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和 文 要 旨  

【 目 的 】 高 齢 者 に 対 し て も 血 管 内 治 療 を 行 う 機 会 が 増 え 、 動 脈 硬 化

が 強 い 病 変 で も 早 く か つ 安 全 に g u i d i n g  c a t h e t e r ( G C )を 留 置 す る 必

要 が あ る 。 治 療 前 に 簡 易 に 難 易 度 を 評 価 で き る 指 標 を 検 討 し た 。【 方

法 】 当 施 設 で 2 0 1 0 年 5 月 か ら 2 0 1 6 年 1 2 月 に 経 大 腿 ア プ ロ ー チ で 頸

動 脈 ス テ ン ト 留 置 術 を 施 行 し た 連 続 8 3 例 を i n n e r  c a t h e t e r ( I C )  が

J B 2 - t y p e で G C 誘 導 が 可 能 で あ っ た 群 ( J B 2 群 )と S i m m o n s  t y p e や

G o o s e  n e c k  s n a r e を 要 し た 群 ( S M / G S 群 )に 分 け 、 頚 胸 部 血 管 解 剖 を

評 価 し 、 I C 選 択 の 指 標 を 作 成 し た 。【 結 果 】 J B 2 群 6 8 例 、 S M / G S 群

1 5 例 だ っ た 。 両 群 間 に は 弓 部 大 動 脈 小 弯 に 対 す る 選 択 血 管 起 始 部 の

高 さ 、 A o r t a  t y p e、 総 頚 動 脈 の 屈 曲 の 程 度 、 選 択 血 管 、 病 変 部 の 位 置

の ５ 項 目 で 分 布 に 差 を 認 め た 。 こ れ ら 因 子 の 決 定 木 分 析 で は 、 選 択 血

管 起 始 部 の 高 さ が 弓 部 大 動 脈 小 弯 よ り 低 い が 第 1 層 と な る フ ロ ー チ ャ

ー ト が 作 成 で き た 。【 結 論 】 選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ が 弓 部 大 動 脈 小 弯

よ り 低 い か ど う か は 、 A o r t a  t y p eⅢ よ り も I C の 選 択 を 精 度 が 高 く 評

価 で き る 。  

 

緒 言  

脳 主 幹 動 脈 塞 栓 を 伴 う 急 性 期 虚 血 性 脳 卒 中 に 対 す る 血 栓 回 収 療 法

は 治 療 の 有 効 性 が 証 明 さ れ 1 ) - 5 )、 高 齢 者 に 対 し て も 積 極 的 に 治 療 を

行 う こ と が 多 い 。し か し 高 齢 者 の 場 合 、大 動 脈 お よ び 頸 動 脈 の 蛇 行 に

よ り g u i d i n g  c a t h e t e r の 誘 導 が 難 し い こ と が あ る 。 6 ) 7 )  

本 研 究 で は 高 齢 者 や 動 脈 硬 化 が 強 い 症 例 が 多 い 特 徴 が あ る 頸 動 脈 ス

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  )を 当 院 で 施 行 し た 症 例
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の 術 前 検 査 結 果 を 用 い て 、 g u i d i n g  c a t h e t e r の 誘 導 を 困 難 に す る 解 剖

学 的 特 徴 を 評 価 し 、 そ れ を も と に i n n e r  c a t h e t e r を 選 択 す る 指 標 を 検

討 す る 。  

 

対 象 と 方 法  

当 施 設 で 2 0 1 0 年 5 月 か ら 2 0 1 6 年 1 2 月 に 経 大 腿 ア プ ロ ー チ で 連 続

8 3 症 例 の C A S を 施 行 し た 。 同 期 間 は 術 前 の 検 査 を 見 て 、 術 者 の 判 断

で i n n e r  c a t h e t e r の 選 択 ( J B 2  t y p e も し く は S i m m o n s  t y p e )や g o o s e  

n e c k  s n a r e（ e v 3 ,  I r v i n e ,  C A ,  U S A） を 併 用 す る か ど う か 決 定 し て い

た 。 G o o s e  n e c k  s n a r e の 使 用 方 法 は 、 右 上 腕 動 脈 か ら 4 F r.  O K - 1  

1 0 0 c m（ G a d e l i u s  M e d i c a l ,  東 京 、日 本 ）を 腕 頭 動 脈 に 留 置 し 、ス ネ

ア に よ り 腕 頭 動 脈 で i n n e r  c a t h e t e r を 保 持 し て ガ イ ド ワ イ ヤ ー を 誘

導 す る 。 次 に ス ネ ア で 持 ち 直 し な が ら i n n e r  c a t h e t e r 及 び g u i d i n g  

c a t h e t e r を 引 き 上 げ て 誘 導 し た 。  

G u i d i n g  c a t h e t e r を 誘 導 す る た め に i n n e r  c a t h e t e r が J B 2  t y p e で

誘 導 で き た 症 例 を J B 2 群 に 分 類 し 、 g o o s e  n e c k  s n a r e の 併 用 や

S i m m o n s  t y p e の i n n e r  c a t h e t e r が 必 要 だ っ た 症 例 を S M / G S 群 に 分

類 し た 。  

こ れ ら 症 例 の ア ク セ ス ル ー ト を 評 価 す る た め に 行 っ た 頚 胸 部 3 D -

C TA も し く は M R A の 左 斜 位 を 用 い て 解 剖 学 的 な 評 価 を 行 っ た 。 評 価

項 目 は 大 項 目 と し て 弓 部 大 動 脈 小 弯 と 選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ の 位 置 関

係 、大 動 脈 弓 の タ イ プ 8 )、総 頚 動 脈 の 屈 曲 、選 択 血 管 、病 変 部 位 の 5 項

目 と し た ( Ta b l e .  1 )。大 項 目 は そ れ ぞ れ 3 つ の 小 項 目 に 分 類 し た 。弓 部

大 動 脈 小 弯 と 選 択 血 管 （ 腕 頭 動 脈 も し く は 左 総 頚 動 脈 ） 起 始 部 の 高
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さ の 位 置 関 係 は 選 択 血 管 起 始 部 中 央 が 小 弯 の 位 置 よ り 高 位 、同 位（ ±

2 m m）、 低 位 に 分 類 し た ( Ta b l e .  1 ,  F i g .  1 )。 総 頚 動 脈 の 屈 曲 は 起 始 部

と g u i d i n g  c a t h e t e r 先 端 を 留 置 す る 総 頚 動 脈 の 遠 位 部 を 結 ん だ 線 に 対

し て 、 屈 曲 し て 最 も 離 れ て い る 総 頚 動 脈 の 血 管 壁 を 計 測 し 、 1 0 m m 未

満 、1 0 m m 以 上 2 0 m m 未 満 、2 0 m m 以 上 に 分 類 し た ( Ta b l e .  1 ,  F i g .  1 )。

選 択 血 管 は 左 総 頚 動 脈 、 右 総 頚 動 脈 、 B o v i n e  a r c h の 左 総 頚 動 脈 に 分

類 し た ( Ta b l e .  1 )。病 変 部 位 を 超 え て ガ イ ド ワ イ ヤ ー を 進 め る こ と は 出

来 な い 。 こ の た め 病 変 部 位 が 内 頚 動 脈 に 限 局 し て い る 場 合 、 分 岐 部 に

病 変 が か か っ て い る 場 合 、 総 頚 動 脈 に も 狭 窄 部 位 が あ る 場 合 の ３ つ に

分 類 し た ( Ta b l e .  1 )。  

統 計 解 析 に は J M P 1 0 . 0 ( S A S  I n s t i t u t e )を 用 い 、 J B 2 群 お よ び

S M / G S 群 間 で 小 項 目 の 分 布 に 差 が な い か を χ ２ 検 定 を 行 い て 単 変 量 解

析 を 行 い 、 p < 0 . 0 5 を 有 意 差 あ り と し た 。 単 変 量 解 析 で 有 意 差 が あ っ

た 大 項 目 を 用 い て 決 定 木 分 析 を 行 い 、 フ ロ ー チ ャ ー ト を 作 成 し た 。  

 

結 果  

対 象 と な っ た 経 大 腿 ア プ ロ ー チ で C A S を 施 行 し た 8 3 例 の 内 訳 は 、

男 性 6 9 例 、 女 性 1 4 例 で 平 均 年 齢 は 7 4 . 3 ± 7 . 0 2 歳 ( 6 0～ 8 8 歳 )で あ っ

た 。J B 2 群 は 6 8 例 、S M / G S 群 は 1 5 例 で あ っ た 。各 群 間 で の 小 項 目 の

分 布 に つ い て 単 変 量 解 析 を 行 う と 、選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ と 弓 部 大 動

脈 小 弯 の 関 係 ( p < 0 . 0 0 0 1 )、 A o r t a  t y p e ( p < 0 . 0 0 0 1 )、 総 頚 動 脈 の 屈 曲

の 程 度 ( p = 0 . 0 0 4 2 )、選 択 血 管  ( p = 0 . 0 0 0 3 )、病 変 の 位 置  ( p = 0 . 0 1 9 )の

5 つ の 項 目 で J B 2 群 と S M / G S 群 の 間 に は 有 意 な 差 を 認 め た  ( Ta b l e .  

1 )。 分 布 に 差 を 認 め た 5 つ の 大 項 目 を 用 い て 決 定 木 分 析 を 行 っ た と
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こ ろ 、 最 も 関 係 の あ る 要 因 と し て 選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ が 弓 部 大 動 脈

小 弯 よ り 低 位 が 描 出 さ れ た  ( F i g .  2 )。  

以 上 の 結 果 よ り 、 g u i d i n g  c a t h e t e r 誘 導 時 の i n n e r  c a t h e t e r の 選 択

と し て 選 択 血 管 起 始 部 が 弓 部 大 動 脈 小 弯 よ り 低 い も の は S i m m o n s  

t y p e な い し は g o o s e  n e c k  s n a r e の 併 用 を 、 そ れ 以 外 の 症 例 で は ま ず

は J B 2  t y p e を 選 択 す る こ と で ほ と ん ど 誘 導 可 能 で あ る と 判 断 で き る

d e c i s i o n  t r e e を 作 成 で き た  ( F i g .  2 )。  

 

考 察  

本 研 究 の 評 価 項 目 は 弓 部 大 動 脈 小 弯 に 対 す る 選 択 血 管 起 始 部 の 位 置 、

大 動 脈 弓 の タ イ プ 、 総 頚 動 脈 の 屈 曲 、 選 択 血 管 、 病 変 部 位 の ５ 項 目 と

し た 。 弓 部 大 動 脈 小 弯 と 選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ の 位 置 関 係 と 大 動 脈 弓

の タ イ プ は 、 大 動 脈 弓 レ ベ ル で の 縦 方 向 の 評 価 、 選 択 血 管 は 大 動 脈 弓

レ ベ ル で の 横 方 向 の 評 価 、 総 頚 動 脈 の 屈 曲 は 頸 動 脈 レ ベ ル で の 横 方 向

の 評 価 、 病 変 部 位 は 頸 動 脈 レ ベ ル の 縦 方 向 の 評 価 と し て 考 え た 。  

経 大 腿 ア プ ロ ー チ で 頸 動 脈 に g u i d i n g  c a t h e t e r を 誘 導 す る こ と が 困

難 に な る 要 因 と し て M a d h w a l ら は 我 々 が 評 価 し た 項 目 以 外 に 、 大 動

脈 弓 部 の 頂 点 か ら 選 択 血 管 起 始 部 ま で の 高 さ の 差 、 大 動 脈 弓 小 弯 の 頂

点 か ら 選 択 血 管 起 始 部 ま で の 距 離 、 選 択 血 管 起 始 部 の 大 動 脈 に 対 す る

分 岐 角 度 を 評 価 し て い る 9 )。 本 研 究 で は 選 択 血 管 の 分 岐 角 は 計 測 し て

い な い が 、 大 動 脈 弓 の タ イ プ 、 選 択 血 管 、 総 頚 動 脈 の 屈 曲 の 3 点 を 評

価 す る こ と で 間 接 的 に 分 岐 角 を 評 価 し て い る の と 同 等 と 考 え る 。  

A o r t a  t y p eⅢ や B o v i n e  a r c h は こ れ ま で c a t h e t e r 誘 導 を 困 難 に す る

因 子 と し て 考 え ら れ て き た 9 ) - 1 2 )。 実 際 に 本 研 究 で も A o r t a  t y p eⅢ は
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i n n e r  c a t h e t e r が J B 2  t y p e で あ る と g u i d i n g  c a t h e t e r の 誘 導 が 難 し

い と い う 結 果 で あ っ た ( Ta b l e .  1 ) 。 し か し 、 決 定 木 分 析 で は i n n e r  

c a t h e t e r を 選 択 す る に あ た り 、 対 象 と な る 項 目 に 弓 部 大 動 脈 小 弯 に 対

す る 選 択 血 管 起 始 部 の 位 置 が 低 位 で あ る 症 例 を 抽 出 し た  ( F i g .  2 )。 よ

っ て 弓 部 大 動 脈 小 弯 に 対 す る 選 択 血 管 起 始 部 の 位 置 が 低 位 の 方 が

A o r t a  t y p eⅢ よ り も c a t h e t e r 誘 導 の 難 易 度 を 的 確 に 分 類 し て い る 指 標

に な っ て い る と 考 え ら れ た 。  

脳 主 幹 動 脈 塞 栓 を 伴 う 急 性 期 虚 血 性 脳 卒 中 で は 発 症 か ら 再 開 通 ま

で の 時 間 が 予 後 に 相 関 し 1 3 ) 1 4 )、一 刻 も 早 い 再 開 通 が 望 ま れ る 。本 研

究 の 分 類 は 3 D - C TA や そ の M P R 像 で 簡 便 か つ 短 時 間 で 評 価 が 可 能 で

あ り 、 時 短 が 重 要 で あ る 血 管 内 再 開 通 療 法 を 行 う 前 の 確 認 と し て 有 用

な 方 法 で あ る と 考 え ら れ る 。  

 

本 研 究 の l i m i t a t i o n  

本 研 究 の 分 類 は 大 動 脈 弓 部 と 総 頚 動 脈 の 解 剖 学 的 な 点 の み を 評 価 し

て お り 、 腹 部 や 大 腿 な ど の 他 の ア ク セ ス ル ー ト や 総 頚 動 脈 起 始 部 の 狭

窄 は 加 味 さ れ て い な い 。 ま た 後 方 視 的 な 評 価 で 症 例 数 も 少 な い た め 、

前 向 き に こ の 分 類 の 精 度 を 評 価 し て い く べ き で あ る 。  

 

結 語  

 G u i d i n g  c a t h e t e r を 誘 導 す る 際 に 適 切 な i n n e r  c a t h e t e r を 選 択 す る

た め の 指 標 を 頸 胸 部 3 D - C TA の 画 像 か ら 簡 易 評 価 で き る 分 類 を 作 成 し

た 。 選 択 血 管 起 始 部 の 高 さ が 弓 部 大 動 脈 小 弯 よ り 低 い 症 例 は 、 経 大 腿

ア プ ロ ー チ の 際 に i n n e r  c a t h e t e r が J B 2 - t y p e で は g u i d i n g  c a t h e t e r
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留 置 が 困 難 で あ る 。  
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図 表 の 説 明  

F i g .  1  T h e  r a d i o g r a p h i c  e v a l u a t i o n  o f  t h e  c a r o t i d  a r t e r y  a n d  

a o r t a  f o r  t h e  a c c e s s  r o u t e .  

☆ T h e  d i s t a n c e  o f  t h e  o r i g i n  o f  s e l e c t e d  a r t e r y  f r o m  t h e  l e s s e r  

c u r v a t u r e  o f  t h e  a o r t i c  a r c h  w a s  m e a s u r e d  a n d  d i v i d e d  i n t o  3  

g r o u p s ,  s u p e r i o r  ( 2 m m  h i g h e r ) ,  e q u i v a l e n t  ( ± 2 m m ) ,  i n f e r i o r  

( 2 m m  l o w e r ) .  ✝T h e  d i s t a n c e  b e t w e e n  t h e  l a t e r a l  e d g e  o f  t h e  

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

t h e  o r i g i n  a n d  d i s t a l  c o m m o n  c a r o t i d  a r t e r y.  

 

F i g .  2   T h e  s e l e c t i o n  o f  t h e  i n n e r  c a t h e t e r  b a s e d  o n  c a r o t i d -

a o r t i c  a n a t o m y  

S M ;  s i m m o n s ,  G S ;  g o o s e  n e c k  s n a r e ,  C C A ;  c o m m o n  c a r o t i d  a r t e r y,  

I C A ;  i n t e r n a l  c a r o t i d  a r t e r y  

 

Ta b l e .  1  U n i v a r i a t e  a n a l y s i s  o f  f a c t o r s  a s s o c i a t e d  w i t h  t h e  l e v e l  

o f  d i f f i c u l t y  f o r  i n s e r t i n g  t h e  g u i d i n g  c a t h e t e r.  

S M ;  s i m m o n s ,  G S ;  g o o s e  n e c k  s n a r e  



 

 

Table.1 

 JB-2 (n=68) SM/GS (n=15) P Value 

The origin of selected artery from the 

lesser curvature of the aortic arch 

   

  Superior 63(92.6%) 1(6.7%) <0.0001

  Equivalent（±2mm） 5(7.4%) 1(6.7%)  

  Inferior 0(0%) 13(86.6%)  

Aortic arch type    

Ⅰ 23(33.8%) 0(0%) <0.0001

Ⅱ 29(42.7%) 1(6.7%)  

Ⅲ 16(23.5%) 14(93.3%)  

Tortuosity of common carotid artery    

<10mm 14(20.6%) 2(13.4%) 0.0042 

10mm-20mm 34(50.0%) 13(86.6%)  

≧20mm 20(29.4%) 0(0%)  

Target artery    

Left side 30(44.1%) 0(0%) 0.0003 

Right side 32(47.1%) 14(93.3%)  

Left side with bovine arch 6(8.8%) 1(6.7%)  

Stenotic lesion    

Internal carotid artery 58(85.3%) 8(53.3%) 0.019 

Bifurcation 7(10.3%) 3(20.0%)  

Common carotid artery 3(4.4%) 4(26.7%)  

 



Fig.1



Fig.2
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