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【 A b s t r a c t】  1  

 2  

【 目 的 】 頚 動 脈 狭 窄 症 に 合 併 す る 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 の 合 併 頻 度 に3  

関 す る 報 告 は 少 な い 。 本 研 究 は 血 行 再 建 を 要 し た 頚 動 脈 狭 窄 症 例 に4  

お け る 各 動 脈 硬 化 性 疾 患 の 合 併 頻 度 を 調 査 す る こ と を 目 的 と し た 。  5  

【 方 法 】当 院 で 2 0 1 2 年 1 月 か ら 2 0 1 6 年 1 0 月 に 頚 動 脈 ス テ ン ト 留 置6  

術 を 行 っ た 連 続 1 5 2 例 を 対 象 と し 、 診 療 録 を も と に 各 動 脈 硬 化 性 疾7  

患 に 関 す る 検 査 結 果 を 後 方 視 的 に 調 査 し た 。 ま た 動 脈 硬 化 性 疾 患 を8  

合 併 し て い る 群 ( S y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s : S A 群 )と 合 併 し て い な い 群9  

( n o n - S A 群 )に 分 け 、 各 群 の 特 徴 を 解 析 し た 。  1 0  

【 結 果 】 対 象 症 例 1 5 2 例 の う ち 、 5 0 例 ( 3 2 . 9 % )で 他 の 動 脈 硬 化 性 疾1 1  

患 の 合 併 が み ら れ 、 う ち 2 8 例 ( 1 8 . 4 % )が 冠 動 脈 疾 患 、 2 3 例 ( 1 5 . 1 % )1 2  

が 末 梢 動 脈 疾 患 、 3 例 ( 2 . 0 % )が 腎 動 脈 狭 窄 症 を 合 併 し て い た 。 S A 群1 3  

で は 有 意 に 糖 尿 病 、脂 質 異 常 症 の 頻 度 が 高 く 、H b A 1 c が 高 値 で あ り 、1 4  

H D L コ レ ス テ ロ ー ル 、 e G F R  ( e s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e )が1 5  

低 値 で あ っ た 。  1 6  

【 結 論 】 血 行 再 建 を 要 す る 頚 動 脈 狭 窄 症 例 は 高 頻 度 に 他 の 動 脈 硬 化1 7  

性 疾 患 を 合 併 し て い た 。 頚 動 脈 狭 窄 症 の 治 療 に お い て は 全 身 の 心 血1 8  

管 イ ベ ン ト 予 防 を 念 頭 に お き 治 療 す る 必 要 が あ る と 考 え ら れ た 。  1 9  

  2 0  
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【 I n t r o d u c t i o n】  1  

ア テ ロ ー ム 性 動 脈 硬 化 症 ( A t h e r o s c l e r o s i s ) は 心 血 管 障 害 の 主 な 原2  

因 で あ り 、 1 - 3 ) そ の 代 表 的 疾 患 と し て 頚 動 脈 狭 窄 症 ( C a r o t i d  A r t e r y  3  

S t e n o s i s :  C S )、冠 動 脈 疾 患 ( C o r o n a r y  A r t e r y  D i s e a s e :  C A D )、末 梢 動 脈4  

疾 患 ( P e r i p h e r a l  A r t e r y  D i s e a s e :  PA D ) 、 腎 動 脈 狭 窄 症 ( R e n a l  a r t e r y  5  

s t e n o s i s :  R A S )が 挙 げ ら れ る 。大 規 模 コ ホ ー ト 研 究 に お い て 、こ れ ら6  

の 動 脈 硬 化 性 疾 患 を 有 す る 患 者 は 死 亡 率 だ け で な く 、 心 筋 梗 塞 、 脳7  

梗 塞 の 発 症 率 も 上 昇 す る こ と が 報 告 さ れ て い る 。 4 )  8  

C S は ア テ ロ ー ム 血 栓 性 脳 梗 塞 の 原 因 と し て 知 ら れ て お り 、内 頚 動9  

脈 の 高 度 狭 窄 例 に 対 し て は 内 服 治 療 に 加 え 、 頚 動 脈 内 膜 剥 離 術1 0  

( C a r o t i d  e n d a r t e r e c t o m y :  C E A ) に よ る 血 行 再 建 が 標 準 的 治 療 と し て1 1  

行 わ れ て い る 。 5 - 7 ) ま た カ テ ー テ ル 技 術 の 進 歩 に 伴 い 、近 年 頚 動 脈 ス1 2  

テ ン ト 留 置 術 ( C a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g :  C A S ) の 治 療 成 績 が 向 上 し 、1 3  

C A S は C S の 治 療 選 択 肢 と し て 一 般 化 し つ つ あ る 。 8 ,  9 )  1 4  

実 臨 床 に お い て C S に 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 を 合 併 し て い る 症 例 に1 5  

遭 遇 す る こ と は 多 く 、ま た C A D な ど 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 の 治 療 中 に1 6  

偶 発 的 に C S を 発 見 さ れ る 症 例 も 多 い 。1 0 ,  1 1 ) C S に 対 す る 血 行 再 建 に1 7  

お い て 、 C A D は 早 期 死 亡 ( e a r l y  d e a t h )、 晩 期 死 亡 ( l a t e  d e a t h )の 危 険1 8  

因 子 で あ る と 報 告 さ れ て お り 1 2 ) 、 ま た PA D 合 併 例 で は C A S を 行 う1 9  

際 に f e m o r a l  a p p r o a c h が 困 難 な こ と か ら 、 使 用 で き る デ バ イ ス や 手2 0  

技 に 制 限 が 生 じ る こ と も 多 い 。こ の よ う に 、C S 治 療 に お い て 各 動 脈2 1  

硬 化 性 疾 患 の 合 併 は 治 療 戦 略 、治 療 成 績 に 影 響 す る が 、C S 患 者 に お2 2  

け る C A D、 PA D、 R A S の 合 併 頻 度 に 関 す る 報 告 は 少 な い 。 本 研 究 は2 3  

C A S を 行 っ た C S 患 者 に お け る 各 動 脈 硬 化 性 疾 患 の 合 併 頻 度 を 調 査2 4  
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す る こ と を 目 的 と し た 。  1  

 2  

【 M a t e r i a l s  a n d  M e t h o d s】  3  

当 院 で 2 0 1 2 年 1 月 か ら 2 0 1 6 年 1 0 月 の 期 間 に C S に 対 し て C A S4  

を 行 っ た 連 続 1 5 2 例 を 対 象 と し た 。 総 頚 動 脈 狭 窄 症 、 外 頚 動 脈 狭 窄5  

症 、手 技 に 伴 う 医 原 性 内 頚 動 脈 解 離 に 対 し て C A S を 行 っ た 症 例 は 除6  

外 し た 。 診 療 録 を も と に 対 象 症 例 に 行 わ れ た 経 胸 壁 心 エ コ ー 検 査7  

( T r a n s t h o r a c i c  e c h o c a r d i o g r a p h y :  T T E ) 、 冠 動 脈 造 影 検 査 ( C o r o n a r y  8  

a n g i o g r a p h y :  C A G )、 A n k l e  B r a c h i a l  P r e s s u r e  I n d e x  ( A B I )、 腎 動 脈 エ9  

コ ー 検 査 の 結 果 を 後 方 視 的 に 調 査 し た 。  1 0  

C A G に て 冠 動 脈 に 7 5 %以 上 の 有 意 狭 窄 が あ る も の を C A D 1 3 ) 、冠 動1 1  

脈 造 影 未 施 行 だ が T T E に て 左 室 壁 運 動 の a s y n e r g y を 認 め た も の を1 2  

s u s p e c t e d  C A D  ( s C A D )と 定 義 し た 。 1 4 ,  1 5 ) 左 右 い ず れ か の A B I が 0 . 91 3  

未 満 の も の を PA D、 1 6 ) 腎 動 脈 エ コ ー 検 査 に て 左 右 い ず れ か の P e a k  1 4  

s y s t o l i c  v e l o c i t y が 1 8 0 c m / s e c 以 上 の 狭 窄 を 認 め る も の を R A S と 定 義1 5  

し た 。 1 7 )  1 6  

そ し て 対 象 症 例 を C S 以 外 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 ( C A D、 s C A D、 PA D、1 7  

R A S )を 1 つ 以 上 合 併 し て い る 群 ( S y s t e m i c  A t h e r o s c l e r o s i s 群 : S A 群 )1 8  

と 合 併 し て い な い 群 ( n o n - S y s t e m i c  A t h e r o s c l e r o s i s 群 ： n o n - S A 群 )の1 9  

2 群 に 分 け 、 1 8 ) 各 群 の 特 徴 、 基 礎 疾 患 の 合 併 頻 度 を 解 析 し た 。  2 0  

忍 容 性 が あ る 限 り 、全 症 例 で 術 前 に 抗 血 小 板 薬 2 剤 併 用 を 行 っ た 。2 1  

C A S は 全 症 例 で 遠 位 塞 栓 予 防 デ バ イ ス を 使 用 し 、術 者 が 症 例 に 応 じ2 2  

て 最 適 な デ バ イ ス を 選 択 し た 。  2 3  

頚 動 脈 プ ラ ー ク の 性 状 評 価 は M R I ( G E  S I G N A S c a n n e r ,  G e n e r a l  2 4  
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E l e c t r i c  H e a l t h c a r e  L i f e  S c i e n c e s ,  L i t t l e  C h a l f o n t ,  U K )の T 1 強 調 画 像1  

を 用 い て 行 っ た 。 プ ラ ー ク 実 質 、 胸 鎖 乳 突 筋 そ れ ぞ れ の T 1 信 号 強2  

度 を 測 定 し 、 プ ラ ー ク の 信 号 強 度 を 胸 鎖 乳 突 筋 の 信 号 強 度 で 割 っ た3  

値 を S i g n a l  i n t e n s i t y  r a t i o  ( S I R )  と 定 義 し た 。 1 9 )  4  

本 研 究 は 当 施 設 倫 理 委 員 会 の 承 認 を 得 て い る 。  5  

 6  

D e f i n i t i o n s  o f  c o m p l i c a t i o n  a n d  u n d e r l y i n g  d i s e a s e  7  

 M a j o r  A d v e r s e  E v e n t  ( M A E )は 術 後 1 カ 月 以 内 に 生 じ た 全 死 亡 、 症8  

候 性 脳 卒 中 、心 筋 梗 塞 の 累 積 罹 患 率  ( c u m u l a t i v e  i n c i d e n c e )と 定 義 し9  

た 。 ま た 術 前 お よ び 術 後 数 日 以 内 に 頭 部 M R I で 拡 散 強 調 画 像1 0  

( d i f f u s i o n  w e i g h t e d  i m a g e :  D W I )を 行 っ て い る 症 例 で は 術 後 に 新 た な1 1  

高 信 号 域 が 出 現 し て い る も の を a p p e a r a n c e  o f  n e w  D W I  h i g h  l e s i o n1 2  

と 定 義 し た 。  1 3  

 ま た 各 基 礎 疾 患 は そ れ ぞ れ 以 下 の い ず れ か を 満 た す も の と 定 義 し1 4  

た 。 高 血 圧 ： 高 血 圧 の 治 療 歴 も し く は 降 圧 薬 を 内 服 し て い る 。 糖 尿1 5  

病： H b A 1 c ( N G S P )  6 . 9 %以 上 、も し く は イ ン ス リ ン を 含 む 糖 尿 病 薬 を1 6  

使 用 し て い る 。 脂 質 異 常 症 ： 総 コ レ ス テ ロ ー ル 値 が 2 2 0 m g / d l 以 上 、1 7  

L D L コ レ ス テ ロ ー ル 値 が 1 4 0 m g / d l 以 上 も し く は 脂 質 異 常 症 薬 を 使1 8  

用 し て い る 。  1 9  

 2 0  

S t a t i s t i c a l  a n a l y s i s  2 1  

連 続 変 数 は u n p a i r e d - t  t e s t も し く は M a n n - W h i t n e y  U  t e s t、 名 義 変2 2  

数 は C h i - s q u a r e  t e s t も し く は  F i s c h e r ’ s  e x a c t  p r o b a b i l i t y  t e s t に て 検2 3  

定 し た 。検 定 は E Z R  s t a t i s t i c a l  s o f t w a r e  ( S a i t a m a  M e d i c a l  C e n t e r ,  J i c h i  2 4  
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M e d i c a l  U n i v e r s i t y,  S a i t a m a ,  J a p a n )を 用 い て 行 い 、 P 値 は  0 . 0 5 未 満1  

を 有 意 と 判 定 し た 。 2 0 )  2  

 3  

【 R e s u l t s】  4  

 本 研 究 症 例 の 患 者 背 景 を Ta b l e  1 に 示 す 。 全 1 5 2 症 例 の 平 均 年 齢5  

は 7 5 . 2± 7 . 8 歳 で あ り 、 男 性  1 3 5 例 ( 8 8 . 9 % )、 症 候 性 内 頚 動 脈 狭 窄 症6  

が 1 1 1 例 ( 7 3 . 0 % ) で あ っ た 。 基 礎 疾 患 の 内 訳 は そ れ ぞ れ 高 血 圧  1 2 17  

例 ( 7 9 . 6 % )、糖 尿 病 6 0 例 ( 3 9 . 4 % )、脂 質 異 常 症 9 0 例 ( 5 9 . 2 % )で あ っ た 。  8  

遠 位 塞 栓 予 防 デ バ イ ス は 当 院 で は D u a l  p r o t e c t i o n ( D i s t a l - f i l t e r  9  

p r o t e c t i o n と F l o w - r e v e r s a l の 併 用 )を 第 一 選 択 と し て い る こ と か ら1 0  

1 3 4 例 ( 8 8 . 2 % )で D u a l  p r o t e c t i o n が 使 用 さ れ て い た 。 そ の 他 の 症 例 で1 1  

は 1 3 例 ( 8 . 6 % )で D i s t a l  p r o t e c t i o n、 5 例 ( 3 . 3 % )で P r o x i m a l  p r o t e c t i o n1 2  

を 使 用 し て お り 、 D i s t a l  p r o t e c t i o n を 選 択 し た 1 3 例 の う ち 、 1 0 例 が1 3  

PA D、2 例 が 大 動 脈 の 高 度 蛇 行 の た め f e m o r a l  a p p r o a c h が 困 難 で あ っ1 4  

た こ と か ら 上 腕 動 脈 ア プ ロ ー チ で 使 用 可 能 な D i s t a l  p r o t e c t i o n を 行1 5  

っ て い た 。 残 り の 1 例 は 総 頚 動 脈 遮 断 に 対 し て I n t o l e r a n t が 顕 著 で1 6  

あ っ た め 、術 中 に D u a l  p r o t e c t i o n か ら D i s t a l - f i l t e r  p r o t e c t i o n 単 独 の1 7  

遠 位 塞 栓 予 防 に 変 更 し た 。  1 8  

各 動 脈 硬 化 性 疾 患 に 関 す る 検 査 結 果 を Ta b l e  2 に 示 す 。 全 1 5 2 例1 9  

の う ち T T E が 行 わ れ た 患 者 は 1 4 1 例 ( 9 2 . 8 % )で あ り 、 そ の う ち 1 8 例2 0  

( 1 1 . 8 % )で 左 室 壁 運 動 の a s y n e r g y を 認 め た 。 C A G は 3 2 例 ( 2 1 . 1 % )で2 1  

行 わ れ て お り 、 そ の う ち 2 8 例 ( 1 8 . 4 % )で 冠 動 脈 に 7 5 %以 上 の 有 意 狭2 2  

窄 を 認 め た 。 以 上 の 結 果 か ら C A D も し く は s C A D ( C A D / s C A D )を 3 62 3  

例 ( 2 3 . 7 % )が 合 併 し て い た 。  2 4  
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 A B I は 8 3 例 ( 5 4 . 6 % )で 行 わ れ て お り 、 そ の う ち 2 3 例 ( 1 5 . 1 % )に お1  

い て A B I が 0 . 9 未 満 で あ っ た 。 A B I を 行 っ た 患 者 の 2 7 . 7 %が PA D を2  

合 併 し て い た 。  3  

腎 動 脈 エ コ ー 検 査 は 3 1 例 ( 2 0 . 4 % )で 行 わ れ て お り 、 そ の う ち 3 例4  

( 2 . 0 % )で P S V  1 . 8 m / s e c 以 上 の 狭 窄 を 認 め た 。 腎 動 脈 エ コ ー 検 査 を 行5  

っ た 患 者 の 9 . 7 %が R A S を 合 併 し て い た 。  6  

術 後 1 カ 月 以 内 の M A E は 7 例 ( 4 . 6 % )で み ら れ 、そ の 内 訳 は 脳 梗 塞7  

5 例（ う ち 2 例 は 症 状 が 一 過 性 に 消 失 ）、脳 出 血 1 例 、感 染 症 に よ る8  

死 亡 1 例 で あ っ た 。A p p e a r a n c e  o f  n e w  D W I  h i g h  l e s i o n は 6 1 例 ( 4 0 . 1 % )9  

に み ら れ た 。  1 0  

 各 疾 患 の 合 併 頻 度 を F i g u r e  1 に 示 す 。 1 5 2 例 中 5 0 例 ( 3 2 . 9 % )は C S1 1  

だ け で は な く 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 を 合 併 し て お り 、 そ の う ち1 2  

C A D / s C A D か つ PA D の 合 併 は 1 0 例 、 C A D / s C A D か つ R A S の 合 併 は1 3  

2 例 、PA D か つ R A S の 合 併 は 1 例 で み ら れ 、1 例 は C A D、PA D、R A S1 4  

す べ て の 疾 患 を 合 併 し て い た 。 残 り の 1 0 2 例 ( 6 7 . 1 % )で は C S 以 外 の1 5  

動 脈 硬 化 性 疾 患 は 検 出 さ れ な か っ た 。  1 6  

 1 7  

C o m p a r i s o n  b e t w e e n  t h e   s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  g r o u p  a n d  t h e  1 8  

n o n - s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s   g r o u p  1 9  

 2 0  

 続 い て S A 群 、 n o n - S A 群 の 特 徴 を Ta b l e  3 に 示 す 。 年 齢 、 性 別 、2 1  

症 候 性 病 変 の 割 合 は 両 群 間 で 有 意 差 は み ら れ な か っ た 。n o n - S A 群 と2 2  

比 較 し 、 S A 群 は 有 意 に 糖 尿 病 ( 5 6 . 0 %  v s  3 1 . 4 % ,  p  < 0 . 0 1 )、 脂 質 異 常2 3  

症 ( 7 6 . 0 %  v s  5 1 . 0 % ,  p  <  0 . 0 1 )の 頻 度 が 多 く 、 H b A 1 c が 高 値 ( 6 . 8 %  v s  2 4  
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6 . 0 %  ,  p  =  0 . 0 2 )で あ り 、 H D L コ レ ス テ ロ ー ル  ( 4 4 . 0  m g / d l  v s  4 8 . 0  1  

m g / d l ,  p  =  0 . 0 3 )、 e G F R  ( e s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e )が 低 値2  

( 5 6 . 0  m g / d l  v s  6 5 . 0  m g / d l ,  p  <  0 . 0 1 )で あ っ た ( F i g u r e  2 )。 病 変 プ ラ ー3  

ク の S I R は 両 群 間 で 有 意 差 は み ら れ な か っ た ( 1 . 2 0  v s  1 . 2 7 ,  P  =  0 . 2 4 )。4  

n o n - S A 群 と 比 較 し 、S A 群 で M A E は 高 率 で あ っ た が 両 群 間 で 有 意 差5  

は み ら れ な か っ た ( 8 . 0 %  v s  2 . 9 % ,  p  =  0 . 2 2 )。  6  

 7  

 8  

【 D i s c u s s i o n】  9  

 当 院 で C S に 対 し て C A S を 行 っ た 1 5 2 症 例 に お い て C A D  2 8 例1 0  

( 1 8 . 4 % )、C A D / s C A D  3 6 例 ( 2 3 . 7 % )、PA D  2 3 例  ( 1 5 . 1 % )、R A S  3 例 ( 2 . 0 % )1 1  

の 合 併 を 認 め た 。 ま た こ れ ら の 動 脈 硬 化 性 疾 患 を 合 併 し て い な い1 2  

n o n - S A 群 と 比 べ て 、 S A 群 で は 有 意 に 糖 尿 病 、 脂 質 異 常 症 の 合 併 頻1 3  

度 が 高 く 、 H b A 1 c が 高 値 で あ り 、 H D L コ レ ス テ ロ ー ル 、 e G F R が 低1 4  

値 で あ っ た 。両 群 間 で 有 意 差 は 認 め な か っ た が 、術 後 1 カ 月 の M A E1 5  

は S A 群 で 多 か っ た 。  1 6  

ア テ ロ ー ム 性 動 脈 硬 化 症 は 全 身 性 疾 患 で あ り 、 こ れ ま で の 研 究 で1 7  

C S、 C A D、 PA D、 R A S は そ れ ぞ れ 合 併 し や す い こ と が 報 告 さ れ て い1 8  

る 。 1 3 ,  2 1 ,  2 2 )  こ れ ら 動 脈 硬 化 が 基 盤 と な り 血 栓 症 を 起 こ す 疾 患 は 共1 9  

通 の 発 症 形 式 を 示 す た め 、 近 年 「 AT I S  ( A t h e r o T h r o m b o s I S )」 と い う2 0  

疾 患 概 念 が 提 唱 さ れ て い る 。2 3 ,  2 4 ) ま た 頚 動 脈 プ ラ ー ク の 存 在 や 頚 動2 1  

脈 内 膜 肥 厚 度 ( I n t i m a - m e d i a  t h i c k n e s s : I M T ) は 動 脈 硬 化 の s u r r o g a t e  2 2  

m a r k e r と し て よ く 知 ら れ て お り 、 C S に 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 が 合 併2 3  

し や す い こ と が 報 告 さ れ て い る 。 2 5 - 2 7 ) H e r t z e r ら は 頭 蓋 外 C S  5 0 6 例2 4  
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に C A G を 行 っ た と こ ろ 、正 常 冠 動 脈 は わ ず か 7 %し か み ら れ ず 、3 5 %1  

に 冠 動 脈 の 高 度 狭 窄 を 認 め た と 報 告 し て い る 。 1 2 ) ま た G a t e s ら は 症2  

候 性 C S  2 8 1 5 例 の う ち 1 1 2 4 例 ( 3 9 . 9 % )に 症 候 性 C A D の 既 往 が あ り 、3  

う ち 3 7 1 例 ( 1 3 . 5 % )は す で に C o r o n a r y  a r t e r y  b y p a s s  g r a f t i n g  ( C A B G )4  

も し く は P e r c u t a n e o u s  c o r o n a r y  i n t e r v e n t i o n  ( P C I )の 既 往 が あ っ た と5  

報 告 し て い る 。 2 8 ) そ の 他 に も 頚 動 脈 狭 窄 症 の 2 7 %に 腎 動 脈 狭 窄 が 合6  

併 し て い た と の 報 告 も あ る 。  1 7 )  7  

反 対 に C A D、 PA D 症 例 に お け る C S の 合 併 頻 度 に つ い て も こ れ ま8  

で に 報 告 さ れ て い る 。1 1 ,  2 9 ) K a w a r a d a ら は C A D に 対 し て 待 機 的 C A B G9  

を 行 っ た 3 8 0 例 の う ち 、 C S が 1 3 . 7 %、 PA D が 1 5 . 3 %と 高 頻 度 に 合 併1 0  

し て お り 、 心 血 管 リ ス ク を 持 つ 症 例 に 対 す る 動 脈 硬 化 性 疾 患 の ス ク1 1  

リ ー ニ ン グ 検 査 の 必 要 性 を 報 告 し て い る 。 1 1 ) M a r e k ら は 脳 血 管 疾 患1 2  

の 既 往 が な く 跛 行 を 有 す る 1 8 8 例 に 対 し て 頚 動 脈 エ コ ー 検 査 を 行 い 、1 3  

5 0 %以 上 の 内 頚 動 脈 狭 窄 を 2 4 . 5 %で 認 め 、 2 . 7 %の 症 例 で は 内 頚 動 脈1 4  

が 閉 塞 し て い た と 報 告 し て い る 。 2 9 )  1 5  

 本 研 究 で は C A S を 行 っ た C S  1 5 2 例 に お い て C A D / s C A D  3 6 例1 6  

( 2 3 . 7 % )、 PA D  2 3 例 ( 1 5 . 1 % )、 R A S  3 例 ( 2 . 0 % )の 合 併 を 認 め て い る が1 7  

諸 家 の 報 告 よ り 合 併 頻 度 は 少 な い 。 本 研 究 で の 合 併 頻 度 が 少 な い 理1 8  

由 と し て 、 第 一 に 本 研 究 で は 全 例 に 各 動 脈 硬 化 性 疾 患 の ス ク リ ー ニ1 9  

ン グ 検 査 を 行 え て い な い こ と が あ げ ら れ る 。 検 査 未 施 行 の た め に 他2 0  

疾 患 の 合 併 を 検 出 で き ず 、 合 併 頻 度 を 過 小 評 価 し て い る 可 能 性 が 考2 1  

え ら れ る 。 本 研 究 に お い て 検 査 を 行 っ た 患 者 の み で 検 討 す る と 、 検2 2  

査 異 常 の 検 出 率 は 、 T T E  2 1 . 1 %、 C A G  8 7 . 5 %、 A B I  2 7 . 7 %、 腎 動 脈 エ2 3  

コ ー 検 査  9 . 7 %と 高 率 で あ り 、 諸 家 の 報 告 と の 差 は 縮 小 す る 。  2 4  
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第 二 に 各 合 併 症 の 定 義 が 各 研 究 に よ っ て 異 な る こ と が あ げ ら れ る 。1  

特 に 本 研 究 に お け る C A D / s C A D の 定 義 で は T T E で 左 室 壁 運 動 の2  

a s y n e r g y が み ら れ ず 、 冠 動 脈 造 影 を 行 っ て い な い 虚 血 性 心 疾 患 症 例3  

は C A D な し と 判 断 さ れ る た め 、 C A D 合 併 率 を 過 小 評 価 し て い る 可4  

能 性 が 考 え ら れ る 。  5  

 6  

C S の 治 療 に お い て 、 C A D は 血 行 再 建 の 周 術 期 合 併 症 、 晩 期 死 亡7  

の リ ス ク と 報 告 さ れ て い る 。 2 1 ,  2 8 ,  3 0 ) M a c k e y ら は C E A を 行 っ た 6 7 08  

例 を 冠 動 脈 疾 患 合 併 群 と 非 合 併 群 に 分 け 合 併 症 の 頻 度 を 比 較 検 討 し9  

て お り 、3 0 日 後 の 死 亡 ( 1 . 5 %  v s  0 % ,  P  =  0 . 0 4 )、心 筋 梗 塞 ( 4 . 3 %  v s  0 . 7 % ,  1 0  

P  =  0 . 0 0 4 )い ず れ に お い て も 有 意 に 冠 動 脈 疾 患 合 併 群 に 多 い と 報 告1 1  

し て い る 。 2 1 ) 本 研 究 で も n o n - S A 群 と 比 較 し 、 S A 群 で 有 意 差 は み ら1 2  

れ な か っ た も の の M A E は 多 か っ た 。  1 3  

C A S の 頚 動 脈 反 射 に よ る 術 中 低 血 圧 、徐 脈 は 循 環 動 態 へ の 影 響 が1 4  

必 発 で あ る た め 、C A D や 大 動 脈 弁 狭 窄 症 を 合 併 す る 症 例 で は 術 中 に1 5  

循 環 動 態 が 悪 化 し た り 、 場 合 に よ っ て は 循 環 動 態 が 破 綻 す る 可 能 性1 6  

も あ る 。本 研 究 で は C A D / s C A D 合 併 例 が  3 6 例 ( 2 3 . 7 % )み ら れ た に も1 7  

関 わ ら ず 、 周 術 期 心 筋 梗 塞 は 1 例 も み ら れ な か っ た 。 大 規 模 臨 床 試1 8  

験 に お い て C A S の 周 術 期 心 筋 梗 塞 の 発 症 率 は 1～ 4 %程 度 で あ り 、1 9  

C E A と 比 較 す る と そ の 頻 度 は 低 い と 報 告 さ れ て い る が 、 8 ,  9 ) 術 前 に2 0  

左 室 壁 運 動 異 常 な ど 虚 血 性 心 疾 患 を 示 唆 す る 所 見 を 検 出 す る こ と で2 1  

術 前 に 循 環 器 科 へ コ ン サ ル ト し た り 、 心 保 護 薬 を 使 用 す る な ど の 対2 2  

策 を 講 じ る こ と が で き 、よ り C A S の 周 術 期 心 合 併 症 を 減 少 さ せ る こ2 3  

と が 期 待 で き る 。ま た 術 前 ス ク リ ー ニ ン グ で C A S の 周 術 期 合 併 症 リ2 4  
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ス ク が 非 常 に 高 い と 判 断 さ れ た 症 例 に は 頚 動 脈 へ の 介 入 前 に 合 併 疾1  

患 に 対 す る 介 入 を 先 行 し た り 、 場 合 に よ っ て は 内 服 治 療 へ 治 療 方 針2  

を 変 更 す る こ と も 念 頭 に 置 く べ き で あ ろ う 。こ れ ら の 理 由 か ら C A S3  

を 安 全 に 行 う に は 、緊 急 C A S な ど 特 殊 な 例 を 除 い て 、術 前 心 機 能 ス4  

ク リ ー ニ ン グ は 可 能 な か ぎ り 行 う べ き と 考 え ら れ る 。特 に T T E は 非5  

侵 襲 か つ 低 コ ス ト の 検 査 で あ り 、 左 室 壁 運 動 異 常 や 重 症 弁 膜 症 の 検6  

出 が 可 能 な こ と か ら 、 積 極 的 に 行 う こ と が 推 奨 さ れ る 。  7  

本 研 究 で は S A 群 で 糖 尿 病 、 脂 質 異 常 症 の 合 併 率 が 有 意 に 高 く8  

e G F R が 低 値 で あ っ た こ と か ら 、 特 に 糖 尿 病 、 脂 質 異 常 症 、 腎 機 能9  

障 害 を 有 す る C S 患 者 で は 非 侵 襲 的 ス ク リ ー ニ ン グ 検 査 を 積 極 的 に1 0  

行 う べ き と 考 え ら れ た 。  1 1  

ま た C S に 対 す る 血 行 再 建 後 の 慢 性 期 管 理 に お い て は 、 脳 梗 塞 の1 2  

み で は な く 全 身 の 心 血 管 イ ベ ン ト の 予 防 を 意 識 し 、 循 環 器 内 科 な ど1 3  

他 科 と の 連 携 を 行 い な が ら 全 身 管 理 、 基 礎 疾 患 の 積 極 的 な コ ン ト ロ1 4  

ー ル が 必 要 と 考 え ら れ た 。  1 5  

本 研 究 の l i m i t a t i o n は 第 一 に 症 例 数 が 少 な い こ と 、 第 二 に 後 方 視1 6  

的 研 究 で あ る こ と 、第 三 に 単 一 施 設 で の 研 究 で あ る こ と 、第 四 に C E A1 7  

に よ る 血 行 再 建 を 行 っ た 症 例 や 血 行 再 建 を 行 わ な か っ た 症 例 は 含 ま1 8  

れ て い な い た め 、 s e l e c t i o n  b i a s が あ る こ と が 挙 げ ら れ る 。 ま た 上 述1 9  

の と お り 、 検 査 未 施 行 例 が 少 な か ら ず あ り 、 疾 患 定 義 の 相 違 に よ り2 0  

動 脈 硬 化 性 疾 患 の 合 併 頻 度 を 過 小 評 価 し て い る 可 能 性 が あ る 。  2 1  

 2 2  

【 C o n c l u s i o n】  2 3  

血 行 再 建 を 要 す る C S 症 例 は C A D、 PA D、 R A S を 高 頻 度 に 合 併 し2 4  
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て い た 。C S の 治 療 に お い て は 脳 梗 塞 だ け で は な く 、全 身 の 心 血 管 イ1  

ベ ン ト の 予 防 を 念 頭 に お き 、 合 併 症 の 検 索 、 積 極 的 な 基 礎 疾 患 の 管2  

理 を 行 う 必 要 が あ る と 考 え ら れ た 。  3  

 4  

 5  

【 利 益 相 反 の 開 示 】  6  

筆 頭 著 者 お よ び 共 著 者 全 員 が 開 示 す べ き 利 益 相 反 は な い 。  7  

 8  

  9  
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J A M A .  1 9 9 5 ;  2 7 3 :  1 4 2 1 - 1 4 2 8 .  1 7  

6 .  R i s k  o f  s t r o k e  i n  t h e  d i s t r i b u t i o n  o f  a n  a s y m p t o m a t i c  c a r o t i d  a r t e r y .  1 8  

T h e  E u r o p e a n  C a r o t i d  S u r g e r y  T r i a l i s t s  C o l l a b o r a t i v e  G r o u p .  L a n c e t .  1 9  

1 9 9 5 ;  3 4 5 :  2 0 9 - 2 1 2 .  2 0  

7 .  N o r t h  A m e r i c a n  S y m p t o m a t i c  C a r o t i d  E n d a r t e r e c t o m y  T r i a l  C :  2 1  

B e n e f i c i a l  e f f e c t  o f  c a r o t i d  e n d a r t e r e c t o m y  i n  s y m p t o m a t i c  p a t i e n t s  w i t h  2 2  

h i g h - g r a d e  c a r o t i d  s t e n o s i s .  N  E n g l  J  M e d .  1 9 9 1 ;  3 2 5 :  4 4 5 - 4 5 3 .  2 3  

8 .  Ya d a v  J S ,  W h o l e y  M H ,  K u n t z  R E ,  e t  a l . :  P r o t e c t e d  c a r o t i d - a r t e r y  2 4  
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s t e n t i n g  v e r s u s  e n d a r t e r e c t o m y  i n  h i g h - r i s k  p a t i e n t s .  N  E n g l  J  M e d .  2 0 0 4 ;  1  

3 5 1 :  1 4 9 3 - 1 5 0 1 .  2  

9 .  B r o t t  T G ,  H o b s o n  R W,  2 n d ,  H o w a r d  G ,  e t  a l . :  S t e n t i n g  v e r s u s  3  

e n d a r t e r e c t o m y  f o r  t r e a t m e n t  o f  c a r o t i d - a r t e r y  s t e n o s i s .  N  E n g l  J  M e d .  4  

2 0 1 0 ;  3 6 3 :  1 1 - 2 3 .  5  

1 0 .  O ' L e a r y  D H ,  P o l a k  J F,  K r o n m a l  R A ,  e t  a l . :  C a r o t i d - a r t e r y  i n t i m a  6  

a n d  m e d i a  t h i c k n e s s  a s  a  r i s k  f a c t o r  f o r  m y o c a r d i a l  i n f a r c t i o n  a n d  s t r o k e  7  

i n  o l d e r  a d u l t s .  C a r d i o v a s c u l a r  H e a l t h  S t u d y  C o l l a b o r a t i v e  R e s e a r c h  8  

G r o u p .  N  E n g l  J  M e d .  1 9 9 9 ;  3 4 0 :  1 4 - 2 2 .  9  

1 1 .  N e s s  J ,  A r o n o w  W S :  P r e v a l e n c e  o f  c o e x i s t e n c e  o f  c o r o n a r y  a r t e r y  1 0  

d i s e a s e ,  i s c h e m i c  s t r o k e ,  a n d  p e r i p h e r a l  a r t e r i a l  d i s e a s e  i n  o l d e r  p e r s o n s ,  1 1  

m e a n  a g e  8 0  y e a r s ,  i n  a n  a c a d e m i c  h o s p i t a l - b a s e d  g e r i a t r i c s  p r a c t i c e .  J  A m  1 2  

G e r i a t r  S o c .  1 9 9 9 ;  4 7 :  1 2 5 5 - 1 2 5 6 .  1 3  

1 2 .  H e r t z e r  N R ,  Yo u n g  J R ,  B e v e n  E G ,  e t  a l . :  C o r o n a r y  a n g i o g r a p h y  i n  1 4  

5 0 6  p a t i e n t s  w i t h  e x t r a c r a n i a l  c e r e b r o v a s c u l a r  d i s e a s e .  A r c h  I n t e r n  M e d .  1 5  

1 9 8 5 ;  1 4 5 :  8 4 9 - 8 5 2 .  1 6  

1 3 .  S h i m a d a  T ,  To y o d a  K ,  I n o u e  T ,  e t  a l . :  P r e d i c t i o n  o f  c o r o n a r y  a r t e r y  1 7  

d i s e a s e  i n  p a t i e n t s  u n d e r g o i n g  c a r o t i d  e n d a r t e r e c t o m y.  J  N e u r o s u r g .  2 0 0 5 ;  1 8  

1 0 3 :  5 9 3 - 5 9 6 .  1 9  

1 4 .  A u t o r e  C ,  A g a t i  L ,  P i c c i n i n n o  M ,  e t  a l . :  R o l e  o f  e c h o c a r d i o g r a p h y  2 0  

i n  a c u t e  c h e s t  p a i n  s y n d r o m e .  A m  J  C a r d i o l .  2 0 0 0 ;  8 6 :  4 1 G - 4 2 G .  2 1  

1 5 .  H e l f a n t  R H ,  B o d e n h e i m e r  M M ,  B a n k a  V S :  A s y n e r g y  i n  c o r o n a r y  2 2  

h e a r t  d i s e a s e .  E v o l v i n g  c l i n i c a l  a n d  p a t h o p h y s i o l o g i c  c o n c e p t s .  A n n  2 3  

I n t e r n  M e d .  1 9 7 7 ;  8 7 :  4 7 5 - 4 8 2 .  2 4  
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1 6 .  K a w a r a d a  O ,  Yo k o i  Y,  M o r i o k a  N ,  e t  a l . :  C a r o t i d  s t e n o s i s  a n d  1  

p e r i p h e r a l  a r t e r y  d i s e a s e  i n  J a p a n e s e  p a t i e n t s  w i t h  c o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e  2  

u n d e r g o i n g  c o r o n a r y  a r t e r y  b y p a s s  g r a f t i n g .  C i r c  J .  2 0 0 3 ;  6 7 :  1 0 0 3 - 1 0 0 6 .  3  

1 7 .  N a k a m u r a  S ,  I i h a r a  K ,  M a t a y o s h i  T ,  e t  a l . :  T h e  i n c i d e n c e  a n d  r i s k  4  

f a c t o r s  o f  r e n a l  a r t e r y  s t e n o s i s  i n  p a t i e n t s  w i t h  s e v e r e  c a r o t i d  a r t e r y  5  

s t e n o s i s .  H y p e r t e n s  R e s .  2 0 0 7 ;  3 0 :  8 3 9 - 8 4 4 .  6  

1 8 .  N i s h i z a w a  A ,  S u e m o t o  C K ,  F a r i a s  D S ,  e t  a l . :  A s s o c i a t i o n  b e t w e e n  7  

a d i p o s i t y  a n d  s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s :  a  p r o t o c o l  o f  a  c r o s s - s e c t i o n a l  8  

a u t o p s y  s t u d y.  O p e n  H e a r t .  2 0 1 6 ;  3 :  e 0 0 0 4 3 3 .  9  

1 9 .  Ta n e m u r a  H ,  M a e d a  M ,  I c h i k a w a  N ,  e t  a l . :  H i g h - r i s k  p l a q u e  f o r  1 0  

c a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g  e v a l u a t e d  w i t h  3 - d i m e n s i o n a l  T 1 - w e i g h t e d  g r a d i e n t  1 1  

e c h o  s e q u e n c e .  S t r o k e .  2 0 1 3 ;  4 4 :  1 0 5 - 1 1 0 .  1 2  

2 0 .  K a n d a  Y:  I n v e s t i g a t i o n  o f  t h e  f r e e l y  a v a i l a b l e  e a s y - t o - u s e  s o f t w a r e  1 3  

' E Z R '  f o r  m e d i c a l  s t a t i s t i c s .  B o n e  M a r r o w  T r a n s p l a n t .  2 0 1 3 ;  4 8 :  4 5 2 - 4 5 8 .  1 4  

2 1 .  M a c k e y  W C ,  O ' D o n n e l l  T F,  J r . ,  C a l l o w  A D :  C a r d i a c  r i s k  i n  1 5  

p a t i e n t s  u n d e r g o i n g  c a r o t i d  e n d a r t e r e c t o m y :  i m p a c t  o n  p e r i o p e r a t i v e  a n d  1 6  

l o n g - t e r m  m o r t a l i t y .  J  Va s c  S u r g .  1 9 9 0 ;  1 1 :  2 2 6 - 2 3 3 ;  d i s c u s s i o n  2 3 3 - 2 2 4 .  1 7  

2 2 .  W i l t e r d i n k  J L ,  F u r i e  K L ,  E a s t o n  J D :  C a r d i a c  e v a l u a t i o n  o f  s t r o k e  1 8  

p a t i e n t s .  N e u r o l o g y .  1 9 9 8 ;  5 1 :  S 2 3 - 2 6 .  1 9  

2 3 .  H i r a t s u k a  M ,  K o y a m a  K ,  Ya m a m o t o  J ,  e t  a l . :  S k i n  P e r f u s i o n  2 0  

P r e s s u r e  a n d  t h e  P r e v a l e n c e  o f  A t h e r o t h r o m b o s i s  i n  H e m o d i a l y s i s  P a t i e n t s .  2 1  

T h e r  A p h e r  D i a l .  2 0 1 6 ;  2 0 :  4 0 - 4 5 .  2 2  

2 4 .  U e d a  M :  [ P a t h o l o g y  o f  A t h e r o T h r o m b o s I S  ( AT I S ) ] .  D r u g s .  2 0 1 0 ;  2 3  

7 0  S u p p l  1 :  3 - 8 .  2 4  
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2 5 .  I n a b a  Y,  C h e n  J A ,  B e r g m a n n  S R :  C a r o t i d  p l a q u e ,  c o m p a r e d  w i t h  1  

c a r o t i d  i n t i m a - m e d i a  t h i c k n e s s ,  m o r e  a c c u r a t e l y  p r e d i c t s  c o r o n a r y  a r t e r y  2  

d i s e a s e  e v e n t s :  a  m e t a - a n a l y s i s .  A t h e r o s c l e r o s i s .  2 0 1 2 ;  2 2 0 :  1 2 8 - 1 3 3 .  3  

2 6 .  v a n  d e r  M e e r  I M ,  B o t s  M L ,  H o f m a n  A ,  e t  a l . :  P r e d i c t i v e  v a l u e  o f  4  

n o n i n v a s i v e  m e a s u r e s  o f  a t h e r o s c l e r o s i s  f o r  i n c i d e n t  m y o c a r d i a l  5  

i n f a r c t i o n :  t h e  R o t t e r d a m  S t u d y.  C i r c u l a t i o n .  2 0 0 4 ;  1 0 9 :  1 0 8 9 - 1 0 9 4 .  6  

2 7 .  Wo f f o r d  J L ,  K a h l  F R ,  H o w a r d  G R ,  e t  a l . :  R e l a t i o n  o f  e x t e n t  o f  7  

e x t r a c r a n i a l  c a r o t i d  a r t e r y  a t h e r o s c l e r o s i s  a s  m e a s u r e d  b y  B - m o d e  8  

u l t r a s o u n d  t o  t h e  e x t e n t  o f  c o r o n a r y  a t h e r o s c l e r o s i s .  A r t e r i o s c l e r  T h r o m b .  9  

1 9 9 1 ;  1 1 :  1 7 8 6 - 1 7 9 4 .  1 0  

2 8 .  G a t e s  P C ,  E l i a s z i w  M ,  A l g r a  A ,  e t  a l . :  I d e n t i f y i n g  p a t i e n t s  w i t h  1 1  

s y m p t o m a t i c  c a r o t i d  a r t e r y  d i s e a s e  a t  h i g h  a n d  l o w  r i s k  o f  s e v e r e  1 2  

m y o c a r d i a l  i n f a r c t i o n  a n d  c a r d i a c  d e a t h .  S t r o k e .  2 0 0 2 ;  3 3 :  2 4 1 3 - 2 4 1 6 .  1 3  

2 9 .  M a r e k  J ,  M i l l s  J L ,  H a r v i c h  J ,  e t  a l . :  U t i l i t y  o f  r o u t i n e  c a r o t i d  1 4  

d u p l e x  s c r e e n i n g  i n  p a t i e n t s  w h o  h a v e  c l a u d i c a t i o n .  J  Va s c  S u r g .  1 9 9 6 ;  2 4 :  1 5  

5 7 2 - 5 7 7 ;  d i s c u s s i o n  5 7 7 - 5 7 9 .  1 6  

3 0 .  M c C r o r y  D C ,  G o l d s t e i n  L B ,  S a m s a  G P,  e t  a l . :  P r e d i c t i n g  1 7  

c o m p l i c a t i o n s  o f  c a r o t i d  e n d a r t e r e c t o m y.  S t r o k e .  1 9 9 3 ;  2 4 :  1 2 8 5 - 1 2 9 1 .  1 8  

  1 9  
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【 Ta b l e ,  F i g u r e  L e g e n d s】  1  

Ta b l e  1 .  P a t i e n t s  c h a r a c t e r i s t i c s  a n d  d e v i c e s  2  

 3  

D u a l  p r o t e c t i o n： D i s t a l - f i l t e r  p r o t e c t i o n と F l o w - r e v e r s a l の 併 用 に よ4  

る 遠 位 塞 栓 予 防 。  5  

 6  

T- c h o :  To t a l  c h o l e s t e r o l  7  

L D L - c h o :  L o w - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  8  

H D L - c h o :  H i g h - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  9  

e G F R ;  E s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e  1 0  

S D :  S t a n d a r d  d e v i a t i o n  1 1  

 1 2  

 1 3  

Ta b l e  2 .  T h e  o u t c o m e  o f  e x a m i n a t i o n  a n d  c o m p l i c a t i o n  1 4  

 1 5  

LV E F :  L e f t  v e n t r i c u l a r  e j e c t i o n  f r a c t i o n  1 6  

A B I :  A n k l e  b r a c h i a l  p r e s s u r e  i n d e x  1 7  

C A D / s C A D :  C o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e /  s u s p e c t e d  c o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e  1 8  

S D :  S t a n d a r d  d e v i a t i o n  1 9  

 2 0  

 2 1  

Ta b l e  3 .  C o m p a r i s o n  b e t w e e n  t h e   s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  g r o u p  2 2  

a n d  t h e  n o n - s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s   g r o u p  2 3  

 2 4  
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 1  

S A :  S y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  2  

T- c h o :  To t a l  c h o l e s t e r o l  3  

L D L - c h o :  L o w - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  4  

H D L - c h o :  h i g h - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  5  

e G F R ;  e s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e  6  

S I R :  S i g n a l  i n t e n s i t y  r a t i o  7  

D W I :  d i f f u s i o n  w e i g h t e d  i m a g e  8  

 9  

S A 群  1 0  

n o n - S A 群  1 1  

 1 2  

 1 3  

F i g u r e  1 .  I n c i d e n c e  o f  c o m o r b i d i t i e s  a m o n g  t h e  s t u d y  p a t i e n t s  1 4  

 1 5  

1 5 2 例 中 5 0 例 ( 3 2 . 9 % )は C S だ け で は な く 他 の 動 脈 硬 化 性 疾 患 を 合 併1 6  

し て お り 、そ の う ち C A D / s C A D か つ PA D の 合 併 は 1 0 例 、C A D / s C A D1 7  

か つ R A S の 合 併 は 2 例 、 PA D か つ R A S の 合 併 は 1 例 で み ら れ 、 11 8  

例 は C A D、 PA D、 R A S す べ て の 疾 患 を 合 併 し て い た 。  1 9  

 2 0  

C A D / s C A D :  C o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e /  s u s p e c t e d  c o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e  2 1  

PA D :  P e r i p h e r a l  a r t e r y  d i s e a s e  2 2  

R A S :  R e n a l  a r t e r y  s t e n o s i s  2 3  

 2 4  
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 1  

F i g u r e  2 .  C o m p a r i s o n  b e t w e e n  t h e   s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  g r o u p  2  

a n d  t h e  n o n - s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s   g r o u p  o f  H b A 1 c ,  3  

H D L - c h o l e s t e r o l  a n d  e G F R .  4  

 5  

n o n - S A 群 と 比 較 し 、 S A 群 は 有 意 に H b A 1 c が 高 値 ( 6 . 8 %  v s  6 . 0 %  ,  p  =  6  

0 . 0 2 )で あ り 、 H D L コ レ ス テ ロ ー ル  ( 4 4 . 0  m g / d l  v s  4 8 . 0  m g / d l ,  p  =  7  

0 . 0 3 )、 e G F R が 低 値 ( 5 6 . 0  m g / d l  v s  6 5 . 0  m g / d l ,  p  <  0 . 0 1 )で あ っ た 。  8  

 9  

S A： S y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  1 0  

H D L - c h o :  H i g h - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  1 1  

e G F R ;  E s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e  1 2  

 1 3  



1 
 

Ta b l e  1 .  P a t i e n t s  c h a r a c t e r i s t i c s  a n d  d e v i c e s  1  

 2  

  A l l  P a t i e n t s  n = 1 5 2  

A g e ,  m e a n  ( S D )  7 5 . 2  ±  7 . 8  

M a l e  g e n d e r ,  n  ( % )  1 3 5  ( 8 8 . 9 )  

S y m p t o m a t i c  l e s i o n ,  n  ( % )  1 1 1  ( 7 3 . 0 )  

L e f t  s i d e ,  n  ( % )  8 5  ( 5 5 . 9 )  

H y p e r t e n s i o n ,  n  ( % )  1 2 1  ( 7 9 . 6 )  

D i a b e t e s  m e l l i t u s ,  n  ( % )  6 0  ( 3 9 . 4 )  

D y s l i p i d e m i a ,  n  ( % )  9 0  ( 5 9 . 2 )  

H b A 1 c  % ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  6 . 0  ( 5 . 6  –  7 . 1 )  

T- c h o  m g / d l ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  1 6 7 . 5  ( 1 4 2 . 0  –  1 9 0 . 8 )  

L D L - c h o  m g / d l ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  1 0 4 . 0  ( 7 9 . 0  –  1 3 0 . 0 )  

H D L - c h o  m g / d l ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  4 7 . 0  ( 4 0 . 0  –  5 8 . 0 )  

e G F R  m l / m i n / 1 . 7 3 m 2 ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  6 1 . 5  ( 5 0 . 8  –  7 2 . 5 )  

e G F R  <  6 0  m l / m i n / 1 . 7 3 m 2 ,  n  ( % )  6 6  ( 4 3 . 4 )  

D u a l  p r o t e c t i o n ,  n  ( % )  1 3 4  ( 8 8 . 2 )  

D i s t a l  p r o t e c t i o n ,  n  ( % )  1 3  ( 8 . 6 )  

P r o x i m a l  p r o t e c t i o n ,  n  ( % )  5  ( 3 . 3 )  

 3  

D u a l  p r o t e c t i o n： D i s t a l - f i l t e r  p r o t e c t i o n と F l o w - r e v e r s a l の 併 用 に よ4  

る 遠 位 塞 栓 予 防 。  5  

 6  

T- c h o :  To t a l  c h o l e s t e r o l  7  



2 
 

L D L - c h o :  L o w - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  1  

H D L - c h o :  h i g h - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  2  

e G F R ;  e s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e  3  

S D :  S t a n d a r d  d e v i a t i o n  4  



1 
 

Ta b l e  2 .  T h e  o u t c o m e  o f  e x a m i n a t i o n  a n d  c o m p l i c a t i o n  1  

 2  

  A l l  P a t i e n t s  n = 1 5 2  

T r a n s t h o r a c i c  e c h o c a r d i o g r a p h y,  n  ( % )  1 4 1  ( 9 2 . 8 )  

A s y n e r g y,  n  ( % )  1 8  ( 1 1 . 8 )  

LV E F  % ,  m e a n  ( S D )  6 5 . 8  ±  1 0 . 0  

C o r o n a r y  a n g i o g r a p h y,  n  ( % )  3 2  ( 2 1 . 1 )  

C o r o n a r y  a r t e r y  s t e n o s i s ,  n  ( % )  2 8  ( 1 8 . 4 )  

C A D / s C A D ,  n  ( % )  3 6  ( 2 3 . 7 )  

A B I  e x a m i n a t i o n ,  n  ( % )  8 3  ( 5 4 . 6 )  

A B I  <  0 . 9 ,  n  ( % )  2 3  ( 1 5 . 1 )  

R e n a l  a r t e r y  d u p l e x  s c a n ,  n  ( % )  3 1  ( 2 0 . 4 )  

R e n a l  a r t e r y  s t e n o s i s ,  n  ( % )  3  ( 2 . 0 )  

M a j o r  a d v e r s e  e v e n t  a t  1  m o n t h ,  n  ( % )  7  ( 4 . 6 )  

A p p e a r a n c e  o f  n e w  D W I  h i g h  l e s i o n ,  n  ( % )  6 1  ( 4 0 . 1 )  

 3  

LV E F :  L e f t  v e n t r i c u l a r  e j e c t i o n  f r a c t i o n  4  

A B I :  A n k l e  b r a c h i a l  p r e s s u r e  i n d e x  5  

C A D / s C A D :  C o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e /  s u s p e c t e d  c o r o n a r y  a r t e r y  d i s e a s e  6  

S D :  S t a n d a r d  d e v i a t i o n  7  

 8  
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Ta b l e  3 .  C o m p a r i s o n  b e t w e e n  t h e  s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  g r o u p  a n d  1  

n o n - s y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  g r o u p  2  

 3  

  S A 群  

n  =  5 0  

n o n - S A 群  

n  =  1 0 2  

P 値  

A g e ,  m e a n  ( S D )  7 4 . 0  ±  8 . 0  7 5 . 8  ±  7 . 7  N . S .  

M a l e  g e n d e r ,  n  ( % )  4 2  ( 8 4 . 0 )  9 3  ( 9 1 . 2 )  N . S .  

S y m p t o m a t i c  l e i s o n ,  n  ( % )  3 3  ( 6 6 . 0 )  7 8  ( 7 6 . 5 )  N . S .  

L e f t  s i d e ,  n  ( % )  2 8  ( 5 6 . 0 )  5 7  ( 5 5 . 9 )  N . S .  

H y p e r t e n s i o n ,  n  ( % )  4 3  ( 8 6 . 0 )  7 8  ( 7 6 . 5 )  N . S .  

D i a b e t e s  m e l l i t u s ,  n  ( % )  2 8  ( 5 6 . 0 )  3 2  ( 3 1 . 4 )  <  0 . 0 1  

D y s l i p i d e m i a ,  n  ( % )  3 8  ( 7 6 . 0 )  5 2  ( 5 1 . 0 )  <  0 . 0 1  

H b A 1 c ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  6 . 8  ( 5 . 8  -  8 . 1 )  6 . 0  ( 5 . 5  -  6 . 5 )  0 . 0 2  

T- c h o ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  1 5 8 . 0  ( 1 3 4 . 0  -  1 8 8 . 0 )  1 7 0 . 0  ( 1 5 0 . 0  -  1 9 2 . 0 )  N . S .  

L D L - c h o ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  9 3 . 0  ( 7 7 . 8  -  1 2 6 . 8 )  1 0 4 . 0  ( 8 3 . 0  -  1 3 0 . 0 )  N . S .  

H D L - c h o ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  4 4 . 0  ( 3 9 . 0  -  5 2 . 0 )  4 8 . 0  ( 4 3 . 0  -  6 1 . 0 )  0 . 0 3  

e G F R ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  5 6 . 0  ( 4 8 . 3  -  6 6 . 5 )  6 5 . 0  ( 5 3 . 3  -  7 6 . 8 )  <  0 . 0 1  

S I R ,  m e d i a n  ( q u a r t i l e )  1 . 2 0  ( 0 . 9 6 - 1 . 4 2 )  1 . 2 7  ( 1 . 0 0 - 1 . 4 6 )  N . S .  

M a j o r  a d v e r s e  e v e n t  a t  1  

m o n t h ,  n  ( % )  

4  ( 8 . 0 )  3  ( 2 . 9 )  N . S .  

A p p e a r a n c e  o f  n e w  D W I  h i g h  

l e s i o n ,  n  ( % )  

1 7  ( 3 4 . 0 )  4 4  ( 4 3 . 1 )  N . S .  

 4  

S A :  S y s t e m i c  a t h e r o s c l e r o s i s  5  



2 
 

T- c h o :  To t a l  c h o l e s t e r o l  1  

L D L - c h o :  L o w - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  2  

H D L - c h o :  h i g h - d e n s i t y  l i p o p r o t e i n  c h o l e s t e r o l  3  

e G F R ;  e s t i m a t e d  g l o m e r u l a r  f i l t r a t i o n  r a t e  4  

S I R :  S i g n a l  i n t e n s i t y  r a t i o  5  

D W I :  d i f f u s i o n  w e i g h t e d  i m a g e  6  

S D :  S t a n d a r d  d e v i a t i o n  7  



Fig.1 
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