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3 　 正 常 冠 動 脈 で 急 性 心 筋 梗 塞 を 発 症した 重症大

動脈弁狭窄症の
一

例
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【症例】7 7 歳女性 . 昭和63 年よ り高血圧 , 高脂血

症 にて内服 . 平成12 年7 月よ り労作 時胸部圧 迫感

を自覚, 徐々 に額度が増加 し た . 平成13 年 1 月13

日午前 2 時同症状で覚醒 , 朝まで 持続 , 午前 8 時

20 分当科搬送入院とな る , 来院時症状持続
,
血圧

84 m m H g 触診, 末梢冷感あり . 心電図上 , 心拍 数

8 1 洞調律 , Ⅰ, Ⅱ, Ⅲ , a v F , V 3 - V 6 で著明な S T

低下 ( V 5 最大 10 m m ) , 左室高電位を認 め た . 緊

急冠動脈造影 で は , 左右冠動脈 に狭窄を認 めず ,

左室庄 195 m m H g , 拡張終期庄 38 m m H g , 左 室

大動脈庄 較差 80 m m H g で あ っ た . m a x C P K 450 8

( M B 57 4) , 心筋 ト ロ ポ ニ ン 18 .7 n g / m l .
20 1T ICI

,

99 m
T c - P Y P D u al S P E C T で は前壁 , 中隔, 後側

壁の 多枝領域 にピロ リ ン 酸取り込み を認め た . 2

月1 9 日待期的に大動脈弁置換術 を施行 した .

【考案】 本例 で は心筋梗塞 の 原 因と し て冠 ス パ

ス ム や 血栓性閉塞は否定的で あり, 重症大動脈弁

狭窄の 存在 が関与 して い る可能性が示唆さ れた .

4　当院における低侵襲冠動脈バイパス手術の現況
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当科 で は 199 8 年 1 月 よ り心拍 動下冠 動脈 バ イ

パ ス 手術 ( 以 下 O ff p u m p C A B G : O P C A B) を

施行 して い るが , その うち , 胸骨正 中切 開を行 わ

な い O P C A B すな わち低侵襲冠動脈 バ イ パ ス 手

柿 ( M i ni m ally i n v a si v e di r e ct c o r o n a r y a rt e r y

b y p a s s g r a fti n g : M ID C A B) に つ い て 検討し , 加

えて M i ni - s t e r n o t o m y ( 胸骨部分切 開) に よ る

O P C A B ( 以下 M i ni - C A B) を紹介する .

19 98
.
1 月 より2 00 1 . 6 月まで 当科で 施行 し た

O P C A B は 108 例 で あ っ た .
こ の うち M I D C A B

症例は52 例, 胸骨正 中切 開法によ る O P C A B は56

例であ っ た . 左前側方小閑胸によ る L ef t a n t e ri o r

s m all t h o r a c o t o m y ( L A S T) 症例は38 例 , M i n ト

C A B 症例は10 例, L A S T ＋ 腹部正中小切開法2 例,

左 開胸法 1 例 , 小 開腹経横 隔膜法 1 例 で あ っ た .

吻合数/ p t は胸 骨正 中切 開法 O P C A B l .88 / p t ,

L A S T l .0 3 / p t , M i ni - C A B l .1 / p t , L A S T ＋ 腹

部正 中小切開法, 左 開胸 法 1 / p t , 小開腹 経横 隔

膜法 2 / p t であ っ た . 術前 因子 , 手術 , 術 後成績

につ い て L A S T 群, M i ni - C A B 群で検討 した .

年齢 , O M I の 既往, D M , C O P D 雁患 率は有 意

差なく, M i ni - C A B 群で 女性が多く , 腎機能低下

例 , 脳梗塞例が 多か っ た . L V E F は 57 .7 ± ll .6
,

48 . 8 ± 10 .2 % と M i n i - C A B 群 で 有意 に低値 で

あ っ た .

手術時間は L A S T 群平均 145 分 , M i ni - C A B

群 19 3 分, 術中出血量は 75 .1 ± 45 .3 m l
,
136 .3 ±

7 1 .1 m l . と L A S T 群で手術時間は短く, 出血量 は

少 なか っ た . L A S T 群で 3 例 L IT A 損傷 を 認 め

IE A , S V G で 2 例 グ ラ フ トを延 長 した . 2 例 で

L A D が見 つ か らず D l へ 吻合 した .

手術成績 : 院内死亡なし . 術後カ テ コ ラ ミ ン の

投与を要 した症例は L A S T 群23 / 38 例, M i ni - C

A B 群 6 / 10 例で あ っ た . 術後 M a x C P K は L A S T

群 100 7 .1 ± 613 .2 I U / 1 , M i ni - C A B 群 343 ±

137 .2 I U /1 , M a x C P K
- M B は 2 1

.
1 ± 10 .0 , 13 .3

± 3 .9 と L A S T 群で有意に高値で あ っ た が , P M I

は両群とも認めなか っ た . 術後経過は L A S T 群で

1 例出血再 開胸を認め , 術 後平均 外科 入院期間は

L A S T 群 8 .8 日, M i ni
-

C A B 群 8 .9 日で あ っ た .

術後早期 C A G は全例で施行 . グラ フ ト開存 率

( L A S T 群, M i ni - C A B 群 の 順 に示 す) は L IT A

- L A D : ( 86 .8 %
,
10 0 % ) , R A - R C A : (

-

,
10 0

% ) であ っ た . 吻合部90 % 以 上 の 狭 窄, グラ フ ト

st ri n g を閉塞に含 め た 完全 開存率は LIT A - L A

D : ( 73 .3 %
,
90 % ) , R A - R C A : ( - , 100 % ) で

あ っ た .

M i ni - C A B ビデオ供覧

胸骨正 中切 開に よ る O P C A B , M i n i
-

C A B の

成績 は良好だが , L A S T の 成績は良好と は言えな

い . L A D l 枝 に加えて L A D , R C A 2 枝病変 にも

対応可能 な M i n i - C A B が , M I D C A B の 第
一

選


