が増加している。 
一方で、抗凝血剤は血液凝固を阻害するため、抗凝血剤を服

用している患者の抜歯や注射、外科手術など、出血をともな

う医療行為後の止血処置は非常に困難となる場合がある。そ

こで、優れた止血性能を持つ「止血材」が求められている。 
しかし、現行の止血材は、その性能やハンドリング性、材質

などに依然として課題がある。例えば、従来の止血材には、

その原料として、生体由来の高分子であるフィブリンやその

周辺の血液凝固因子、コラーゲンなどが用いられているが、

これらの生体由来材料には、感染のリスクや供給不安、品質

安定性などの点で懸念がある。また、これらの素材には生体

組織への接着性が全くないため、そのままでは止血性能を発

揮しづらく、使用時に縫合するなど手間のかかる追加の処置

が必要となることが多い。 
このような背景の中、小山らは、安全性の高い合成高分子で

あるポリアクリル酸（PAA）とポリビニルピロリドン（PVP）
を特殊な条件下で接触させることで、新しい生体組織接着性

材料を開発した 1)。（図図１１） 
 

 
図１ PAA/PVP 複合体の構造

 この高分子複合体は、血液や水を吸水して即座に膨潤し、ハ
イドロゲルを形成するとともに、生体に強く接着するという 
 
 
 

特徴を持っており、従来の止血材の課題を克服する画期的な

素材となり得る。（図図２２）

 

 

図２ PAA/PVP 止血材の性能
 

当社では、本材料の新たな用途開発および本技術の新規用途

への展開に向けた設計改良の検討を行っている。 
本稿では、この新規止血材の基本特性、性能、および各種用

途展開について紹介する。 
 

２２ 実実験験

１１）） 複複合合体体のの作作製製

PAAと PVP、ヒアルロン酸ナトリウムを特殊な条件下で混
合して得た複合体を常圧乾燥し、フィルム状の複合体を得た。

また、凍結乾燥により、スポンジ状の複合体を得た。さらに、

このスポンジを粉砕することにより、複合体の粉末を得た。

（図図３３） 

図３ 複合体の形状
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２２））複複合合体体のの接接着着性性評評価価

得られた複合体の生体組織への接着性を確認するために、

疑似皮膚であるプロテインレザー（イデアテックス ジャパン
社製、プロテインレザーPBZ13001-BK）に対する各形状の複
合体の面接着強度を測定した。 
まず、50 mL遠沈管の蓋に 30 mm角のプロテインレザー

を瞬間接着剤（東亞合成社製、アロンアルフア（登録商標））

によって貼り付けたものを２本作製した。それぞれのプロテ

インレザーに綿棒で水を適量塗布し、各複合体サンプルを間

に挟み込んだ後、300 g の錘を乗せて１分間放置し、プロテ
インレザーと複合体サンプルを接着させた。錘を取り除いて

から１分後に、引張試験機（インストロンジャパン社製、イ

ンストロン）を用いて、25℃、120 mm/minの条件で引っ張
りを行い、発生する最大応力を測定した。 
 
３３））ススポポンンジジのの吸吸水水性性評評価価

得られた複合体の吸水性を確認するために、疑似体液とし

てリン酸緩衝液（0.1 mol/L、pH7.2、富士フイルム和光純薬
社製）を用いた吸水性評価を実施した。 
始めに得られた各形状の複合体を 150℃で 60 分間常圧乾

燥させ、質量を測定した。次いで、乾燥後の複合体サンプル

をリン酸緩衝液中に１時間浸漬し、濾過後のサンプルの質量

を測定し、下記数式（1）により吸水率を算出した。 
 
吸水率 ＝W２/W１ …（１） 
W１＝150℃で 60分間乾燥させた後の質量（g） 
W２＝リン緩衝液により１時間膨潤させた後の質量（g） 

 
４４）） 徐徐放放性性評評価価
複合体のタンパク徐放性能を確認するため、複合体スポン

ジを用いて血清タンパクの徐放挙動を評価した。 
マウスを麻酔下で開胸し、ヘパリンをコーティングしたシ

リンジで心臓から血液を採取した。これを 20 μL吸収させた
複合体スポンジを、24ウェルプレート上で固めた２%アガロ
ースゲル/PBS 100 μLの上に乗せ放置した。所定時間経過ご
とにスポンジサンプルを除去し、アガロースゲルを全量回収

して粉砕し、PBSを加えて激しく攪拌した後冷蔵庫で 30 分
以上静置してタンパクを溶出させた。その後、遠心分離(3000 
g×15分)を行い、上清を回収した。 
回収した上清 100 μLに 0.025 %CBB溶液を 500 μL加え、

10分間放置した後 595 nmの吸光度を測定し、ウシ血清アル
ブミンを用いて作成した検量線によってアガロースゲル中に

徐放されたタンパク濃度を算出した。また、放出された上皮

成長因子（EGF）を、EGF ELISAアッセイキットを用いて
定量した。 

５５））ママウウススででのの止止血血性性評評価価

複合体の止血性能を、マウスにて評価した。 
マウス（BALB/c、7週齢、メス）の尾静脈より体重 20 gあ

たり 20 μLの低分子ヘパリンを注射した。その後、麻酔下で
マウスの脚部の表皮を切開して大腿部静脈を露出させ、シリ

ンジ針で血管を傷つけて出血させた。脱脂綿で出血部位を軽

く拭い、複合体スポンジ（10 mm角、厚み 0.5 mm）、複合体
粉末（20 mg）、または現行の透析用止血材で止血処置を行っ
た。現行透析用止血材と複合体スポンジでの止血処置では、

各サンプルを出血部位に当て、上から指で軽く 10 秒間圧迫
した。また、複合体粉末での処置では、出血部位にサンプル

を振りかけたのみで、圧迫は行わなかった。止血処置後 20分
間放置し、止血状態を観察した。 

 
３３ 新新規規止止血血材材のの基基本本性性能能

１１  接接着着性性おおよよびび吸吸水水性性
複合体の形態ごとの接着性を表表１１に示す。

 
表１ 複合体の面接着強度
複合体形状 接着力（ 2）

スポンジ
フィルム
粉末

複合体はいずれの形状でも疑似皮膚に対して強い接着力を

示した。 
続いて、複合体の形態ごとの吸水性を表表２２に示す。 
 

表表２ 複合体の吸水性
複合体形状 吸水率（ ）

スポンジ
フィルム
粉末

 
複合体はいずれの形状でも疑似体液に対して高い吸水性

を示した。 
本複合体は、特殊な製法により、PAA のカルボキシル基と

PVPのピロリドン基が一部未反応のまま残されている。これ
により、２者間に適度な架橋構造が形成され、上記のような

優れた吸水・膨潤性能を示すと考えられる。 
また、PAAのカルボキシル基が一部 PVPと未反応のまま

残っているため、これが生体組織と水素結合を形成し、高い

接着力を生み出したと思われる。
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２２  徐徐放放性性
複合体スポンジの徐放性試験結果を図図４４に示す。 
 

  

図４ 血液を吸収したスポンジからのタンパク徐放性
 
血液を吸収したスポンジ複合体から、タンパクおよび EGF

が 72時間以上にわたって徐放されたことが確認された。
EGF には上皮細胞の増殖を促す効果があることが知られ

ているため、このスポンジ複合体を実際の創部に適用すると、

創部から血液を吸水し、EGFを徐放することで、創部の治癒
が促進される効果が期待される。

 
３３  ママウウススででのの止止血血性性評評価価  
各サンプルでの止血性評価結果を図図５５に示す。 

 

 
図５ マウスでの止血評価

現行の透析用止血材で処置したマウスは、10秒間の圧迫で
は止血が完了せず、出血多量により 20 分後に死亡した。一

方、複合体スポンジは 10 秒間の圧迫により、強く組織に接
着し、速やかに止血が完了した。また、20分後も再出血は起
こらなかった。20分経過後に、スポンジを注意深く剥がすと、
傷口に血餅が形成されている様子が確認できた。また、複合

体粉末は、圧迫なしで即座に血液を巻き込んでハイドロゲル

を形成し、速やかに止血が完了した。こちらも、20分間再出
血は起こらず、複合体の高い止血性能が示唆された。 
これは、本複合体がその高い吸水性により、即座に血液を

吸収し、また強い接着性によって創部に強く密着して血管の

損傷部位を塞ぐことで得られた効果だと推測される。

  
４４ 歯歯科科用用止止血血材材へへのの応応用用

国内の抜歯件数は年間 1460万本、そのうち 80万本は抗凝
血剤服用患者であり、抜歯後の止血材のニーズは非常に高い。

そこで当社ではまず、抜歯後の歯科用止血材を開発した。（図図

６６、、図図７７） 

 
図６  歯科用止血材の使用方法

 

 
図７ 歯科用止血材

本製品の薬事申請に先立って、本品のイヌの抜歯窩に対す

る止血能力の評価を行った。（図図８８）
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図図８８ イヌでの性能評価試験

本製品を乾いたピンセットで袋から取り出し、抜歯窩を

覆うように適用し、周囲を軽く押さえると、本品が血液や唾

液を吸収してハイドロゲルとなり、創部に粘着することで、

速やかに止血が完了した。その後10分間観察を行ったが、
血液の漏出は認められなかった。また、本品は適用後、唾液

などで次第に溶解し、一定期間後創部から消失することを確

認した。

本製品の主な特徴としては、以下の３点が期待される。

①短時間で止血が完了

本製品は速やかに創部に接着して止血が完了するため、処

置時間が短縮でき、患者や歯科医師の負荷を低減する効果が

期待できる。

②血餅（凝血塊）の保護

ハイドロゲル化した本品によって抜歯窩に蓋をした状態

が作り出されるため、抜歯窩に血液がとどまり、血餅の形成

がサポートされる（血餅形成は術後の治癒に効果的に働

く）。

③安全に消失

ハイドロゲル化した本品は、止血後に唾液によって徐々に

溶解し、数日（又は数時間）以内に創部から消失する。本品

の原料はいずれも体内で分解吸収されない合成高分子である

ため、消化管で吸収されることなく安全に体外に排出され

る。

本製品は、2024年 月に高度管理医療機器（クラスⅢ）

として薬事承認を得た。今後も、本品の新たな特徴を見出

し、販売促進に繋げていきたい。

５５ 結結論論

本研究では、PAA と PVP からなる新規止血材を開発し、
その性能を評価した。この新規止血材は、強い組織接着性と

吸水性を持ち、生体においても強い止血性を示すことが確認

された。 
本複合体材料は、歯科用止血材の他、透析用止血材や外傷

の保護、癒着防止材や体内用組織接着材など、幅広い用途へ

の応用が期待される。今後は、この優れた性能を利用し、さ

らなる用途展開を目指す。
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