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2 7 　 当 施 設 に お け る 3 年 間 の 頚 部 頚 動 脈 ス テ ン ト

留置術の成績
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【目的】 頚部頚動脈 ス テ ン ト留置術 ( C A S) に

おい て
, 手技の簡便化に工夫 をし つ つ 行 っ て きた

当施設の 3 年間に おける成績に つ いて 報告する .

【対象及び方法】 2 0 0 1 / 2 - 2 0 0 4 / 1 2 の 6 3 例

(平均 73 歳) 72 側で , 平均狭窄度は 8 0 % . 局麻下

に
, IC 閉塞 時の 側副血行 の有無 を確認後, 全例

di st al b all o o n p r o t e c ti o n を施行 ( 当初は 2 n d

r o u t e か ら N a vib all o o n を使用 . 2 0 01 / 1 0 以降は

P e r c u S u r g e (P S) を使用) . 原則的 に内腔 0 .0 35

i n c b の m c a 也 et e r で前拡張を極力十分 に行い ,

その 内腔 か ら血液を吸引洗浄. 造影確認後, 自己

拡張型 ス テ ン トを留置 ( P S 使用後はス テ ン ト留

置中も p r ot e cti o n を追加) . 後拡張を行わずに終

了.

【結果】(1) m 中の 意識障害は 1 5 側で見 られ

た が 速や か に改善した . (2) 虚血合併症 は m aj o r

st r o k e は なく, m i n o r st r o k e を 2 側に認め た . (3)

狭窄度 は平均 9 .5 % まで 改善 した . 潰癌性病変は

容易に拡張 したが , 強度石灰化病変で は限界が見

られ た . (4) 6 ケ 月以上画像追跡 した 5 4 側の 再

狭窄は, 2 0 % 以下 51 側, 30
- 50 % 3 側で , 3 側

に は F I A を追加 した .

【結語】 我々 の C A S の成績は C E A と 比べ て も

遜色 なく, その 方法は P S 使用 で も b all o o n の 動

きが なく, 安全確実 に p r ot e cti o n が行え, 手技も

簡便である. 尚, 再狭窄の点 か らも十分 な前拡 張

が得 られれば後拡張 は必ずしも必要ない .
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【目的】 頚動脈狭窄症例に対 し 20 00 年 9 月以降,

頚動脈ス テ ン ト留置術 ( C A S) を導入 した の で ,

その方法 ･ 初期治療成績に つ い て検討した .

【対象】20 00 年 9 月以降に C A S を行 っ た 1 7 症

例で ある . 男性 1 5 例, 女性 2 例で , 年齢 53 歳
-

7 8 歳, 平均年齢69 .1 歳. 症候性 1 3 例 , 無症候性4

例で 7 0 % 以上 の狭窄性病変. 最初の 5 例 は p r o
-

t e cti o n な し, 残 り 1 2 例 は b all o o n に よ る di st al

p r o t e cti o n を行 っ た . 使用 した ス テ ン トは E a s y -

W all: 5 例, S M A R T: 12 例で あ っ た . 術後早期に

M RI / D W I を全例で施行 し, 手技に関連 した合

併症を検討 した .

【結果】 全例で有意狭窄は改善 した . M RI/ D W I

で の 異常所見 は p r o t e c ti o n な しの 症例 で は 2 例,

p r ot e c ti o n 症例で は 4 例に認め, 合併症 は m i n o r

st r o k e が 1 例 , b y p e rp e 血 sio n によ ると考えられ

る痘撃を 1 例 に認め た .

【結語】 頚動脈狭窄症 に対するス テ ン ト留置は

充分な拡張が得られ有効と思 われた が, 安全 に行

う ため に はより完全な dist al e m b oli s m の 予防が

必要で ある と考えらえた .
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【は じめに】 s A H で 発症 した椎骨動脈解離性動

脈癌 ( V A D A) の うち両側性病変は比較的稀であ

る . 今回 2 例経験 したの で報告する .

〔症例 1〕 4 6 歳男性 . 突然 の後頚部痛で発症 3 6

時間後に当科を受診, S A H を認 め た が , そ の 10

時間後に再出血 を起 こ して死亡 した . 両側 V A D A

を認 め た .

〔症例 2〕 46 歳男性. SJ u にて 発症. 両側 V A D A

を認め, 発症翌 日 に出血側と思われ た 左 V A の

p r o xi m al clip pi n g を施行 した . 術後 11 日目に橋に

梗塞を発症 し, 対側の右 V A か ら脳底動脈に か け

て の狭窄所見を認め , 解離が 脳底動脈に及 ん だこ

とが示唆された . その後解離の 進行もなく良好な

経過を辿 っ て い る .

【考察】s A H で発症 した V A D A は処置を し か 1


