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ICMって、
何ですか?
より安心ができる大切な未来のために

ICM（植込み型心臓モニタ）についての大切なお話
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ICM植込み術を検討中の方へ

意識を失って倒れてしまう、失神。

失神の原因には様々なものがあり、多くは危険性の低いものですが、命に関わる

病気が潜んでいることもあります。原因をなるべく早く突き止め、それに応じた治療を

行うために登場したのが、ICMという診断機器です。

ICMとは、日本語で「植込み型心臓モニタ（または植込み型心電計、植込み型ループ

レコーダーとも言います）」といい、Insertable Cardiac Monitorの頭文字を

とって「ICM （アイシーエム）」と呼ばれています。長期にわたって心電図を継続的

に見守り、失神が起こった時の心電図を記録しておくことができるため、失神の原因

の発見に役に立つ事が期待されています。

この冊子は ICMに関して簡単にまとめたものです。この他にもお聞きになりたい

ことや分からない点は、担当医師や看護師にお気軽におたずねください。

この冊子は、ICMの植込み手術の予定がある、またはすでに植込みをされた患者さんおよびそのご家族に情報をご提供
する目的で、日本メドトロニック株式会社（東京都港区）が発行しています。この冊子に記載されている情報や事例などは
あくまでも代表的な内容であり、ICM使用にあたり考えうるすべての情報を網羅するものではありません。また結果的に
発生した事故・損害を補償するものでもありません。詳細な情報およびご不明な点は、担当医師におたずねください。
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1
安心できる明日への第一歩です。

そのために、まず知っておきたい「失神」のこと。

疑問があれば、問いかけてみてください。

それが次の一歩を踏み出すきっかけになるのですから。

失神のこと

監修：
聖マリアンナ医科大学病院
循環器内科医長
古川　俊行　先生



1-1　失神とは　

一般的に、意識を失って倒れることを「失神」や「気絶」などと呼んでいますが、

医学的には、脳全体に十分な血液が供給されなくなったために一時的に意識を失う

ものを「失神」と呼びます。

　

失神は、通常、意識を失っている時間が数秒から数分と比較的短く、後遺症を

残さずもとに戻ることが多いので、軽く見られることが少なくありません。しかし、

失神が起きたときの場所や状況によっては、転倒による外傷、入浴中に失神して溺れ

てしまう、自動車の運転中に失神して交通事故を起こしてしまうなど、危険な場合が

あります。また、突然死にいたる心臓の病気が隠れていることがあるため、循環器

などの専門医の診断を受け、原因を正確に把握しておくことが大切です。

　

失神には、「頭がくらくらするようなめまい感」「ふらつき感」「目の前が暗くなる」

「吐き気」「冷や汗」「動悸」「胸痛」「腹痛」などの前触れ（前駆症状と言います）を

感じる場合と、感じない場合があります。このような症状や失神前後の状況は、

失神診断の重要な情報となりますので、医師に伝えられるようにまとめておくと

よいでしょう。また、自分では記憶が曖昧な場合や失神中の状況は、周囲の人に

聞いておきましょう。

失神のこと  ｜04



1-2　失神と似た症状や疾患　

めまい
ぐるぐる回るようなめまいやふわふわ浮いているようなめまいは、耳や脳の病気の

症状が疑われます。

てんかん発作
全身または一部の筋肉の痙攣をともなうことが多く、回復後、意識障害の時間が長い

のが特徴です。

心因性発作
心理的なストレス・不安が原因で意識を失うもので、ヒステリー・パニック・興奮による

ものなどがあります。

低血糖
血糖値が異常に低くなると、意識障害や昏睡状態におちいることがあります。

低酸素血症
肺の病気や睡眠時無呼吸症候群などにより、体の血液中に酸素が十分に送られない

状態が進むと、意識障害を起こすことがあります。

05｜失神のこと



1-3　失神の原因

1．起立性低血圧
立ち上がった直後に失神します。神経疾患や脱水などの原因が考えられます。

2．自律神経性の失神※

長い時間立っていた時や興奮した時、疼痛などをきっかけに失神することが多く、

きっかけが分からないこともありますが、ケガをしなければ生命に影響ないと言われ

ている「危険性の低い」失神です。失神の原因としては最も多い病気です。

3．心臓の病気による失神
不整脈や心臓の弁膜症等、心臓に関わる様々な理由で失神します。早期の診断と治療

が必要です。

4．その他
色々な病気が原因で失神しますが、脳卒中（脳梗塞と脳出血）によるものは少ないと

言われています。

※反射性失神・神経調節性失神・
 血管迷走反射性失神などと呼ばれます。

失神のこと  ｜06



1-4　失神の診断

■ 問診
失神は、診察時に症状が消えていることが多いため、まずは過去の病気や前触れ症状

などについての問診を行います。

〈医師が知りたいポイント〉

□　初めての失神かどうか、
　　再発の場合はその頻度

□　前触れの症状があったか
・頭がくらくらするようなめまい感

・動悸

・ふらつき感 

・胸痛

・目の前が暗くなる  　

・腹痛

・吐き気 

・気が遠くなる　

・冷や汗

■ 基本的な検査
基本的な検査を行います。特定の病気が疑われる場合は、診察結果に従って次に

どの検査が必要か選択されます。

〈基本的な検査〉

体の診察

心電図検査

血圧（座位・立位）

胸のレントゲン検査

採血 など

 

□　失神時の状況
　　（運転中、食事中など）

□　失神時に介護してくれた人の証言
　　（持続した時間、痙攣の有無など）

□　既往症（これまでにかかったことのある病気、
　　特に心臓の病気）

□　ご家族の病気（心臓の病気、突然死、失神）

□　薬剤の服用

□　飲酒 など

07｜失神のこと



1-5　失神の検査

■ 心臓の病気によるものと疑われる場合
心臓超音波検査
超音波を使って心臓の筋肉や弁に異常がないかを調べます。

長時間心電図
ホルター心電図、体外式イベントレコーダ、ICM （植込み型心臓モニタ）などで長時間
にわたって心電図を記録し、不整脈の有無を調べます。24時間のものから数年のもの
があり、発作の頻度により選択されます。

心臓電気生理学的検査
電極カテーテルという細い管を静脈から通し、心電図を記録しながら心臓に電気刺激
を与えることで、不整脈の有無・出現のしやすさを調べます。

運動負荷試験
運動をして心臓に負担をかけた状態の心電図をみることで、狭心症や運動により出現
する不整脈を調べます。

心臓カテーテル検査、冠動脈造影
カテーテルという細い管を使ったり、心造影剤を注入して心臓の血管（冠動脈）のX線
撮影することで、狭心症や弁膜症、心臓の筋肉などの病気を調べます。

■ 自律神経性の失神と疑われる場合
ヘッドアップチルト試験
傾斜台を使って身体に傾きをつけた状態で、血圧・心拍を測定する、自律神経による
失神の検査です。

頸動脈洞マッサージ試験
心電図を記録しながら頸動脈をマッサージすることで、首の回りの自律神経が失神の
原因かどうか調べます。

長時間心電図
ホルター心電図、体外式イベントレコーダ、ICM （植込み型心臓モニタ）などで長時間
にわたって心電図を記録し、不整脈の有無を調べます。24時間のものから数年のもの
があり、発作の頻度により選択されます。

失神のこと  ｜08



1-6　自律神経性の失神の治療

主に生活習慣の改善やトレーニング、お薬などによる治療を行います。

生活習慣の改善
睡眠不足や運動不足を避けること、水分を十分に摂ること、過度の減量をしない

こと、アルコールが原因になる場合はアルコールを控えること、降圧薬（血圧を下げる

薬）を飲み過ぎないことなどに注意します。

また、なぜ失神してしまうかを理解するのも治療の一つです。

失神回避法
失神の前ぶれを感じたらすぐに座ったり横になれば、転倒や怪我を回避できること

があります。また、下図の体位や運動で、血圧を上昇させて失神を遅らせたり防いだり

することができます。

起立調節訓練法（チルトトレーニング） 
壁に背中を密着させて、かかとを壁から約15cm程離すことで、

その人に合った負荷が自然とかかります。そのまま壁にもたれ

かかった状態で30分間維持します。

1日1回から2回、毎日続けることを目標とします。トレーニ

ング中に気分が悪くなったり、動悸やめまいを感じたときはその

時点で中止し、症状などを担当医師に報告してください。

チルトトレーニングを繰り返すうちに、血管の抵抗があがって

収縮しやすくなり、その結果、失神が起こりにくくなっていきます。

両手を組み、引っ張る 足を交差させ、
両足を押しつける

かがんで
お腹に力を入れる

足を組み両足を押しつけ
お腹に力を入れる

15cm
09｜失神のこと



1-7　心臓の病気による失神の治療

心臓の病気の治療を行うことが第一です。

脈が遅くなる不整脈が原因
必要に応じて、植込み型心臓ペースメーカによる治療が選択されます。

脈が速くなる不整脈が原因
お薬による治療の他に、カテーテルという細い管を使って心臓が早く動く原因に

なっている部分を焼灼するカテーテルアブレーションや必要があれば ICD（植込み

型除細動器）が有効な手段になります。

心臓の弁や筋肉の異常が原因
それぞれの治療手順に従って治療がすすめられます。

失神のこと  ｜10



2
あなたの体のこと、

病気のことを知るために、

医師は慎重に検査を行います。

ICM という強力なパートナーとともに。

ICMのこと



2-1　ICM（植込み型心臓モニタ）とは

手のひらにのるほどの小さな機器が、最長

3年間、心臓を24時間モニタリングし、不整

脈や失神した時の心電図を記録します。

失神が起きたときの心電図は、失神が心臓

の病気に由来するものか、心臓以外に原因

があるのかを判断する上で、非常に貴重な

データとなります。

体内植込み型のため、普段通りの生活を

続けながら精度の高い心電図のデータを

取ることができるのが特長です。

ICMは小さなスティック状をしています。

胸の皮膚を1cmほど切開し、機器を皮膚の

下に挿入（植込み）して使用します。植込み

手術時の感染の危険はゼロではありません

が、手術時間は30分程度と短く、比較的

簡単とされる手術です。

ICMは、心拍リズムに乱れが生じると、自動でその前後の心電図を記録します。

また、失神を起こした後や動悸などの症状を感じた場合は、患者さんご自身または

ご家族や周りの方が携帯型の患者アシスタントを利用して、失神からの回復前後の

心電図を記録することができます。

ほぼ原寸大の大きさです

患者アシスタント

ICMのこと ｜12



2-2　ICMの植込み

ICMの植込みに大規模な手術は必要ありません。手術は局所麻酔で行い、多くの

場合30分程度で終了します。一般的な植込みの手順は、以下のとおりです。

1  切開を行います。
局所麻酔薬で切開部位を麻酔します。その後、適切な部位

に小さく皮膚切開を行います（1cm程度）。

2 ICMを挿入します。

ICMは皮膚の下に挿入します。ICMのテストを行い、

ICMが正常に動作していることを確認します。

3  切開部位を閉じます。
皮膚を閉じた後、手術部位の手入れについて説明します。

植込み部位が腫れたり、熱を持ったり、液が出てきたりした場合は、担当医師に

お知らせください。

90°

1

2

10mm

3

13｜ ICMのこと



2-3　ICMの使用

手術後は、担当医師の指示に従ってください。ICMが植え込まれた皮膚の下に

軽度の膨らみがみられても、問題ないことが多いでしょう。日常生活で気をつけておく

ことについては、「3. ICMと暮らす日常」の章を参照してください。

退院の前に担当医師から、最初の外来診察の予約をいつ入れるか指示があります。

外来診療時には、プログラマと呼ばれる機械を使用して ICMが正常に作動して

いることを確認し、記録された心電図のデータを分析します。担当医師はこの情報

や患者さんの状態、服用しているお薬などから判断し、必要であれば ICMの設定

を調整します。

ICMのこと ｜14



3
大丈夫だとはわかっていても

不安なものは不安。

でも急ぐことはありません。

ひとつひとつ解決すればよいのです。

ICMと暮らす日常



3-1　何か症状があった時は？
  （患者アシスタントのご説明）
患者アシスタントを使って、失神からの回復前後の心電図を記録できます。失神の

原因特定の機会を逃すことなく、いつでも使用できるよう、常に持ち歩くようにして

ください。ご自身で操作が難しい場合は、ご家族や周囲の方に操作方法を知らせて

おくことをお勧めします。患者アシスタントを使用するタイミングは、担当医師の

指示に従ってください。

3-2　遠隔モニタリングシステムとは？
  （マイケアリンクモニタのご説明）

ICMを遠隔で管理するために、マイケアリンクモニタという遠隔モニタリング

システムを使用する事があります。

ご自宅等に設置された専用のモニタから、植込み機器に記録された情報を医療施設

に送ることができます。医療従事者は、送信された情報をコンピューターの画面で

確認し、植込み機器の状態や不整脈の有無などを把握できます。

尚、初回設定後は、マイケアリンクモニタは指示があるまで触らず、電源につないだ

まま枕元に置いておいてください。

患者アシスタント

マイケアリンク
モニタ

サーバ 医療施設

ICMと暮らす日常 ｜16



3-3　電気製品で注意が必要なものはありますか？

ICMは超小型の精巧なコンピュータのようなものです。そのため、ICMのデータ

収集が、外部からの電気や磁力の影響を受けることがありますが、健康を損ねる

危険性はございません。

普通の家庭用電気製品（台所用電気製品、掃除やパーソナルケア用の電気製品、趣味の製品、

電動工具など）はおおむね大丈夫ですが、直接身体に電気を通すものや、外へ強い電磁波を出す

ものは使用を避けてください。

■ IH調理器：

 ICMのデータに影響をおよぼす可能性のある電気製品に、IH調理器があります。IH調理器
の電源が入っている場合は、十分に離れるようにしてください。

■携帯電話などの無線通信機器：

 コードレス電話、携帯電話、ポケットベル、携帯情報端末（PDA）、タブレット端末、Wi-Fi対応
ノートパソコン、Bluetooth機器などの無線通信機器を使用する場合は、十分離すようにして
ください。例えば携帯電話であれば、ICMから遠い方の耳にあてるようにしてください。

 ICMの近くにある胸ポケットや、ICMの近くに持ったバッグに、電話などの通信機器を入れて
持ち運ばないようにしてください。

職場で、電気式アーク溶接機器、放送用アンテナ、発電所、送電線、高電圧機器、または高電流源を

使用したり、それらの近くで働いたりしている場合は、担当医師に職場環境について相談し、アド

バイスをもらってください。

ほとんどは特別な注意を払うことなく移動することができます。ただし、空港などにある金属探知

機を通過する場合や、店舗や図書館などにある電子防犯システムを通過する場合は、以下の注意

事項を守ってください。

■金属探知機：

 金属探知機のゲートを通過することで、ICMのデータ収集に問題が生じる可能性は極めて低い
と考えられています。しかし、ICMの金属ケースが金属探知機を作動させる可能性があります
ので、係員に ICMが植え込まれていることを伝えるようにしてください。また、金属探知機の

アーチ部分で立ち止まったり寄りかかったりせず、普通の速度で通過してください。

■電子防犯システム：

 電子防犯システムが ICMのデータ収集に影響をおよぼすことはないと思われます。ただし、防犯
システム付近で立ち止まったり寄りかかったりせず、普通の速度で通過してください。

家庭

職場

外出時

17｜ ICMと暮らす日常



3-4　運動してもいいですか？

退院後は、日常的な運動に制限はありません。

水泳や入浴も可能ですが、ICM本体を圧迫する

ような姿勢や運動には注意が必要です。担当

医師と相談の上、ICM植込み後もいろいろな

スポーツを楽しんでください。

3-5　旅行に行ってもいいですか？

ICMを植え込まれていても、旅行をすること

に問題はありません。ただし、航空機へ搭乗する

際の金属探知機に ICMが反応したりする場合

があります。空港の係官に便利帳またはデバイス

IDカード を提示したほうがよいでしょう。
1

植込み型心臓モニタ
便利帳

デバイス IDカード

（イメージ）
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3-6　外来受診は必要ですか？

ICMに記録された心電図を調べるため、担当医師の指示に従い、受診してください。

ICMが心電図のデータを記録できる件数には上限があり、上限数を超えると一番

古い記録を消して新しい心電図が記録されます。過去の記録が消えないうちに、

チェックを受けるようにしましょう。自覚症状があり、患者アシスタントを使用した場合

には、決められた通院時期に関わらず早めに担当医師に連絡して、その時の心電図

をチェックしてもらってください。

3-7　MRI検査などの医療処置は受けられますか？

ICMの患者さんがMRI検査を実際に受ける際は、検査にあたっての注意事項が

ありますので、事前に担当医師にご相談ください。

その他、大半の医療処置は ICMに影響をおよぼすことはありませんが、放射線

治療、電気メス、TENS（経皮的神経電気刺激）など、いくつか注意が必要なものが

あります。医療処置を受ける前には、必ず ICMを植え込んでいることを担当医師

または技師に伝えてください。
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3-8　 家族や友人に伝えておくべきことはありますか？

患者アシスタントは常に携帯し、自覚症状があった場合は必ず使用して心電図を

記録します。ご自身で操作が難しい場合でも必要に応じて手助けしてもらえるよう、

ご家族や周囲の方にも患者アシスタントの操作方法を理解しておいてもらうことを

お勧めします。
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3-9　 機器の寿命は何年くらいですか？

ICMは最大3年間使用できるように設計されています。ただし実際の使用期間は

担当医師が検討、決定します。

3-10　費用はどのくらいかかりますか？
    健康保険は使えますか？

ICMの機器、手術手技料、入院などの諸費用を含めると、ICM植込みにともなう

費用は全体で10万円を超えることもあります。ただし、現在の医療保険制度では、

高額療養費制度における自己負担限度額があり、定額を超える分は給付金として支給

されるため、実際の自己負担額を数万円に抑えることもできます（所得や年齢、医療

費の金額によって異なります）。詳細は加入されている健康保険組合などにお問い

合わせください。

また、個人がご加入されている民間保険のプランによっては給付の対象になる

こともありますので、加入されている保険会社などにお問い合わせください。
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〈高額療養費制度とは（平成27年1月現在）〉
高額療養費制度は、家計に対する医療費の自己負担が過重なものとならない

よう、医療費の自己負担に一定の歯止めを設ける仕組みです。医療機関や薬局の

窓口で支払った額が、暦月（月の初めから終わりまで）で一定額を超えた場合に、

その超えた金額を支給する制度です（ただし、入院時の食費負担や差額ベッド代等

は含みません）。受診後に支給を申請した場合は、受診した月から少なくとも3か月
程度経た後に給付金として支給されます。

入院される方については、事前に、加入する医療保険から「限度額適用認定証」

又は「限度額適用認定・標準負担額減額認定証」の交付を受け、医療機関の窓口で

これらの認定証を提示することにより、窓口での支払を負担の上限額までにとどめる

ことができます。この制度を利用すれば、一度に用意する費用を少なく済ませられる

ようになります。

なお、医療費のお支払いが困難なときには、無利息の「高額医療費貸付制度」

を利用できる場合があります。制度の利用ができるかどうか、貸付金の水準はどの

くらいかは、ご加入の医療保険によって異なりますので、お問い合わせください。
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ご不明な点がございましたら
まず、担当医師にご相談ください。


