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Prosthesis (Modified Neville's Prosthesis)

Katsuo YOSHIYA

Sero)tdDt,I)arIITZeFZtOfSlLl･geT･J,

Nz't'gataE_,'lttlt,.ersitJ･.Srhool(71-lt,lE,dt-(I-lip

(Dirf,rloT･:ProJ-.ShojiEGと/rCIIn

ExperimentalceⅣicaltrachealreplacementusingMarlexmeshormodifiedNevile's

pr()sthesiswasperf()rmedin29m()ngreldogs. Animalsweredividedintofivegr()ups.

Ingl･OuPi.7dogsreceivedtrachealprosthesescomposedofMarlexpolyethylenemesh,

previouslymadeair-tightwithautologousfibrocollagentissue.Ingroup2.10dogsreceived

trachealpr()SthesesmadenfMarlexpolyethylellemeshwithMarlexp()1ypropylene mesh

inside,previouslymadeair-tightwithautol｡g()usfibr()C()llagentissue.Irlgr()up3,2d()gs

rcccivcdModifiedNeville's prostheseswrappedcircumferentiauywithMarlexpolypropylene

mesh*王ngroup4,6do爵S 陀 Ce豆vedmod漬edNev豆lle'sprostheseswrappedeiTCumfe陀n扇auy

withsewingringmadeofMarlexp()lypr()pylenemeshwithautologousfibrocollagentissue,

Ingroup5,4dogsreceivedm()difiedNeville'sprostheseswithsewingril･lgmadeofMarlex

polypropylenemeshandfibringlue.

Ingroup1,stenosis()fthelumenoccuredinalargenumber()ianimalsduet()

overgrowthofgranulationtissueattheanastomoticsite.lncontrast,ingroup2.forTnation

ofgranulationtissueattheanastomoticsitewasdelayed,andpartialepithelizationofthe

innersurfacewasobtainedinfiveofthetendogs.However.onlyonecasewassuccessful,
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withtheanimalwhichsurvi＼,ing49monthsafterreplacement,andobtainingcomplete

epitllelizationandnosteロ()sis.

lngroups3,4,and5.thecomplicationofprostheticmigrationwaspr･evented,but

infectionandformationofgranulationtissueoftenoccurredattheallaStOmOticsite. The

resultsindicatethatneovascular organizationofthep()rOuS-typeProsthesisatthetimeof

traehealreplacementwasimportanttoavoidtheformationofgranulati()ntissue, andto

induceepithelization. Thenon-porousprosthesis(modifiedNeville'sprosthesis)didnot

preventtheformationofgranulationtissueattheall(lStOmOticsite. Fullherinvestigation

isnecessarytoprovetheusefulnessofnew mateI･ialsfortthispr()cedureisnecessary.

Keywords:trachealprosthesis,porousprosthesisLMarlexmesh上 non-porousprothesis

tmodifiedNe＼ri11e'sprosthesis)

人.1二気管,有孔性人工気管 仁7-し･リクスメ-Jシュ),無孔性人T_気管 (改良型 Ne-

＼,-ille人工気管)

は じ め に

気管切除後の再建方法としては.直接吻合が可能であ

れば端々吻合を行うことが最も望ましい.しかし,その

再建範囲には限界があり喉頭授動,肺鞭帯の切離,肺門

部の剥離など種々の授動術を加えてもt安全iこ直接吻合

を行える気管の切除範囲は,気管全長の約 1/2の呂究管

軟骨輪で､約 5cm とされている1､. しかし.それ以上

の範囲の気管切除が必要な場合は,代用気管による再建

が必要であるが,現在.長期にわたり安全で確実に使用

できる代用気管は存在しない.従来,代用気管として(♪

生体材料による代用気管,② シリコーソチュ…プなど

無乳性の管腔型の人工気管.③ Marlexmeshなどの

メ､ソシ:lタ1'ブの人工気管について検討されてきた.今

回,人工気管として.por()ustypetMarlexmesh)と

non-poroustype(Neville人工気管)について実験的

研究を行い.それらの問趨点 ･改良点について検討した.

対 象 と 方 法

1.実験動物および麻酔方法

体重 8.5.･-17.OKg(平均 12.OKglの雑種成犬29頭

を用いた.Pentobarbitalsodium25mg.:■Kg静注後.

気管内挿管 し,アイカ Rli0人工呼吸器にて調節呼吸

を行った.

2.実験方法

a.実験 1(heaヽYMarlexmesh群,7頭1

polyethylenemonofilaJnentmesh(heavyMarlex

mesh)にて長さ約 5cm の人工気管 (短径約 12mm･

長径約 16mm)を作成 し,外径 12mm のてテンLて

製の支柱を内挿,雑種成犬の腎部筋肉内に約4週間 (24

-44日)植え込んで,mesh(7)間に結合織を増殖させ,

気密性をえたものを採取 し,直ちに雑種成犬7頭の頚部

気管に移植 した.0-6気管輪を切除 し,吻合法は No.

1-5までは.自己気管断端を人工気管内に挿入し,3-0

ポリエステル糸をこて結節縫合,No.6,7は31)ポリプ

ロピレソ糸にて連続縫合 した.N0.7は気管を翻転 し

て端々吻合した.

b.実験2(heavyMarlexmesh+fineMarlexmesh

群.10頭)

Marlexpolyethylenemesh(heavyMarlexmesh)

iこMLVlexpolypropylenemesh(fineMarlexmesh)

を内張りした長さ約 5cm の人工気管 (短径約 12mm･

長径約 16mm)を作製 し, ステンL･ス製の支柱を内挿

し,雑観成犬の腎部筋肉内に植え込み (26日から110日:

平均38日).自家組織で被覆さItた人工気管を雑観成犬10

頭の頚部気管に移植 した.No.9.10を除 く8頭は.

犬気管断端を人工気管内に挿入し,No.8,ll-14,16,

17は3-やポT)ェステ′レ糸iこよる結節縫合を行い.No.15

気管と人工気管を端々に310ポりエステ,L糸による結節

縫合を行った.

C. 実験3(Neville人工気管+fineMarlexmesh

被覆群,2頭)

Neville人工気管の欠点である逸脱を防 ぐため,周囲

を Marlexpolypropylenemeshでおおった Nevi11e人

工気管 (長さ 50mm 外径 16mm)を41)ポ))グりコー

ル酸糸の結節縫合で雑種成犬2頭の頚部気管に移植 した

(Fig.1).
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d. 実験4 tNeville人1二気管+fille九,Iarl亡･Xmesh

被覆+自家組織被覆 Marlexmesh -Iンゲ群,

6頭)

逸脱を起こしやすい Ncvi11e人工気管(1)Sewingring

の欠点を補うために,予め腎部筋肉内に埋め込み,自家

組織で被覆された MarlexpolypI･()Pylt?nemesh(∫)り

ンブを､先端を切除した Ne＼rille人:工気管L･')Sewingring

に縫著した.これを雑種成犬6頭の頚部気管iこニトO,illり

プロビLン糸の結節縫合で気管と吻合した (Fig･.21.

e. 実験5 (Net,illL,八丁二/鼠管十fin(?Marlpxmesh

りンブ+7(-ナりン糊肝.il頭〕

予め体内に植え込む手間を省くたれ MLu･lexpoll,Pro-

pylenemesh(T)lJン'J-を Ncヽ,ille人工気管の sewillg

ringに縫着 し,こ(･りりンゾを雑種成人4頚の頚部気管

に3tlボ1J-fr-,ピレン糸C')結節縫合で吻合し,meshか

M a rle x mesh

鮎=工qXpミ∴〉･pT岬yニtlnCmL三二1Ilrif;ムV二鳥

aこJ-LコiコP,lコミニSi.lbrこC:.･ili(脚 ､iliと⊥:iSu(モ.

Fig.2 SehemticdiこlgI･こIm OfModifiedNet.illt.'s
prosth(､sis

夢

Marlex mesh

Fig.1 SchelllこIticdiとigram Oftheimplantation
ofヽ ･IodifiedNe､･i11e'sprosthesiswrapped
eircumftlt･e11tiこIltywit.hA;Lrlrlexpolypro-

pylt,llem(ゝSh

ll･iLtl!ぎ(I?〉こmeSh

E

責 き

H己ご二･=X pnユ:,.p.ropyleTT.e Set.irは rinF

Fig.3a ModifiedNe＼rilltJspl･oSthesis

Fig･3b ModifiedNet,ille'sprosthesisMarlexpolypropylenesewing
T-ing
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吊7)漏れを防 く弓こめiこ吻合部に7(イIIン糊を塗布 した

(Fig.3a,b).

各実験とも術後は5日間以上抗生物質を筋注 (SM lg

日,lJCG30--60万単位･L日)または経口 LCEX250mg.

日)授与した.移植後 1カ月毎に内視鏡的に観察 し,高

度気管狭窄例や感染発生例は犠牲死させ検討 した.

結 果

a. 実験 l(heal,),Mar)exMesh群)(Tat)]Lll)

腎部筋肉内に約∠1週間植え込んだ後に採取した Marlex

meshは.自家組織で被揮され,内面は平滑であi)(Fig.

4a:移植当日死亡した N0.1より1,組織学的には結

合織が増生し,Marlcxmeshを覆っていた (Fig.4b).

憶の6例をこついて,感漁や縫合不全がみられたものは1

例のふてあー-_,た.全例に移植後1カ月かLT-)5カ月で人工

られた.人工気管内面の上皮化も不十分で,上皮化が一

部でもみられたものは3例のみであった.因0.2,鶴 7

は各々3オ札 5カ札 1カ月で吻合部狭窄が生し,各々

7カ札 5カ月,1カ月iこ犠牲死させたが Marlexmesh

Tablel :ゝ1arlexr)olyethylL,Il°meshpreヽ･iousl〉rmadeair-tightwithautologous
fibl･OcollageI=issLlP

No. resPCtedring results complications epithelization
infeLCtiOn sutureinsufficie.nc stemosis

1. 2 opetativedeath (-) (-) (-) (-)

2, 6 7M,sacrificed (-) トリ (+) (-)

3. 3 16M.saCrifieed (-) (-) (+) partially(+)

4. 0 5M.saerific.ed (十) (+) (+) (-)

5. 2 3M.sacrific.ed (-) (-) (+) partially(+)

6. 2 lM.died (-) (-) (+) partial一y(十一

Fig.4a Photographthatshowstheinnersurfaceofano肝Ileds叩eimen
obtailledfrom thedogNo,1
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Fig.4b Photomicrographofasectionobtainedfrom theinnersurface
oftheprosthesis;st姫Llem亡､nWasOhtとIinL,(1rr(1mthesitmeaninlal
asshowninFig.4a

Fig.5 Photographthatshowstheinnersurfaceofanopenedspecimen
fronlthedogN().5sacl･ified3monthsこIfterreeonstruetion
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は結合織で全く覆われておらず,容易iこはげる脆弱な肉

芽が付着しており.いずれも病的肉芽による吻合狭窄を

きたしていた.N().5,6は1カ月で狭窄をきたしてお

i).N0.5は3カ月目に犠牲死させたが Marlexmesh

は不完全ながら結合織で被覆され これL.っの吻合部の肉

芽形成はみられなかったが,Marlexmcshの内面に病

的肉芽組織の付着による狭窄がム仁〕れた (Fig.5上 N0.

3は3カ月目に限局性の肉芽形成を認めたが,9カ月目

の気管支鏡所見で,2か所の限局性の肉芽形成がみられ

た.

b. 実験2(heavyMarlexmesh+fineMar]ex

mesh群)(Table2)

10例とも感染や縫合不全は認められなかった.7例に

吻合部より始まる肉芽増生による狭窄が認められた.人

工気管内面の上皮化は6例眩みられ うち1例は全面に

わたりはば完全な上皮化がふられた.No.12,16は気

管支鏡検査の後死亡した.N().14は肺炎で死亡した.

ほかの7例中1例は3年9カ月の観察中気管の狭窄を認

めなかった.6例は3カ月から4年2カ月の間に,狭窄

のため犠牲死させた.3カ月とも最も早く狭窄した No.

11は頭側 ･曜側の吻合部に全局性の強度な狭窄がふl▲-)

かた (Fig.61.これは吻合時に,犬気管を人工気管に

内挿する際,膜様部が短縮され内腔に突出するなど吻合

方法cT)問題も否定できない.この例は meshの筋肉内

植え込ム期間が110日におよぶ長期例であるが,全長に

わたり巌織の被覆と meshの露出が散在していた.

犬気管と人工気管がほぼ同じ径で,犬気管を内挿せず,

端々吻合となった例が2例 (No.9,10)あった.No.9

は移植後6カ月頃より両側の吻合部に全問性の狭窄が出

現し.徐々Cこ人工気管の狭窄も生じ, 1年4カ月後,犠

牲死させた.吻合部より 1cm までは,上皮化された

組織がおおっていたが,両側吻合部に著明な肉芽が増生

し,全局性の狭窄となっていた.No.10は移植後4カ

月頃からt頭側吻合部iこ3カ所,尾側吻合部に1カ所,

小さな肉芽が出現したが,狭窄はなく,人工気管の内壁

は平滑であった.しかし,6カ月後頃より,人工気管の

内側の発赤と Ⅰmeshの部分的な露出が出現し.頭側吻

合部の′ト肉芽の数が増加し,頭側吻合部全周に肉芽によ

る狭窄を生し.4年2カ月で尾側吻合部が強度の狭窄と

なった.

以上よE')実験 1と実験2の結果を比較すると.狭窄に

よi_)犠牲死させた6例の,狭窄発生時期は.実験2では

3-･-12カ月 (平均6.2カ月)で.実験 1の No.2-.7の

1.-5カ月 (平均2.5カ月)とくらべ,肉芽増生の遅れ

がみられた.また,剖検例でも.実験 1No.2-7の

人..1二気管の内側にくらべ人工気管内側は組織で被覆され

やすくなっていた.わずか1例ではあるが N｡.13は

3年9カ月で犠牲死するまでは,全経過で吻合部及び人

三党管内側の狭窄はなく,肉芽形成も認められなかった

(Fig.7a,b.C).また,端々吻合した2例は共に徐々

にではあったが,吻合部から始まる肉芽による狭窄が生

じた.

C. 実験 3(Neville人工気管+fineMarlex

mesh被帯群)(Table3)

逸脱を防ぐため Neville人工気管の周囲を MaI･1ex

polypropylenemeshで覆った2例では,2例とも人

Table2 Marlexpolyethy一enemesh+Marlexpolypropylenemeshpreviouslymade
air-tightwithautolog()usfibroC01lagentissue

complications

irlfection suture
insufficiency

∩八U
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Fig.6 Photogmphthatshowstheinnersurfaceofanopenspecimen
obt;tin(､dfrom the,dog NO.llSとIerificed3mollthsこlfter
reconstruction.Stt､tlL)SishこISOCL･LlrredtitthL,こlI1aStOmOticsit(I.

Fig.7a Phot()graphthatshowstheinnersurfaceofanol光neds一杷Cimen
obt',linedfrom thedogNo.13SこIer･itLi(丁ed1̀5monthsaf-terrecor1-

struetion.Sten':)SishLISTl(1tOeeun-edinIInI.PとInOftheprosthe-
sis.
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Figs7b Acrosssectionofthespecimenobtainedfrom thedog
No.13.Thereisnostenosisinan),area.

Fig.7ぐ Photomicrographofalongitudinalsectiontakenfromtheinner
surfaeeoftheprosthesisfrom thed(JgNo.13sacrificedat45
months.
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Table3 ModifiedNc＼,ille'sprosthesiswrappedeit･cumferentiall)･
withMarlexpolyprop),lenenleSh

No. reseetedring results C(汀nplications
infcLCtion sutureinsuffieicney stenosis

18. 6 18M.sacr汀iced (-) (migration) (-)

Table4 ModifiedNeville'sprosthesis+Marlexpolypt･op〉1ene
m(lShwithautologousfibroeollagerltissLle

N (一 十 Ye s轡 e dring results COmplications
infection s u t u r eins u f f i c ie ncy Stenosis

20. 4 19M∴saCrificed (+) (-) (+)

21. 4 7D.sacLr.ifiCed (+) (+) (-)

22. 6 6M.sacrificed (+) (-) (+)

23. 6 6M.saerifieed ド ) (-) (+)

2Jl. 6 9M.died (-) (-) (+)

25. 6 5M.saCrifieed (-) (-) (+)

Table5 ModifiedNLll,ille'si)rOSthesisMaI-1expolypropylcnc
meshsewingring+fibrillglut)

No. resectedring results complications
infeetiLーn su tu r einsu fficie n ey stenosis

26. 6 2OM.saerifi(ごed (+) (-) (+)

27. 6 5M.saCrifieed (+) (-) (+)

28. 7 36M.sacrificed (+) (-) (-)

29. 6 llM.sacrificed (-) (-) (+)

工気管の逸脱が･lLZ､)h l例は感染も合併した.Mal･lex

p()1),propさ,leIヽemeSllで覆うことによっても,逸脱は

防ぎきれず.Net,ille人工気管の Sewingringに欠点

があると考えられた.

d. 実験 4(Neville人工気管+fineMarlex

mesh被布+自棄組織被覆 Marlexmesh

ring群)(Table4)

6例とも,人工気管の逸脱はみられなかったが,3例

に創感染,5例iこ吻合部の肉芽形成がふM tた (Fig.8上

C. 実験 5(NeviIle人工気管+fine Marlex

mesh リング+7イブリン糊)(Table5)

4例中,創感染と狭窄が生じたものが各3例.人工気

管の周囲に腺癌を形成して,皮膚塵となったものが2例

あった.この実験でも Nevilまe人工寛管の欠点を改善

できなか-'た (Fig.91.

考 察

気管は単に内陸に線Et･_皮を持〆,円筒状構造ではなく,

内腔の保持と伸展性をもつための気管軟骨部と軟骨間靭

帯,さらに内圧の緩衝と分泌物の排狸の働きをする膜様

部からなる半円筒状構造をなしている.また常をこ外気の

出入りがある汚染領域であり,呼吸による持続運動と咳

轍による強い張力がかかるという特殊な環境にあり,気

管を代摺物で置き換える場合種々な問題がある.

気管再建方法として直接吻合の範囲を越えた場合の気

管再建のための代用気管の研究は様々な材料を周いて報

告されている.代用気管として必要な条件としては,1)

気密性があること,2)柔軟性を兼ね備えた適度な支持
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Fig.8 photographthatshowstheinnersurfaceofanopenedsl肥Cimen
andmodifiedNe＼,ille'sprosthesisobtこIill(I(日rom thedogNo.
20sacrificed19mont.hsafter-1℃COnStruCtion.Stenosishas(でCunred

attheamastomoticsite.

Fig.9 Acrosssectionofthes叩 eimenobtainedfromthedogN(),
26sacI･ifieed20monthsこlftt汀 reeOnStrllL.tion.Thereisset,er
stenosisattheoIてIIside.
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力を持つこと,3)生体組織との親和性があるこ上 4)

感染のお二両こくいこと,5)発癌性のなし､こと.6)内

腔が線毛上皮で被われることなどが考えられる.これら

のすべての条件を満足する物性をもつ人工材料は,現在

のところ存在せず.人工気管の材料として生体材料を除

けは,汁)mesh式の poroustypeと (21tube式CT)

non-poroustypcに大別される.Poroustll)eCT)人工

気管は組織親和性があり.内腔の上皮再生が期待できる

が.気密性がたく,内陸保持力が弱い.non-poroustype

の人工 気管は空気漏れがなく内腔保持力はあるが,内腔

の上皮再生は期待できず.艶物としての拒絶反応が続 く

ため縫合部の肉芽形成と縫合不全が避けられないという

欠点がある.これと■･)のどちらを選択すべきかは現在のと

こ71結論は出ていない21

po1-OuStyPeの人工気管は Ⅰmesh網目に組織を侵入

させ,そCT)内腔が気管上皮で被覆再生されることにより

生体組織との一体化を期待 している.1950年ftiの IJン

タ′Lrム3~､やステンしス製小の金属 メソシ:Lによる気管

再建に始まり,1960年代にはポT)エチレン魁(I)heavy

Ma‡-1exmeshによる報告がなされた. メ･LJJ,バよ本来

気密性がないため,組織が メ･ソシュの間に入り生者する

までの気漏の予防として自己心膜 5＼6㌧ ｢･7r~7■りン膜,

筋月見 ヒト硬膜などを剛 ､る工夫がなされた.heii＼,yh!l(V--

le又nleShは内腔保持力には優れていたが.内腔-(T)肉

芽形成,硬度過剰による大血管損傷など周囲撮器損傷の

欠点が指摘された7､.-育,Peぉonら81は,hea＼･y Marlex

meshgraftによる犬cT)頚部気管への置換実験で,mesh

の網目を凝血塊で塞ぎ,ポりェ子しン製の メ･ソシュL')LL

で十分な内腔の保持が得L▲)れ 匿換後3九日で ゲ:177 卜

内面の上皮化が兄と､)わたと報告 している.

実験 1では.Polyetllylenemonofil肌lentmesh(heal,y

Marlexmesh)iこて約 5cm の人工気管を作成 し, ス

テンL,7L製の支柱を内挿 して約4週間 (24-44E]1腎部

筋肉内に埋め込んで自己の繊維性肉芽組織によりメッシュ

の網 目を被覆させ気密性を得たものを取 り出して,あら

ためて頚部気管に移植した.移植当日死亡 した N(1.1の

人工気管の観察から,移植時には Marlexmeshは組

織学的には自己結合織iこより被覆され内面は平滑であ--､

たが,移植後は全例 Marlexmeshの内面をこ限局性の

肉芽形成が出現 し,過剰肉芽による吻合部狭窄をきたし

た.自己の筋肉内に埋没 した無菌的な状態と異なり常に

外界と接 している頚部気管においては,異物であるケ:i

7卜の汚染は避けられず,さらに常に呼吸や咳取により

動きを伴っている部位では,迅速な上皮化がなされなけ

わは生者は困難であると考え上て〕れた.heavyM∬lexmesh

の網目より侵入した肉芽組織による過剰肉芽の発生は m岱h

の pol･esizcによる影響も考えられる.meshの poreL

sizcLについて,清水ら91は犬頚部気管L7)窓状置換後の

治癒状態LT)観察で 26OIEのものが最 もよい治癒状態を

示 し,それ以下では排除されるものがみられ,それ以上

では肉芽形成や漁歯形成のみられるものがあり,poresize

が約 1,1()O/HlT)heavyMal･lexmesllでは肉芽形成や

浪堪形成がふL､･-れ porcsizeが約 3m)/HT)fineMarlex

meshが良好な治癒がみられたと報告 した.

実験2では,Malllexp()1yL,tllylcllemesh(heavy九Ihllex

mesh)に創傷治癒をことって良好な報告のある Marlex

polypropylenemesh 圧ineMarlexmesh)を内張 I)し

た人工気管を作成 し,窯験 1と同様にステソレス艶の支

柱を内挿 し腎部筋肉内に植え込ふ.自家組織で被覆させ

たものを用いた.実験 1にくlTlベ過剰肉芽増生の遅延l･こ

よる狭窄発生の遅れと上皮化の促進がみられた.mesh

の植え込み期間や吻合方法をこよる差について,No.9,

10の2例は気管を内挿せず,人工気管と免管を端々吻

合した例であるが,いづれも吻合部より始まる小肉芽が

徐々に大きくな･tl狭窄を示 した.端々吻合では吻合部に

おける啄癖の停滞や機械的刺激によって過剰肉芽が生 じ

やすいと考えられた.気管を内挿 した例でも肉芽の増盤

部位は吻合部に多 くみられるが,吻合部に全 く肉芽増盤

をみない例もあり吻合法については,自己気管内挿法が

よいと思われた.叉､人工気管の筋肉内の植え込ふ期間

による移植後の経過に特に差を認めなかった.

林1【)､は広背筋と Ma.FlexT11eShによる代用気管の実

験において,広背鱗で巻いて皮下に埋LT)込入だ fineMarlex

meshは!1週間で.はば完全に meshは器質化され

組織学的にも poI･Ll間榛に径 5(卜60.ELI･nt')豊富な毛細

血管を認札 この有茎広背筋弁と finehl-1al･1exmeshよ

る気管再建時すでに meshが器質化されており,さら

に有茎筋弁により血行が保たれていた点で,上皮被覆に

有利であったと述べている.われわれの窯駿でも,筋肉

内iこ植え込ム後の移植時点では meshc')器閏化と pore

間の血行があったと考えられるが,一旦摘出し移植 した

ことにより血行の途絶がおこり,所 々に mcshの露出

がみられてきて,さらに常に動きのある頚部気管での局

所の刺激も加わり肉芽増生から狭窄をきたしたと思われ

狭窄および過剰肉芽がみられなかった.

気管内面の線毛上皮の役割は啄痕の除去をこあたり重要

であることは言うまでもない.人工気管においても,そ
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の内面が再生上皮,とくに線毛上皮をこより再審覆される

ことが望ましい条件(T)1つである.こ(T)点を考慮 し組織

親和性のある MaI･lexmeshをもちいた実験でも確実

に生体に適合し線毛上皮でおきかわる結果を得ることは

出来なかった.

奥村 ら11)は,内腔支持のため Polypropylene観の

ステントを用い,組織親和性の向上と気密性を付加する

日的て こ]うー･-A,:ンを複合化した Marlexmeshによる

気管の管状置換L7)醍.八丁二気管内陸への暗疾付着を防ぎ,

内挿 した巽験で,材料の感染は著減 し,縫合不全もなく

全例で最期生存が得られ 宿主気管との-体化がみられ

している.また,血流のある生体組織で被覆することで.

感染防御と上皮化の促進を促す方法として,有茎大網 12､,

有茎広背筋,有茎腐直筋弁などでの被覆が有効であると

の報告も多 く,材質の検討と共に今後の工束が必要と思

われる.

non-poroustypeの管腔型人工気管を用いた研究は19亜

年 Danielのバイタリウム14) (コバル ト合金),ガラス,

ステソレススチールチューブなどの犬の気管の管状置換

乗除から始まる.一時臨床で良好な報告もされた Ne扇ile

type(I)人工気管は non-PoroustyT)eのニF)コン-ll-:i---

プにダタロソ製の縫合輪をとりつけたもので,内腔支持

力があり,気密性に憧れている.Nevilleは straightt〉1ガ

の人工気管による再建を40倒 し気管内挿管後の狭窄29例,

悪性疾患11例).bifurcatedtypeの人工気管による再

身の成績は極めて良好であるが,桧原ら16＼の Nevilie人

工気管の使周例や,さらをこ兼で行った実験成績などから,

Neville人_上気管の問題点は.Iりコンゴム製のため周囲

組織との親和性がないこと.そのため人工気管の吻合部

での離開や局所感染がおこり,さし吊こ人工気管の逸脱が

おこることが判明した.

Neville人工気管の逸脱の欠点を補うために,間飼を

Mar1expolypropylenemeshで覆った実験 3では,2

例とも人工気管の逸脱が.なられ 単に meshで津うだ

けでは不十分であった.さ吊こsewingringEこ改良を

加えることが必要と考え,自家組織で被覆された Mal･lex

polypropylenemeshの ringを Sewingringに縫着

し,組織適合性を高めることを目的とした実験4では逸

脱の欠点は克服さわたが,吻合部の感染と肉芽形成が高

率に発生した.予め休内に植え込む手間を省くため mesh

を Neville人工気管の Sewingringに縫著 し,頚部気

管への移植時をこフィブリン糊を使用 した乗除5では,吻

合部の感染をこよる膿癌と肉芽による狭窄例があり,観織

親和性に乏 しいことが判明したが,人工気管の進展性の

欠如もそLT)一因と考えられた.池田I?.1171も Ne＼Tille人

工気管の開閉結合織との組織親和性を高めるため.Ne＼･うIle

人J二気管の周囲に Marlexmeshを巻き逸脱の防止が

可能であることを示 したが,硬いシ7)コソゴム製のため

気管軟骨の euttillgによる吻合部の離開が克服されな

かった.さl･､二)に.伸展性CT)ある poroustI,pLlの人工気

管として桂塑人工窺管を開発 し,穫やの実験を行ったが,

吻合部の離開が未解決であると述べている.松原ら18)

は.さ吊こ改良した桂塑人工気管に有裳大網被覆を行い

感染の防止を計ったが,なお離開は避けられず,今後は

気道粘睦の連続性を期待 し･')る poroustypeか.吸収

性材料を応用 した人工気管の開発が必嬰であ7-うとして

いる.

一方,人工気管の内腔の上皮再生は必ず しも必要ない

との報告もある.安部ら19)は, コラーゲソコーチイソ

ダしたシ7jコソチューブとその外套管としてシリコソメッ

シュを付加 したダブルルーメン構造の人工気管の実験で

最長1年3カ月の生存例を得.上皮再生を期待 しない,

あるいは組織置換性を目的としない人工気管でも,その

気管としての役割は一応果 しえるとしている.小勝 ち 20)

も亨シリコソ製人工気管の受験で,人工気管の内腔面を

平滑にすることにより噂嬢の噂出が容易になり,吻合部

をこおいて人工気管と気管が親和性を有しておれば,局所

感漁は防止できることから,線毛上皮の再生は必ず しも

必要ないとしている.宗岡ら2日は,常在菌の存在する

気管内で優れた生体親和性を発揮する素材を使用 した管

腔塾の人工気管の実験を行った.すなわち,両側にアパ

タイ トコーティングしたチタン中空管を装着 したシリコ-

ン製の人工気管にての雑報成犬4頭の頚部気管の置換で.

最高665日までの観察を行った.人工気管の中枢側.お

よび末櫓側をこ肉芽形成や気道狭窄は全 くなかったことか

ら,線毛上皮の被覆が絶対的な姦件であるか否か疑問で

あるとしている.このように.縫合部に組織親和性の優

れた物質を用いることにより non-p()r()ustypeの人工

気管でも.代用気管として期待できるという報告もJ,LLL〕

れ 今後.poroustypeおよび non-pol･OuStypeの両

方において,よりよい生体適合性をもつ材料による検討

が必要と思われる.今回の Marlexmeshおよび Neville

改良型についての検討では,わずか 1例のんであったが

ritlemarlexmesllを内張 りした群で,合併症なく内腔

の上皮化を認めた3年 9月におよぶ長期例が得られた.
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結 論

マ- レックスメッシュおよび Neville人工気管の改

良塑人工気管を用いて,雑種成犬頚部気管再建の寮験的

研究を行い,以下の結果を得た.

1. 自己筋肉内に植え込ふ自家組織で被覆させた heaヽrl,

Marlexmeshによる人工気管は,内腔保持九 気'#性

は十分であったが.吻合部の肉芽狭窄や人工気管の内側

での メ･L,.Iユの露出が目立-～-,,た.

2. fineMarlexmeshLrT)内張 L)iこより,吻合部の肉

得rっttなかった,わずか l例において,3年9カ月にわ

たり狭窄.感染,縫合不全などを伴わず.内腔全体に上

皮化を認めた.

3. Ncville人工気管は同園を Marlexmeshで被い,

縫合輪に .Marlexmeshringを縫着することで逸脱の

欠点は改善されたが,吻合部の感染や肉芽形成が高率I,こ

発生 した.

4. poroustypeの人工気管は縫着直後から局所-

の十分な血流の供給が早期の上皮化に必要と思われた.

5. non-poroustypeの人工気管は吻合部において

の感染や肉芽による狭窄を防止すべく,より組織親和性

の優れた材料で対処する必要がある.

稿を終えるに当り,御指尊御校閲を賜った新潟大

学医学部第二外科江口昭治教授に深謝すると粟にt

直接御指導頂いた広野達彦発生 (現 :国立墳糞所西

新潟中央病院),′ト池輝明先生 (現 :県ill.がんセン

ター新潟病院),実験を手伝って頂いた樋口寿-技

官及び教室の諸先生方に感謝致 します.

参 考 文 献

1)山口 豊: 気管 ･気管支形成術の進歩と現況.そ

の問題点,日外会誌,86:651-656.1985.

2)宮田正雄.棟郭公乾.川原克信,君野孝二: 気管 ･

気管支外科LT)問頓点と安全性の確立.胸部外科.42:

712-717,1989.

31Rob,C.G7.andbteman,G.H.:ReeonstTVetion

oftraehealandsurgicalesophagus.preliminary

report.Br.J.Sur宕.37:202-205,1949.

4)Bucher,氏.M.,Burnett,E.andRm ond,G.P.:

Experimentalreconstructionoftrachealalld

bronchialdefectswithstainlesssteelwiremesh.

J.Thorac.Surg‥ 21:572-583.1951.

51森 明弘: 気管再建法iこ関する実験的研究.日胸

外会誌,29:74-･84,1981.

61)Moghissi,K.: Trachealreconstructionwitha

prosthesisofMar1exmeshandpericardium.J.

Thorac.Cardioヽ,as°.Surg.,69:499-506,1975.

7)Dealauriens.J..Ginsberg.R.J..Nelems.∫.lW.

andPea紬n,F.G.:Tnnominateartt,ryrupture:

Amagercomplicationoftraehea】surgery.Ann.

′rhorac.Surg‥ 20:671-677,1975.

8)Pea50n.F.G..Henderson,R.D..Grusi.A.E‥

Ginsberg,R.J.andStone,R..M.:Ther･eeonst-

ruetionofeircumferentialtraehealdefectswith

aporousprosthesis.J.Thore.Cardioヽ･ase.Surg.,

55:605-616,1968.

9)清水慶彦,田村康-,加藤弘文.寺松 草,日野常

稔: Meshによる人工気管における創傷治癒に関

する検討.人工臓器,12:486･-p489,1983.

10)林 明宏: 有茎広背筋弁ローH-′Lと softMarlexmesh

を組LZA合わせた代用気管の実験的研究.日胸外会誌,

39:144-153,1991.

11〕奥村典仁,中村達雄.寺町政美.滝本行延∴青谷哲

也,筏 義人: 人工気管による気道再建の研究.

気管支学.15:772･-p777.1993.

豆が 最深弘明: 大網被覆自家気管をとよる気管再建の襲

験的研究.日胸外会誌,36:337--347.1988.

13)Neh)n.氏.∫..GeldtKrg.L..White.R.A.,Shors,

E.andHin冶e.M.: Neovascularityofatracheal

prosthesis･tissuecomplex.J.Thorac.Cardiovasc.

Surg‥ 86:800-803,1983.

14)Daniel.R.A.Jr.:1ーIleregerlerationofdefects

ofthetraclleaandbr()nclli:anexperimental

study.∫.Thorac.Surg.I17:335-349.1948.

15lNeville.W.E.: Reconstructionofthetrachea

andstem bronchiwithNet,illeProthesis,Int.

Surg..67:229-234,1982.

161枚原義人.畠中陸郎,船津武志.池田貞雄: 人工

気管による気道再建術.臼気食会報,36:144-149,

1985.

17)池田貞杜,松原義人.小鯖 覚,八木一之,塙 健.

横堀 徹,住友伸一.二宮和子,畠中陸郎,船津武

志,桑原正喜.宮本好博,安田雄司: 人工気管に

よる気道再建の現況と将来.気管支学,8:421-431,

1986.

18)松原義人,小蘇 生,池田貞雄,塙 健,塩田哲



吾谷 :MarlexMeshおよび改良型 Ne＼･,ille人工気管を用いた人工気管の実験的研究 241

広,石田久雄,小西孝明,光岡明夫,畠中陸邸.舵

津武志: 人工気管の実験および臨床成練.胸部外

科,43:368-1374,1990.

19)安部隆二.寺松 草.秋山太一郎: 人工気管に関

する実験的研究.人工臓器,2:330-･336.1973.

20)小鯖 覚,^木一之.桑原正喜,桧原義人.畠中陸

郎,二宮和子,船津武志,池田貞雄: 人工気管の

実験的研究.気管支学.4:307-312,1982.

21)宗岡克樹.辻 隆之,菅 伊知即,徳野慎一.戸

川達男.青木秀希,奥森雅直: セラミッケ製人工

気管の開発.E]呼外会誌,6:446-452,1992.

(平成8年12月16日受付)


