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6　冠動脈多枝バイパスにおけるs k e l e t o n i z e d

G E A グ ラ フ ト の 有 用 性
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【目的】多枝 C A B G に おける 胃大網動脈 ( G E A)

グ ラ フ トの 有用性を, 従来通り p e di cl e で採取し

た場合と s k el et o ni z ati o n した場合で比較し検討し

た
.

【方法】1999 年 5 月か ら 2 003 年 5 月まで に 当科

で施行 した単独 C A B G は 4 86 例 . こ の うち G E A

使用症例 157 例 (平均年齢65 .3 ± 8 .7 歳 男 : 女

11 8 : 3 9) を対象とした . 対象を p e di cl e で G E A

採取を行 っ た P 群 ( n 9) と s k el e t o ni z a ti o n の S

節 ( n 8) に分 け周術期 およ び術後諸 因子 に つ い

て検討 を行 っ た . 数値は平均値±標準偏差で表示

し , 各種検定 で P < 0 .0 5 を有 意 と し た . s k elt

o ni z ati o n には ハ
ー モ ニ ッ クス カ ル ペ ル を用 い , 胸

腔内へ 持ち込む部位を全長 にわたり, 伴走する静

脈を含めて付属組織を完全 に除去 した .

【結果】 年齢, 性別 に有意差 を認め な か っ た . 不

安定狭心症 などで 緊急手術と な っ た症例 を P 群

に 9 例 (7 .5 % ) , S 群 に 4 例 (1 0 .5 % ) 認め た . P

群 の 11 例 (9 .2 % ) , S 群 の 2 3 例 ( 6 0 . 5 % ) が

O P C A B で あ っ た . 両 群 の 平均 g r a ft 数 は P 群

3 .0 ± 0 .5 , S 群 2 .9 ± 0 .2 本で , 平均吻合数 は P 群

3 .8 ± 1 .0 , S 群 4 .0 ± 0 .8 箇所 であ っ た .
こ の うち

動 脈 グ ラ フ ト の み に よ る 症 例 は P 群 8 0 例

(6 7 .2 % ) , S 群 3 5 例 (9 2 .1 % ) で動脈 グ ラ フ 卜

占有率は有意に S 群 で高く, 動脈 グ ラ フ トの み の

平均吻合数 は P 群 3 .5 ± 0 .1 箇所, S 群 4 .0 ± 0 .1

箇所で S 群 に有意 に多か っ た . G E A の 吻合部位

は P 群で # 3 : 2 4 , # 4 P D : 86 , # 4 A V : 2 0 , #

1 4 : 1 (箇所) , S 群 で # 3 : 5 , # 4 P D : 32 , #

4 A V : 1 4 , # 14 : 4 ( 箇所) で あ っ た .
こ の うち複

数 箇 所 へ の s e q u e n t i a l 吻 合 は P 群 1 3 例

(1 0 .9 % ) , S 群 1 7 例 (4 4 .7 % ) で 行われ有意に S

群で 多く, P 群 で は ほ と んど が # 4 P D 一 # 4 A V

の 吻合で あ っ た の に 対 し S 群 で は 回旋横領域を

含 め多様な v a ri ati o n が見 られた . 全例で 術後1 ケ

月 以 内に グ ラ フ ト造影 を行 い , 開存 率は P 群

9 7 .5 % , S 群 10 0 % で あ っ た .

【結論】 o p c A B を標準術式 とすれば, i n sit u

g r;血 の み による 1 a y o u t が簡便で ある . G E A は内

胸動脈に次 ぎ, 冠動脈バ イ パ ス手術にお ける標準

動脈グ ラ フ トと して頻用され るが , そ の 解剖学的

な性質上従来通り p e di cl e による採取 で は こ の グ

ラ フ トが 吻合で きる範囲は 限定 され た . G E A を

s k el et o n i z ati o n する こ とで , g r aft は径, 長さとも

に余裕をも っ て採取 で き, s e q u e n ti al 吻合が容易

と なる . こ れによ り G E A の 吻合自由度 は拡大さ

れ, 多枝 C A B G に お い て in sit u 動脈 グ ラ フ ト の

選択範囲が拡大さ れた .
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【背景及 び目的】 各種の 負荷や障害で心肥大が

起きる が, 心肥大の メ カ ニ ズ ム は
一

様で は なく不

明点が多い . 我々 は , 1 4 - 3 - 3 d o m i n a n t n e g ati v e

( D N) マ ウ ス を用い , 心肥大及び ア ポ ト
ー シ ス と

1 4 - 3 - 3 蛋白の 関係を検討した .

【方法】両群に , 運動負荷 ( ス イ ミ ン グ ス ト レ ス)

を 1 , 3 , 5 , 7 , 1 4 , 21 日間行 っ た .
ス イ ミ ン グ ス ト

レ ス は, 30 ℃
-

32
o

C に保た れた 水槽中で , 前半

9 0 分, 休憩 4 時間, 後半 9 0 分 の 計 1 80 分間を毎

日行な っ た . 負荷後心臓 を摘出し, 心重量 と心体

重比及び, 左心室横断切 片心筋細胞 の測定か ら心

肥大につ い ての 評価を した . 心筋細胞内シ グ ナ ル

伝達 に つ い て の検討 は, M it o g e n - a cti v at e d p r o -

t ei n ki n a s e ( M A P K) に属する 3 種類の 蛋白で あ

る p 38 M A P K , c - J u n N - t e r m i n al Ki n a s e (J N K) ,

e x t r a c ell u l a r sig n al - r e g u l at e d ki n a s e ( E R K l/ 2)

に つ い て の リ ン酸化をウ エ ス タ ン ブロ ッ ティ ン グ

に よ っ て評価 した . 更 に, T d T - m e di at e d d U T P
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ni c k e n d l a b eli n g ( T U N E L) 法 により心筋細胞 の

ア ポト ー

シ ス に つ い て検討 を行 っ た .

【結果】 心重量, 心体重比, 心筋細胞が N T G 群

よ り も T G 群 に 於 い て 有 意 な 上 昇 を示 し た .

p 38 M A P K の 活性化は T G 群 に於 い て N T G 群 よ

りも早期 に か つ 顕著な活性化を起 こ した . J N K の

活性化は両群共に見 られた が, 有意差 は見 られ な

か っ た . E R E l / 2 に つ い て は, 活性の 低下する傾

向を示 し た . ア ポ ト ー シ ス は , T G 群 に於 い て

N T G 群よりも多く見 られた .

【総括】 ス イ ミ ン グ 負荷後 , T G 群 に 於 い て ,

N T G 群 より早く か つ 顕著な p 3 8 M A P K 活性化を

起 こ し
, 引き続き心筋細胞 の肥大が見ら れた . ま

た, ア ポト
ー シ ス 細胞 も T G 群 の 方が N T G 群 よ

りも多く見 られた .
14 - 3 - 3 蛋白は心肥大及び ア

ポト ー

シ ス と密接に関係 して い る ことが推定され

た .
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原発性肺高血圧症 (P P Ⅲ) は原因不明 ･ 進行性

の 予後不良疾患 で あり 1 9 90 年代初期の 報告で は

平均生存期間 2 .8 年とさ れる . 現在で も治療困難

であ るが
,
P GI2 製剤 e p o p r o st e n ol ( E p o) 持続静

注療法の 登場 によりそ の予後 は改善されて来 て い

る . 当科で は 20 00 年より在宅 E p o 持続静注を開

始 し, こ れまで に P P Ⅲ 6 例および A S D 術後肺高

血圧 1 例 に対して 同治療を行 っ て い る . 今回, こ

れまで の 成績に つ い て報告する . 全例と も E p o 導

入 前 の N Y H A 心機 能 分類 は Ⅲ - Ⅳ度 で あ っ た .

治 療前の 庄 デ ー タ は 収縮期 肺動 脈庄 7 6 -

1 3 6

(平均 1 11) m m Ⅲg , 拡張期肺動脈庄 29
-

66 ( 辛

均 5 2) m m H g , 平均肺動脈庄 4 7
-

9 1 ( 平均 74)

m m H g , 平均右 肩庄 7
- 1 9 ( 平均 11) m m H g ,

心拍出量 2 .5
-

3 .9 ( 平均 3 .4) L/ m i n , 同係数 1 .6

-

2 . 6 ( 平均 2 .
2) L / m i n I

m
2
, 全肺 血 管抵抗

10 03 - 1 72 3 (平均 1 97 1) d y n e
･

s e c
･

c m - 5 で

あ っ た . 導入前の B N P は 2 1 4 - 1 410 ( 平均 5 62)

p g / m l , 6 分 間歩行距離は 0
-

4 06 ( 平均 192) m

であ っ た . E p o 開始後の B N P は全体 に低下傾向

を示 し, P P H 2 例, A S D 術後 1 例 で は著明な改善

を認め た . E p o 導入 6 ヵ 月後 の庄 デ
ー タ で は全体

に改善傾向を認め たが , N Y E A 心機能分類および

6 分間歩行距離は明らか な改善は得られなか っ た .

治療中の 副作用と して顎 関節痛が 3 例 に認 め られ

た . 卵円孔再開通 ( R F O) を介 した p a r a d o x i c al

e m b oli s m と考えられ る脳梗塞, 皮下膿癌, イ ソ ジ

ン による ア レ ル ギ ー 性皮膚炎などの , 持続静注に

用 い る中心静脈 カ テ ー テ ル に随伴する合併症 が認

められた .

E p o 持続静注療法により血行動態の 改善が認め

られ
,
生命予後改善効果 が今後の 観察で期待され

る . しか し, N YIi A 心機能分類の 改善は 明らか で

はなく患者の Q O L
･ A D L を十分 に満足するもの

で は な か っ た . 今 後 N Y ⅢA I 度 以下 の 早期例 へ

の導入 が検討課題で ある .

2 肺 高血圧 と心不全 を認 めた L u c a s - S c h m idt

I B 2 亜型 のまれな三 心房心 の 1 手術例
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症例は 3 歳男児. 下痢, 堰吐の た め入院中に心

拡大, 心雑音を認 め, 心 エ コ
ー にて 三心房心を疑

われ, 当院小児科紹介入院. 心 エ コ ー

で三 心房心,

肺高血圧 と 診断 , M R I で L u c a s - S c b m idt I B 2

亜型 と術前診断され た . 手術は体外循環を用い て

右肩切 開, 経心房中隔で副心房へ 到達, 隔壁 を切




