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血管内治療の導入 

冠動脈バイパス 

大動脈弁置換 

大動脈瘤人工血管置換 

➛ 経皮的冠動脈形成術（PCI） 

➛ 経皮的大動脈弁置換（TAVI） 

➛ ステントグラフト内挿術 

不整脈手術 

➛ カテーテルアブレーション 



今日のおはなし 

✓ ステントグラフトとは？ 

✓ 腹部大動脈瘤のステントグラフト治療 

✓ 胸部大動脈瘤のステントグラフト治療 

 ✓ 症例提示 



ステントグラフトの登場 
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世界ではじめてのステントグラフト 

 パロディ 先生（Juan Carlos Parodi） 

1991年に発表 



ステントグラフトとは 

＋ ＝ 

ステント グラフト 

人工血管を “縫い付ける” かわりに 
 

         ステントで “圧着” する 



ステントグラフト治療とは 

「正常な血管から正常な血管へのバイパス手術」 

動脈瘤をバイパスする 



今日のおはなし 

✓ ステントグラフトとは？ 

✓ 腹部大動脈瘤のステントグラフト治療 

✓ 胸部大動脈瘤のステントグラフト治療 

 ✓ 症例提示 



腹部大動脈瘤の治療 

EVAR ＝ EndoVascular Aneurysm Repair 

Zenith 
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EVARの成績 

N Engl J Med 2008; 358: 464-474 



エンドリーク 

N Engl J Med 2008 ; 358:494-501 



今日のおはなし 

✓ ステントグラフトとは？ 

✓ 腹部大動脈瘤のステントグラフト治療 

✓ 胸部大動脈瘤のステントグラフト治療 

 ✓ 症例提示 



胸部大動脈瘤の治療 

TEVAR ＝ Thoracic EndoVascular Aneurysm Repair 

TX2 VALIANT 

TAG RELAY 



腹部にくらべると… 
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TEVARのうちわけ 
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胸部 〜 胸腹部大動脈瘤の特徴 

「重要な分枝血管が近い！」 



EVARにおける重要分枝 

つぶせない血管 
 

離れていることが多い 

腎動脈 

下腸間膜動脈 

内腸骨動脈 

つぶせる血管 
 

腸の血液は上腸間膜動脈でカバーされる 

つぶせる血管 
 

殿筋跛行やインポテンツになることあり 



TEVARにおける重要分枝 

冠動脈 

腕頭動脈 

左総頸動脈 

腹腔動脈 

上腸間膜動脈 

腎動脈 

左鎖骨下動脈 

まれに脳梗塞になるひとがいる 
 

脳内の血管のつながりによる 

まれに消化管虚血になるひとがいる 
 

上腸間膜動脈とのつながりによる 



分枝はどうするのか？ 

デブランチ法 
 

チムニーグラフト法 

日本で売っているものでなんとかする方法 

日本で売ってないものを輸入してつかう方法 

穴あきグラフト（＝フェネ） 
 

枝付きグラフト（＝ブランチ） 



デブランチとは？ 

de  ＋  branch 

切り離す      分枝を 

＝ 別の経路でバイパスする 



弓部のデブランチ 

3 デブランチ 1 デブランチ 2 デブランチ 



胸腹部のデブランチ 

腹腔動脈 

上腸間膜動脈 



チムニーグラフト法 



ブランチ or フェネ 





弓部のブランチ 



胸腹部のフェネ 



TEVARの今後 
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ほとんどが 
急性A型解離 

デバイス と 合併症 が課題 



ステントグラフトの合併症 

脳梗塞（おもに弓部の合併症） 

脊髄虚血（おもに胸腹部の合併症） 

開胸手術 ＜ ステントグラフト 

開胸手術   ＞    ステントグラフト  

➛ ステントグラフト治療の今後の課題 

➛ ステントグラフトの普及で増加する可能性 



両下肢麻痺はなぜ起こる？ 

肋間動脈？ 
 

アダムキュービッツ動脈？ 
 

手術中の低血圧？ 

広範囲なネットワークと周術期の血圧維持が重要 



今日のおはなし 

✓ ステントグラフトとは？ 

✓ 腹部大動脈瘤のステントグラフト治療 

✓ 胸部大動脈瘤のステントグラフト治療 

 ✓ 症例提示 



症例１ 

• ７６歳男性 

• 現病歴 

２０１４年９月７日、農作業時に突然の左背部痛
出現。当院に救急搬送、来院時ショック状態で
あり、急性大動脈解離による胸腔内穿破にて
緊急手術となる。 



術前CT 



術後CT 



症例２ 

• ６６歳男性 

• 現病歴 

２０１４年９月７日、トラクター運転中に田んぼに
転落。救急搬送され、来院時はショック状態で
あり、外傷性胸部大動脈損傷、肝損傷、右血胸、
右多発肋骨骨折、多発骨盤骨折にて緊急手術
となる。 



術前CT 



術後CT 



ご静聴ありがとうございました 
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