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ため腫癌の 残存に注意すべ き と思われた .

1 5 再開通率 9 7 % の m e ch a n i c a l di s r u p ti o n を

伴聾血栓溶解術
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塞栓症 による脳主幹動脈閉塞に対する血栓溶解

術は拓く行われて い るが, 再開通で き ない症例 が

少なくない . 我々は再開通率をあげるた め, マ イ

ク ロ カ テ
ー テ ル とガイ ドワイ ヤ

- を用い た血栓の

機械的破砕の 方法を開発 し臨床に用い た.

【方法】 重度 の片麻疹で発症 した 31 例の 内頚動

脈系の 塞栓症を対象 と した .

【結果】 中大脳動脈 1 8 例, 内頚動脈閉塞が 1 2 例

であ っ た. 再開通率は中大脳動脈 10 0 % , 内頚動

脈が 9 2 % であ っ た . 術後 に装具 な しで 自力歩行

可能 とな っ た 人は中大脳動脈が 7 3 % 内頚動脈が

6 1 % で あ っ た . 血管穿孔 による合併症 が 2 例 にあ

っ たが
, 早期処置で 障害はおき なか っ た .

【結語】 本方法 で今 ま で に ない 高 い 再開通率を

得られ, 従来は適応外と されて い た内頚動脈閉塞

にも有効であ っ た . 本方法は血栓溶解術にお い て

極めて有効と思われた .

(本報告は A m e ri c a n J o u r n al o f N e u r o r a di ol o g y .

2 0 0 4 S e p; 2 5 ( 8): 13 91 - 1 40 2 で も発表 した)

1 6 頚動脈ス テ ン ト留置術 にお ける M in t c a t c h

I ( B a s k et w i r e) の使用経験
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【目的】 頚動脈ス テ ン ト留置術にお ける術中塞

栓の p r o t e c ti o n d e vi c e と し て , 現在 日本で は

P e r c u s u rg e を中心と した di st al b all o o n が用 い ら

れて い る が
,
内頚動脈閉塞i n t ol e r a n c e 症例 で は

局所麻酔下 で の di st al b all o o n の使用 に限界があ

る . その た め欧米 にお い て は術中に内頚動脈の

fl o w を維持で きる Bllt e r d e vi c e が主流である .
し

か し, 日本 で は残念 にも丘比e r d e vi c e はまだ使用

不可能で ある . そ こ で , 新しく使用可能に な っ た

血管内異物除去用カ テ
ー

テ ル である, Niti n ol 製の

b a sk et w i r e
,
M i n t C at c h Ⅱを頚動脈ス テ ン ト留置

術における p r o t e cti o n d e vi c e と して 3 例 に用 い た

の でその 使用経験に つ い て報告する .

【結果】 ①b a sk et w i r e の 視認性が不十分で , 拡

張 した の か , どの 程度拡張して い るの か の確認が

容易で なか っ た. ②カテ
ー

テ ル の置換の際 b a sk et

w i r e の 位置を固定す るの が容易 で なく その た め

内頚動脈に s p a s m を生 じやすか っ た . ③ 2 例 にお

い て 短時間に b a s k et 部 で 閉塞をきた し, 1 例 で は

多量の d e b ri s が吸引 カテ ー テ ル により吸引 され

た . 回収 した b a sk et の 表面に は フ ィ プリ ン様膜

の形成が観察 された . ④尚, 3 例 における術中の

抗凝固時間は 2 2 0 - 3 3 0 秒 であ っ た .

【結論】 文献による と Blt e r d e vi c e を用い た血管

内治療に適切な抗凝固時間と して 4 00 秒以上が推

奨 されて おり, 今回の M i n t C at c h II 使用に伴う

内頚動脈の 閉塞の 一 番の 原因は不十分な抗凝固時

間の コ ン ト ロ ー ル と考 えられた. し か し
,
頚動脈

ス テ ン ト留置術 に用い る p r ot e cti o n d e vi c e と して

は安全性に限界があり, 症例を十分選択した上で,

抗選固時間を 400 秒以上に維持 して 使用すべ きで

ある.

1 7 特発性脳脊髄液減少症の 1 例
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い 特発性の 低髄液庄症候群 ある い は脳脊髄液減少

症が
,
M R I により診断技術の 向上と相まっ て注目

されて い る. 今回 一 例経験 し
,
良好な治療効果を

得たの で報告する.

症例は 34 歳女性. 突然の 頭痛で発症 し, 上体を




