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1 Zenithステントグラフト内挿術後の重複腎

動脈狭窄に対するPTRA

皆川 正和 ･福田 卓也 ･諸 久永

田山 雅雄*

済生会新潟第二病院心臓血管外科

同 救急料率

E目的】以前より指摘されていた腎動脈狭窄症

に対し,Zenith腹部大動脈癌用ステントグラフト

を内挿した後に,心不全が生じ,さらに腎機能も

低下してきたため経皮的腎動脈形成術を行ったの

で報告する.

症例は83歳,男性,

【既往歴】78歳,急性心筋梗塞にて冠動脈バイ

パス術.79歳,脳梗塞.

【現病歴】2009年 3月腹部大動脈癖に対 し

zenithによるステントグラフト内挿術を施行.9

月よりクレアチニンが1.69mg/dlに上昇.さらに,

CTにて右腎動脈の造影効果が左に比べ減弱して

いた.また,最近息切れを生じるようになり,心

不全との診断で,FrRAの方針となった.

【結果】右腎動脈が2本ある重複腎動脈でいず

れも狭窄していたため,2本ともステント留置を

行った.upperrenalarteIYには,PalmazGenesis

4mmX1.8cmlowel･renalartel~yにはPalmaZ

Genesis4mmX1.5elllを留指した.術後IVUS

にて,ステントの広がりは良好であった.術後,

血圧は,172/98から118/64と著明に改善した.

また,胸部X線写貴上も,CTRが60D/Oから58%

となり,肺うっ血も改善した.

【考察など】最近腹部大動脈癌に対し,ステント
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グラフト留置が多く行われるようになってきた.

企業梨ステン トグラフ トは何種類かあるが,

Zenithは,傍腎動脈の腹部大動脈にbarestentが

かかる.このsuprarenaH)areStentが,腎動脈人

に1部を塞ぐ可能性はほとんどないという報告が多

いが,本症例においては,suprarenalbaTeStentと

の因果関係は不明であるが術前からあった腎動脈

狭窄が進行した.また,suprarenalbarestentによ

り多少難渋したが,PTRAを行うことができた.

2 悪性腫癌の心筋転移により非持続性心室頻拍

が生じた1例
岡田 義信 ･大倉 裕二 ･渡辺 輝浩*

県立がんセンタ-新潟病院内科

同 小児科*

症例は14歳,男児.1月前に右肩痛を訴えて前

医を受診した.前縦隔に魔境を認め,針生検によ

り腔細胞腫癌と診断された.精査治療目的で当院

小児科に紹介され2009年 6月に入院した.今ま

で心血管系疾患の既往はない.入院時血圧 95/72

mmHg,心拍数76/分,両側の女性化乳房,両肺

野に湿性のラ音を聴取した.LDH2180IU/L,ALP

舶8IU/,1号HCG2900mg/mlと増加を認めた.胸
腹部 CTにて前縦隔に大きな魔境と心室中隔,肺,

肝,輝,腎に転移と考えられる腺癌を認めた.め

エコ-図にて,心室中隔の肥厚,輝度上昇,軽度

の運動低下を認めた.左心室全体の願主率は

70%であった.12誘導心電図では,洞調律,T波

の平低化を,ホルダ-24時時間心電図では,日に

9個の非持続性心室頻拍を含んだ359個の心室性

期外収縮VPCを認めたが,心症状はなしであっ

た.4コ-スの化学療法後,LDH,ALP,HCGは

著しく減少し,CTと心エコ-図では心室中隔の

異常は消失して正常心となった.ホルダー24時

時間心電図ではVPCおよび心室頻拍は完全に消

来した.なお,抗不整脈剤の投与は行われず,育
意な電解質異常もみられなかった.他の臓器の魔

境も縮小し全身状態は良好となった.

【考察】転移性心臓腫癌の臨床症状のほとんど

は心タンボナ-デによるものであり,心筋転移に
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よる董症不整脈例はまれで ある. い ままで,抗癌

剤投与により重症不整脈が消失した例 の 報 釦 まさ

らにまれであり,報菖する,

3 Ampla官zeT閉鎖後を用いたPDAに対する経

皮的動脈管塞栓術

新潟市民病院小児科 ･新生拙 家療

センタ-

図も摘守環器病研究センタ-*

Eはじめに】2009寧7月1日から動脈管開存

津DA)に対するAmplatzer閉鎖栓 (ADO)が保

険収載され,同時に使用に関する施設基準と教育

プログラムが開始された.当院も日本Pediatric

lnterven如 na呈Cardiology学会の定めるPDA

Amplatzer閉路栓使用に関する施設基準を満たし,

教育プログラムの受講を修 J〆した.

【日.ll.'二 日I､･'.I.･r】I.'17::tHH .;･/_.A..･l･il.

月までに,PDA治療を目的に当村へ入院 した症

例は7例で,あらか じめ掘影 した造影 CTなどか

ら治療適応を判断 した.

【結果】PDAの形態 と最狭部位径か らADOの

適応と判断 した症例は 射列であった.3例は最狭

部位径が 1.5mm 以 卜であったためにコイルを選

択 し,その うち 1例はコイルの通過が囲糎で留置

で きずに終了 した.透視時間は,ADOではii.5

分- 27.4分 (平均 且8.7分),コイルでは33.5分～

71分 (平均 46.5分)であった.

E考察】PDA捌 綴狭部位径が 呈,5mm以仁の症例

には,ADO を選択 しサ施行産後から全例に完全閉

塞が得られた,従来のコイル塞栓術では,2mm

以上のPDAには2本以上のコイルが必要であり,

さらに残存短絡に対するコイルの追加留置が必要

な症例では,手技時間が長くなる傾向があった,

ADOはサイズ選択により招樹のディバイスで塞

栓が可能であり,手技時間は短縮できた.一丸

1,5mm以下のPDAに対してはこれまで通りのコ

イル塞栓術が適応であった.

Ll 川崎病遠隔期における血管障害の新たなバイ

オマーカー:可溶性IJRll

渡辺 健一 ･鈴木 博 ･長谷川 聡

沼野 極大 ･内山 聖 ･武城 英明*

新潟大学太学院医漸学総合研究科

小児科学分野

千葉大学 大学院臨床遺伝子応用
医学*

【背景】川崎病遠隔期の血管障害として,冠動脈

後遺症,全身血管の網状動脈硬化が問題となり,

両者の進展において内膜平滑筋が重要な役割を果
たすことが知 られている,LRllは,LDL受客体
プアミリ-遺伝子で,動脈硬化巣の病的内膜平滑
筋細胞に強く発現し,可溶型として細胞外へ放出
される活性物質であり,近年,血管障害を評する

バイオマーカ-として期侍されている.

【目的】川崎病遠隔期患者における血中可溶性

LRllと血管障害細関連を検討する.

E対象と方法】対象は,川崎病遠隔期患者 におい

て冠 動 脈 病変 (GAL)を有する 12例 (A群 :

且4.7± 10,9歳),退縮 4例 (B群 :ま7A±7.7

義),cALをもたない5例 (C群7,6±3.3歳),

および対照6例 (D群13.5±0,3歳),心臓カテ

ーテル検査入院時,あるいは外来受診時に採血し

可溶性LRll,及び他の動脈硬化関連マ-カ-ち

測定した.

監結果】発症時年齢はA群 2.7±3.0歳,B群

2.凍土2.1歳,C群 2.2±3.1嵐 発症後牢数はA

帯12.ま±10.9年,B郡且5.0±6.4年,C群5.4±

4.0年といずれも3群間に差がなかった.また脂

矧関連因子,高感度CRP,IL-6等の動脈硬化関

連因子についても 3群間で差を認めなかった,可

溶性 LRllはA群 9.1± 3.1ng/ml,B群6.2士

1.0mg/ml,C群 6.2± 息.2ng/mi,D群 6.5:と

1.2mg/m豆であり , A群はB,C,D群に対 し有意

(それぞれ p<0.05)に高値を示 したが争A郡以

外の 3群間では 差 がなかった,LR且1と他の動脈

硬化関連因子と の 検討では,高感度 C艮Pが急性

炎症の疑われる は ずれ値を除くと有意な正相関が

あった 行-0髄 ,p-0.005).

【考察】可溶性 LRllは,冠動脈後遺症を有する


