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宣言  

本 論 文 を 、 日 本 脳 神 経 血 管 内 治 療 学 会 機 関 紙 「 JNET Journal of 

Neuroendovascular Therapy」に投稿するにあたり、筆頭著者、共著者によって、

国内外の他雑誌に掲載ないし投稿されていないことを誓約致します。  



要 旨  

目 的  

硬 膜 内 逆 流 を 伴 っ た 脊 髄 硬 膜 外 動 静 脈 廔 （ S E D A V F ） の

経 動 脈 的 塞 栓 術 （ T A E ） で は 、 シ ャ ン ト 部 血 流 の f l o w  

c o n t r o l が 重 要 で あ る 。関 与 す る 複 数 の s e g m e n t a l  a r t e r y  

( S A ) の う ち 1 本 を  b a l l o o n に よ る 遮 断 下 に T A E に て 加

療 し た S E D A V F の 1 例 を 報 告 す る 。  

症 例  

6 8 歳 男 性 。 歩 行 障 害 と 排 尿 障 害 が 出 現 し 、 腰 椎 M R I で

脊 髄 円 錐 近 傍 に 拡 張 蛇 行 し た 静 脈 像 を 認 め た 。 脊 髄 血 管

撮 影 の 結 果 、 右 第 2 （ L 2 ） 及 び 第 3 腰 動 脈 （ L 3 ） か ら の

f e e d e r が 関 与 し 、 硬 膜 外 静 脈 叢 を 介 し 硬 膜 内 へ の 静 脈 逆

流 を 伴 う S E D A V F と 診 断 し た 。 L 3 を b a l l o o n で 閉 塞 し

f l o w  c o n t r o l 下 に L 2 か ら の f e e d e r よ り 1 4 % N B C A を 注

入 し シ ャ ン ト 血 流 の 完 全 消 失 が 得 ら れ た 。  

結 論  

複 数 の S A が 関 与 す る S E D A V F の 治 療 に お い て 、 そ の う

ち の 1 本 の b a l l o o n に よ る 閉 塞 下 で の T A E は 有 用 な 方 法

で あ る 。（ 2 9 0 字 ）  

英 文 要 旨  

O b j e c t i v e :  I n  t r a n s a r t e r i a l  e m b o l i z a t i o n  ( T A E )  o f  

s p i n a l  e p i d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a  ( S E D A V F ) ,  i t  i s  

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

W e  r e p o r t  a  c a s e  o f  S E D A V F  t r e a t e d  w i t h  T A E  w i t h  



o c c l u d i n g  o n e  o f  s e v e r a l  s e g m e n t a l  a r t e r i e s  ( S A s )  

i n v o l v e d  i n  t h e  s h u n t  u s i n g  a  b a l l o o n .  

C a s e  P r e s e n t a t i o n :  A  6 8 - y e a r - o l d  m a l e  p r e s e n t e d  w i t h  

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

L u m b a r  s p i n a l  M R I  s h o w e d  a  d i l a t e d  a n d  t o r t u o u s  v e i n  

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

a  S E D A V F  w i t h  i n t r a d u r a l  v e n o u s  r e f l u x  t h r o u g h  t h e  

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

r i g h t  2 n d  a n d  3 r d  l u m b a r  a r t e r i e s  ( L 2  a n d  L 3 ) .  W e  

i n f u s e d  1 4 %  n - b u t h y l - 2 - c y a n o a c r y l a t e  ( N B C A )  f r o m  

t h e  f e e d e r  o f  t h e  L 2  u n d e r  t h e  f l o w  c o n t r o l  b y  

o c c l u d i n g  L 3  u s i n g  a  b a l l o o n  a n d  a c h i e v e d  c o m p l e t e  

o b l i t e r a t i o n  o f  t h e  a r t e r i o v e n o u s  s h u n t .  

C o n c l u s i o n :  I n  t r e a t m e n t  o f  S E D A V F  i n v o l v e d  w i t h  

s e v e r a l  S A s ,  T A E  w i t h  o c c l u d i n g  o n e  o f  S A s  u s i n g  a  

b a l l o o n  i s  t h e  u s e f u l  m e t h o d . （ 1 5 3  w o r d s ）  

                   

緒 言  

脊 髄 の 動 静 脈 シ ャ ン ト 疾 患 の う ち 、 s p i n a l  d u r a l  

a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a （ S D A V F ） は 最 も 疾 患 頻 度 も 高

く 病 態 に つ い て も よ く 知 ら れ て い る 一 方 、 s p i n a l  

e p i d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a（ S E D A V F ） は 比 較 的 稀

な 疾 患 で あ る 1 ) 。S E D A V F は 動 静 脈 シ ャ ン ト か ら 硬 膜 外

静 脈 叢 に 流 入 後 、硬 膜 内 へ の 静 脈 の 逆 流 に よ る 脊 髄 静 脈



鬱 滞 や シ ャ ン ト 血 流 に よ る 静 脈 叢 の 拡 張 に よ る m a s s  

e f f e c t に よ り m y e l o p a t h y を 起 こ し 治 療 の 対 象 と な り

2 , 3 ) 、 直 達 手 術 や 血 管 内 治 療 、 及 び 両 者 を 組 み 合 わ せ 治

療 が 行 わ れ る 。血 管 内 治 療 で は 、静 脈 経 由 で の 病 変 部 へ

の ア ク セ ス が 困 難 な 際 は 、

n - b u t h y l - 2 - c y a n o a c r y l a t e ( N B C A ) や O N Y X に よ る 経 動

脈 塞 栓 術 （ t r a n s a r t e r i a l  e m b o l i z a t i o n ： T A E ） が 選 択

さ れ る 4 , 5 , 6 ) 。 硬 膜 内 逆 流 を 合 併 し た S E D A V F に 対 す る

T A E に て 根 治 を 目 指 す に は 、 s h u n t  p o i n t と そ れ と 連 続

す る v e n o u s  p o u c h と な っ た 硬 膜 外 静 脈 叢 及 び 硬 膜 内 に

逆 流 す る d r a i n e r に 塞 栓 物 質 を 充 分 に 浸 透 さ せ る 必 要

が あ る 。 そ の 際 に は 塞 栓 物 質 の 予 期 せ ぬ 早 期 硬 化 や

d r a i n e r へ の 飛 散 を 防 止 す る 目 的 で 注 入 速 度 を c o n t r o l

す る 必 要 が あ る 。 こ の た め に は 、 標 的 血 管 と し た

s e g m e n t a l  a r t e r y （ S A ） か ら 分 岐 す る f e e d e r に

m i c r o c a t h e t e r を 確 実 に w e d g e さ せ る こ と に 加 え 、異 な

る レ ベ ル の S A か ら 流 入 す る シ ャ ン ト 部 へ の 血 流 を 遮 断

す る こ と が 肝 要 で あ る 。今 回 、我 々 は 硬 膜 内 逆 流 を 伴 っ

た S E D A V F に 対 し 関 与 す る 2 本 の s e g m e n t a l  a r t e r y の

う ち の 1 本 を バ ル ー ン で 閉 塞 し f l o w  c o n t r o l 下 に N B C A

に よ る T A E に よ り 治 療 し た 1 例 を 報 告 す る と 共 に 、 同

法 の 有 用 性 に つ い て 考 察 す る 。  

症 例 呈 示  

6 8 歳  男 性  



既 往 歴  糖 尿 病 、 慢 性 膵 炎  

現 病 歴  2 0 1 X 年 4 月 よ り 右 下 肢 の 脱 力 を 自 覚 し 、 そ の 後

徐 々 に 筋 力 低 下 が 進 行 し 歩 行 困 難 と な っ た 。 5 月 中 旬 よ

り 背 部 痛 が 生 じ た 。 6 月 中 旬 に 他 院 を 受 診 し 、 腰 仙 部

m a g n e t i c  r e s o n a n c e  i m a g i n g  ( M R I ) に よ り 脊 髄 動 静 脈 の

シ ャ ン ト 疾 患 が 疑 わ れ 、 当 科 紹 介 と な り 入 院 と な っ た 。

紹 介 時 尿 路 感 染 の 所 見 が あ り 、 残 尿 も 大 量 で あ り 排 尿 障

害 の 合 併 も 示 唆 さ れ た 。  

入 院 時 神 経 学 的 所 見  意 識 清 明 、脳 神 経 及 び 両 上 肢 に 異 常

を 認 め ず 。 下 肢 は 左 側 で は 明 ら か 筋 力 低 下 は な い が 、 右

側 の 筋 力 は 腸 腰 筋 や 大 腿 四 頭 筋 等 の 大 腿 部 の 筋 力 は

m a n u a l  m u s c l e  t e s t i n g （ M M T ） 3 / 5 、 前 脛 骨 筋 や 腓 腹 筋

の 下 腿 部 の 筋 力 は M M T  2 / 5 で あ っ た 。両 側 下 肢 の 表 在 感

覚 に は 明 ら か な 左 右 差 な く 、 右 大 腿 外 側 か ら 下 腿 外 側 を

中 心 に し び れ を 認 め た 。 尿 閉 の 状 態 で あ り 、 溢 流 性 尿 失

禁 を 認 め た 。 A m i n o f f - L o g u e  g r a d e G 4  M 3 、 M c C o r m i c k

分 類 は g r a d e  3 。  

神 経 放 射 線 学 的 所 見  腰 仙 部 M R I で 脊 髄 円 錐 近 傍 の 脊 髄

の 腫 脹 と T h 1 1 - 1 2 レ ベ ル の 髄 内 の  T 2  h i g h  s i g n a l を 認

め 、脊 髄 腹 側 に 拡 張 蛇 行 し た 異 常 な 静 脈 像 を 認 め た（ F i g .  

1 A , B ）。 C o m p u t e d  t o m o g r a p h y  a n g i o g r a p h y で は 明 ら か

な シ ャ ン ト 部 位 は 同 定 し え な か っ た 。   

脊 髄 血 管 撮 影  入 院 3 日 目 、右 大 腿 動 脈 に 4 F r e n c h（ F r ）

シ ー ス を 留 置 し 、 4 F r 診 断 カ テ ー テ ル に て 脊 髄 血 管 造 影



を 行 っ た 。 2 本 の s e g m e n t a l  a r t e r y （ S A ） の 関 与 が 認 め

ら れ 、右 第 2 、第 3 腰 動 脈（ L 2 、L 3 ）か ら 分 岐 す る r a d i c u l a r  

a r t e r y （ R A ） を f e e d e r と し 、 右 第 3 - 4 腰 椎 間 の 椎 間 孔

付 近 に シ ャ ン ト 部 を 認 め た 。 シ ャ ン ト 部 か ら 連 続 す る

v e n o u s  p o u c h を 形 成 す る 拡 張 し た 硬 膜 外 静 脈 叢 を 認 め 、

傍 脊 柱 管 部 の 硬 膜 外 へ の 順 行 性 の 静 脈 流 出 と e m i s s a r y  

r a d i c u l a r  v e i n か ら 硬 膜 内 に 流 入 し r a d i c u l a r  v e i n を 介

し て p e r i m e d u r a l l y  v e i n の 逆 流 所 見 を 認 め た （ F i g .  

2 A , B , 3 A ）。 上 記 所 見 よ り S E D A V F と 診 断 し 、 経 静 脈 的 に

病 変 部 に 到 達 す る の は 困 難 と 予 測 さ れ N B C A に よ る T A E

の 方 針 と し た 。  

血 管 内 治 療  入 院 4 日 目 に 全 身 麻 酔 下 で 治 療 を 行 っ た 。

グ ル カ ゴ ン を 静 脈 投 与 し 腸 管 蠕 動 を 抑 制 し た 。 病 変 部 へ

は L 2 、 L 3 の 2 本 の S A が 関 与 し て い た が 、 L 2 か ら 分 岐

す る f e e d e r の 方 が m i c r o c a t h e t e r を w e d g e さ せ た 状 態

で N B C A を 注 入 す る の に 相 応 し い 血 管 径 で あ り 、 病 変 部

へ の N B C A の 浸 透 の 観 察 に も 適 し て い る と 考 え た 。N B C A

注 入 時 に L 3 か ら の f e e d e r を b a l l o o n で 閉 塞 し 、 シ ャ ン

ト 部 の f l o w  c o n t r o l す る 必 要 が あ る と 考 え た 。 両 側 大 腿

動 脈 に 6 F r e n c h （ F r ） シ ー ス を 留 置 し ， ヘ パ リ ン 3 0 0 0

単 位 を 投 与 し て 全 身 の ヘ パ リ ン 化 を 行 い ， 以 後 1 0 0 0 単

位 / 時 を 持 続 静 注 し た 。 L 2 に H e a r t r a i l  Ⅱ  6 F r  J R 4

（ T e r u m o ,  T o k y o ,  J a p a n ）及 び 4 F r  C e r u l e a n（ M e d i k i t ，

T o k y o ， J a p a n ） を 同 軸 と し て 留 置 し g u i d i n g  c a t h e t e r



と し 、f e e d e r で あ る シ ャ ン ト 部 に 向 か う R A に M a r a t h o n  

( C o v i d i e n ，I r v i n e ，C A ，U S A ) を 留 置 し た 。L 3 に B r i t e t i p  

6 F r  J R 4 （ C o r d i s ,  M i a m i ,  F L  U S A ） を 留 置 し 、 S c e p t e r  

4 m m × 1 0 m m（ T e r u m o ）を R A 起 始 部 手 前 に 留 置 し た（ F i g .  

3 B ）。 S c e p t e r の b a l l o o n を i n f l a t i o n し て L 3 か ら の

f e e d e r の 血 流 を 遮 断 し た 状 態 で 、 L 2 か ら の 撮 影 を 行 う

と 、 L 3 か ら の 血 流 に よ る l a m i n a r  f l o w が 消 失 し て い た

こ と か ら 、 f l o w  c o n t r o l し 得 た と 判 断 し た 。 3 7 ℃ に 加 温

し た N B C A と リ ピ オ ド ー ル を 混 合 し た 1 4 % N B C A を 調 合

し 、 L 2 か ら の f e e d e r に 留 置 し た M a r a t h o n か ら 注 入 を

開 始 し た （ F i g .  4 A ）。 S h u n t  p o u c h に 良 好 に p e n e t r a t i o n

し 、 そ の 後 硬 膜 外 に 流 出 す る v e i n に も N B C A が 移 行 し

た 時 点 （ F i g .  4 B ） で 一 旦 数 秒 間 p a u s e を 置 い た 。 注 入

を 再 開 す る と 、 硬 膜 内 へ 向 か う v e i n に も 逆 流 を 始 め た

（ F i g .  4 C ）。硬 膜 内 に は 完 全 に N B C A は 移 行 せ ず v e n o u s  

p o u c h が 順 調 に 充 填 さ れ （ F i g .  4 D ）、 や が て シ ャ ン ト 部

よ り L 3 か ら の f e e d e r に も 逆 流 所 見 が あ り 再 度 注 入 を 中

止 し た （ F i g .  4 E ）。 数 秒 後 注 入 を 再 開 す る と M a r a t h o n

留 置 部 r e f l u x あ り 注 入 を 終 了 し た （ F i g .  4 F ）。 T A E 後 の

右 L 2 及 び L 3 の 動 脈 撮 影 で 病 変 の 消 失 が 確 認 で き （ F i g .  

5 A , B ）、 手 技 を 終 了 し た 。  

治 療 後 経 過  術 後 1 4 日 の 脊 髄 血 管 撮 影 で は シ ャ ン ト 血 流

の 消 失 が 確 認 で き 、 硬 膜 内 の 拡 張 蛇 行 し た 静 脈 も 造 影 さ

れ な か っ た 。 排 尿 障 害 は 改 善 せ ず 自 尿 が 得 ら れ ず 、 自 己



導 尿 が 導 入 と な っ た 。右 下 肢 の 筋 力 は M M T 4 - / 5 ま で 改 善

し 、 歩 行 練 習 が 開 始 と な っ た 。 術 後 1 9 日 に m o d i f i e d  

R a n k i n  S c a l e  ( m R S )  3 の 状 態 で リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン 病 院

に 転 院 と な っ た 。 術 後 3 か 月 後 の 時 点 で は 、 杖 な し で 自

力 歩 行 可 能 な 状 態 で 排 尿 障 害 も 改 善 傾 向 で 導 尿 の 頻 度 は

減 少 し m o d i f i e d  R a n k i n  s c a l e  2 の 状 態 で 、 腰 仙 部 M R I

で 脊 髄 の 腫 脹 は 改 善 し 髄 内 の  T 2  h i g h  s i g n a l 及 び 硬 膜

内 の 異 常 静 脈 像 は 消 失 し て い た （ F i g .  6 ）。  

考 察  

S E D A V F は 、 本 邦 で の 多 施 設 共 同 研 究 で 動 静 脈 シ ャ ン

ト か ら 硬 膜 外 静 脈 叢 に 流 入 後 の d r a i n e r の パ タ ー ン に

よ り 、 i n t r a d u r a l / p e r i m e d u l l a r y  d r a i n a g e （ p M D ）、

p a r a v e r t e b r a l  d r a i n a g e （ p V D ） 、 c o m b i n e d  

p e r i m e d u l l a r y  a n d  p a r a v e r t e b r a l  d r a i n a g e （ C D ） の 3

群 に 分 類 さ れ 、 5 9 例 中 p M D  4 4 例 、 p V D  6 例 、 C D  9 例

で あ っ た 1 ) 。 S E D A V F の 過 去 の 報 告 で は 、 H u a n g ら が

1 0 1 例 3 ) 、 T a k a i 2 ) ら が 4 5 例 を d r a i n e r の パ タ ー ン に よ

る 臨 床 的 特 徴 に つ い て 詳 細 に r e v i e w し て い る 。 H u a n g

ら は p V D が 7 3 % 、 C D が 2 7 % と 報 告 し 、病 変 が 腰 仙 椎 レ

ベ ル で は 前 者 が 3 8 % （ 1 1 例 ）、 後 者 が 6 2 % （ 1 8 例 ） で

あ る の に 対 し 、 頚 椎 レ ベ ル で は 前 者 が 9 2 % ( 5 0 例 ) 、 後

者 が 7 % （ 4 例 ） で 圧 倒 的 に 前 者 が 多 い 傾 向 で あ っ た と

報 告 し て い る 3 ) 。 T a k a i ら は p M D 及 び C D を T y p e  A 、

p V D を T y p e  B に 分 類 し て い る 。診 断 時 平 均 年 齢 、性 別 、



病 変 の レ ベ ル に お い て 、 前 者 は 6 3 . 5 歳 で 男 性 多 く 腰 仙

部 に 多 く 、 後 者 は 3 4 . 3 歳 で 性 差 は な く 頚 胸 椎 に 多 い 傾

向 で あ っ た と 報 告 し て い る 2 ) 。 い ず れ の 病 型 も

m y e l o p a t h y で 発 症 す る が 、 p M D は 硬 膜 内 へ の 逆 流 に よ

る 静 脈 鬱 滞 、 p V D は 流 入 す る シ ャ ン ト 血 流 に よ る 硬 膜

外 静 脈 叢 の 著 明 な 拡 大 に よ る m a s s  e f f e c t が 原 因 で あ り 、

d r a i n a g e パ タ ー ン に よ り 病 態 が 異 な る と さ れ る 2 ) 。 本

例 は C D に 分 類 さ れ 、 診 断 時 年 齢 、 性 別 、 病 変 レ ベ ル と

い っ た 点 で 上 記 の 特 徴 と 一 致 し 、硬 膜 外 静 脈 叢 の 拡 張 に

よ る v e n o u s  p o u c h を 形 成 し て い た が m a s s  e f f e c t を 呈

す る 程 で は な く 、 硬 膜 内 逆 流 に よ る 静 脈 鬱 滞 が

m y e l o p a t h y の 病 因 と 考 え ら れ る 。 ま た H u a n g ら の

r e v i e w で は 1 0 % （ 1 0 例 ） が 出 血 で 発 症 し 、 硬 膜 外 血 腫

が 5 % （ 5 例 、 2 例 は 頚 椎 、 2 例 は 胸 椎 、 1 例 は 腰 仙 椎 レ

ベ ル ）、 く も 膜 下 出 血 は 5 % （ 5 例 、 す べ て 頚 椎 レ ベ ル ）

と さ れ 、出 血 性 病 変 を 合 併 す る こ と も 念 頭 に 置 く 必 要 が

あ る 3 ) 。  

S E D A V F の 治 療 と し て は 直 達 手 術 や 血 管 内 治 療 に よ る

治 療 の 報 告 が あ る 1 , 2 , 3 , 5 , 6 , ) 。 K i y o s u e ら の S E A V F  4 5

例 の r e v i e w で の 治 療 成 功 率 は 、 手 術 で は 5 6 %（ 1 6 例 中

9 例 ）、 血 管 内 治 療 で は 5 9 ％ （ 2 9 例 中 1 7 例 ） で A V F の

消 失 が 得 ら れ た と さ れ て い る 4 ) 。 H u a n g ら の r e v i e w で

は 、 初 回 治 療 で の 治 療 成 功 率 は 直 達 手 術 は 7 4 % （ 3 1 例

中 2 3 例 ）、 血 管 内 治 療 5 5 %（ 6 5 例 中 3 6 例 ） で 有 意 差 は



な い も の の 前 者 が 優 れ て い る 傾 向 で あ っ た 3 ) 。血 管 内 治

療 に つ い て は T A E 及 び T V E 両 者 の 報 告 例 が あ る 1 , 4 , 6 ) 。

T V E の 適 応 に つ い て は 、 病 変 部 へ の 大 腿 静 脈 か ら

a s c e n d i n g  l u m b e r  v e i n 等 を 経 由 し て 病 変 に 至 る ア ク セ

ス ル ー ト が 確 保 さ れ て い る こ と が 前 提 と な る 。静 脈 経 由

で の ア ク セ ス ル ー ト が な い 場 合 は T A E し か 治 療 手 段 は

な い 。 S D A V F で は 直 達 手 術 は 血 管 内 治 療 と 比 較 し 高 い

治 癒 率 で あ る 一 方 で 椎 弓 切 除 の 侵 襲 性 や 感 染 と の 合 併

症 が あ り 7 , 8 , 9 ) 、 f i r s t  l i n e と し て 血 管 内 治 療 が 行 わ れ

る 機 会 が 増 え て お り 1 0 ) 、 治 療 手 技 の 向 上 や デ バ イ ス の

進 化 に よ り ま す ま す そ の 傾 向 は 加 速 化 す る と 考 え る 。

S E D A V F の 治 療 に お い て も 同 様 に 血 管 内 治 療 が m a i n  

s t r e a m に な っ て い く こ と に 疑 問 の 余 地 は な い が 、 疾 患

頻 度 も 少 な く 様 々 な 治 療 手 段 の 優 劣 に つ い て は 十 分 に

は 議 論 さ れ て お ら ず 治 療 戦 略 に つ い て は 確 立 し て い る

と は 言 え な い 。 ま た 硬 膜 内 逆 流 の 有 無 、 硬 膜 外 へ の

d r a i n e r の 流 出 量 の 多 寡 、 血 管 内 治 療 に お け る T A E 或

い は T V E の 選 択 等 の 様 々 な 要 因 を 検 討 す る 必 要 が あ り 、

個 々 の 病 態 に 応 じ 治 療 戦 略 を 立 て る 必 要 が あ る 。  

本 例 で は 硬 膜 内 逆 流 に よ る m y e l o p a t h y を 伴 っ た

S E D A V F で あ り 、経 静 脈 的 に 病 変 部 へ の 到 達 は 困 難 と 予

測 さ れ た た め T A E で の 治 療 を 選 択 し 、 塞 栓 物 質 と し て

は 液 体 塞 栓 物 質 の 使 用 を 考 え た 。O N Y X は N B C A と 比 較

し 緩 徐 な 硬 化 を 示 す こ と か ら 浸 透 範 囲 を c o n t r o l し や



す い 利 点 に よ り 、近 年 頭 蓋 内 動 静 脈 シ ャ ン ト 疾 患 の 治 療

で も 頻 用 さ れ 適 応 が 拡 大 し て い る 1 1 ) 。 一 方 で 脊 髄 シ ャ

ン ト 疾 患 の S D A V F の T A E で は 長 期 成 績 の 面 で N B C A

に 対 す る 劣 位 性 を 示 す 報 告 も あ る 8 , 1 2 , 1 3 ) 。 そ の 点 を 考

慮 し 我 々 は 塞 栓 物 質 と し て N B C A を 選 択 し 、 遠 く 離 れ

た 硬 膜 内 d r a i n e r ま で 確 実 に 到 達 さ せ る た め 、硬 化 速 度

を 抑 え る た め 1 4 % の 低 濃 度 で 使 用 し た 。  

本 例 で の 治 療 成 功 の 鍵 は 、 N B C A 注 入 に お い て 傍 脊 柱

管 部 の 硬 膜 外 の d r a i n e r へ 飛 散 を 最 低 限 に 抑 え 、硬 膜 内

d r a i n e r か ら 拡 張 し v e n o u s  p o u c h を 形 成 し た 静 脈 叢 及

び シ ャ ン ト 部 ま で に 確 実 に 浸 透 さ せ る こ と で あ る 。そ の

た め に は 標 的 血 管 か ら の N B C A の 注 入 の 際 に 浸 透 範 囲

や 速 度 を 良 好 に c o n t r o l す る 目 的 で 、シ ャ ン ト 部 で の 血

流 の f l o w  c o n r o l が 必 須 で あ っ た 。 本 例 で は L 2 、 L 3 の

2 本 の S A か ら の f e e d e r が 関 与 し て い た が 、N B C A を 注

入 す る 上 で 、 L 2 の 方 が 相 応 し い 血 管 径 で 病 変 部 へ の

N B C A の 浸 透 の 観 察 に も 適 し て い る と 考 え 、標 的 血 管 に

選 択 し た 。 N B C A の 注 入 の 際 に M a r a t h o n を 確 実 に 標 的

血 管 に w e d g e さ せ る こ と は い う ま で も な く 、 一 時 的 に

s i n g l e ,  f e e d e r ,  s i n g l e  d r a i n e r  に 近 い 血 管 構 築 に す る

た め も う 一 方 の L 3 か ら の f e e d e r か ら の 血 流 を b a l l o o n

で 遮 断 し た 。   

Y a m a k a w a ら 1 4 ) は 複 数 の S A が 関 与 す る S D A V F に 対

し 、 T A E に 際 し て 標 的 血 管 以 外 の f e e d e r か ら の 血 流 を



b a l l o o n で 遮 断 す る こ と で ， f e e d e r か ら s h u n t 及 び

d r a i n e r ま で の 血 管 構 造 を 単 純 化 す る 工 夫 を 報 告 し た

1 5 ) 。本 症 例 に お い て も 、既 報 と 同 様 の 方 法 を 用 い た が 、

f e e d e r か ら 比 較 的 大 き な v e n o u s  p o u c h に 抜 け る

S E D A V F で は f l o w  c o n t r o l に よ る N B C A の 早 期 硬 化 を

防 ぐ こ と の 重 要 性 は 更 に 大 き い と 考 え た 。 こ れ に よ り 、

v e n o u s  p o u c h か ら 距 離 の あ る p e r i m e d u l l a r y  v e i n ま で

十 分 に N B C A が 到 達 し 得 た と 考 え た 。 Y a m a k a w a  ら の

報 告 1 4 ) は s i n g l e  l u m e n 型 の b a l l o o n を 用 い て い た が 、

本 例 で は d o u b l e  l u m e n タ イ プ の S c e p t e r を 用 い た 。 こ

れ に よ り 標 的 血 管 か ら の T A E が 不 十 分 に 終 わ っ た 際 に

S c e p t e r の w i r e  l u m e n か ら 追 加 の 塞 栓 が 行 え る と 考 え

た 。 硬 膜 内 逆 流 を 伴 っ た S E D A V F の T A E で は 、 S D A V F

と 比 較 し た 場 合 、1 ) 塞 栓 物 質 の 注 入 範 囲 が シ ャ ン ト 部 と

d r a i n e r を 介 在 す る 硬 膜 外 静 脈 叢 が 含 ま れ 広 範 囲 で あ

る 、 2 )  硬 膜 外 へ の d r a i n e r へ の 飛 散 を 制 御 す る 必 要 が

あ る 、 以 上 の 2 点 よ り 技 術 的 に よ り 困 難 で あ り 、 こ の

方 法 の 導 入 が 特 に 有 用 と 考 え る 。  

こ の 方 法 を 行 う 上 で 注 意 す べ き 点 と し て 、 b a l l o o n は

塞 栓 物 質 の 注 入 の 標 的 血 管 と な る 小 径 の f e e d e r へ の 誘

導 は 困 難 で あ り 細 径 の f e e d e r に つ な が る 手 前 の あ る 程

度 の 口 径 有 し た 部 分 に 留 置 す る 必 要 が あ り 、留 置 位 置 に

つ い て は 充 分 な 検 討 を 要 し 、解 剖 学 的 に 血 管 構 築 が 不 向

き な 場 合 に は こ の 方 法 が 行 え な い 可 能 性 も あ る 。ま た 標



的 血 管 か ら の N B C A の 注 入 の 際 、 シ ャ ン ト ポ イ ン ト か

ら も う 一 方 の f e e d e r の b a l l o o n を 留 置 し た S A か ら の

分 枝 に N B C A が 逆 流 し た 場 合 b a l l o o n  c a t h e t e r が 接 着

さ れ る r i s k が あ り 、 b a l l o o n 留 置 部 位 へ 向 か う 逆 流 が

な い か を 十 分 に 観 察 す る 必 要 が あ る 。  

結 語  

2 本 の S A か ら の f e e d e r が 関 与 す る 硬 膜 内 逆 流 を 伴 っ

た S E D A V F に 対 し 、1 本 の f e e d e r を b a l o o n で 閉 塞 し f l o w  

c o n t r o l 下 に N B C A に よ る T A E を 行 い ， 良 好 な 治 療 結 果

を 得 た 。 S E D A V F の T A E で は 、 硬 膜 外 へ の d r a i n e r へ の

飛 散 を 可 及 的 に 減 じ 、 か つ シ ャ ン ト 部 と d r a i n e r を 介 在

す る 硬 膜 外 静 脈 叢 の 存 在 に よ り 塞 栓 物 質 を 広 範 囲 に 浸 透

さ せ る 必 要 が あ り 、 シ ャ ン ト 血 流 を 良 好 に c o n t r o l で き

る 同 法 が 有 用 と 考 え ら れ た 。  

利 益 相 反 の 開 示  

筆 頭 著 者 お よ び 共 著 者 全 員 が 利 益 相 反 は な い 。  
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m a n a g e m e n t  o f  s p i n a l  d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a s :  A  

s i n g l e  c e n t e r  e x p e r i e n c e  o f  2 7  p a t i e n t s .  S u r g  N e u r o l  

I n t  2 0 1 4 ;  5 :  7 .  e C o l l e c t i o n  2 0 1 4 .  

 

9 ) S u  I C ,  T e r B r u g g e  K G ,  W i l l i n s k y  R A ,  e t  a l :  F a c t o r s  

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

a m o n g  p a t i e n t s  w i t h  s p i n a l  d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  

f i s t u l a s .  N e u r o r a d i o l o g y  2 0 1 3 ;  5 5 :  1 3 8 9 - 1 3 9 5 .  

 

1 0 ) B r o w n  P A ,  Z o m o r o d i  A R ,  G o n z a l e z  L F :  

E n d o v a s c u l a r  m a n a g e m e n t  o f  s p i n a l  d u r a l  

a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a s .  H a n d b  C l i n  N e u r o l  2 0 1 7 ;  1 4 3 :  

1 9 9 - 2 1 3 .  

 

1 1 ) C h a n d r a  R V ,  L e s l i e - M a z w i  T M ,  M e h t a  B P ,  e t  a l :  

T r a n s a r t e r i a l  o n y x  e m b o l i z a t i o n  o f  c r a n i a l  d u r a l  



a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a s :  l o n g - t e r m  f o l l o w - u p .  A J N R  A m  

J  N e u r o r a d i o l  2 0 1 4 ;  3 5 :  1 7 9 3 - 1 7 9 7 .  

 

1 2 ) A d a m c z y k  P ,  A m a r  A P ,  M a c k  W J ,  e t  a l :  R e c u r r e n c e  

o f  " c u r e d "  d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a s  a f t e r  O n y x  

e m b o l i z a t i o n .  N e u r o s u r g  F o c u s  2 0 1 2 ;  3 2 :  E 1 2 .   

 

1 3 ) B l a c k b u r n  S L ,  K a d k h o d a y a n  Y ,  R a y  W Z ,  e t  a l :  O n y x  

i s  a s s o c i a t e d  w i t h  p o o r  v e n o u s  p e n e t r a t i o n  i n  t h e  

t r e a t m e n t  o f  s p i n a l  d u r a l  a r t e r i o v e n o u s  f i s t u l a s .  J  

N e u r o i n t e r v  S u r g  2 0 1 4 ;  6 :  5 3 6 - 5 4 0 .  

 

1 4 ) Y a m a k a w a  A ,  F u j i t a  A ,  T a n a k a  J ,  e t  a l :  

T r a n s a r t e r i a l  E m b o l i z a t i o n  f o r  S p i n a l  D u r a l  

A r t e r i o v e n o u s  F i s t u l a  A s s i s t e d  b y  a  B a l l o o n  P l a c e d  a t  

a  D i f f e r e n t  L e v e l  o f  a  S e g m e n t a l  A r t e r y :  A  C a s e  

R e p o r t .  J N E T  J  N e u r o e n d o v a s c  T h e r  2 0 1 8 ;  1 2 :  

1 9 9 - 2 0 5 .  

 

図 表 の 説 明  

 

F i g u r e  1   

T 2 - w e i g h t e d  s a g i t t a l  ( A )  a n d  c o r o n a l  ( B )  M R  i m a g e s  o n  

a d m i s s i o n  s h o w  s p i n a l  c o r d  s w e l l i n g  ( b l a c k  a r r o w  



h e a d s )  w i t h  a  h i g h  i n t e n s i t y  l e s i o n  ( w h i t e  a r r o w )  i n  

t h e  s p i n a l  c o r d  a r o u n d  t h e  c o n u s ,  a n d  t h e  t o r t u o u s  

d i l a t e d  p e r i m e d u l l a r y  v e i n  ( w h i t e  a r r o w  h e a d s ) .   

 

F i g u r e  2  

P r e o p e r a t i v e  r i g h t  L 2  ( A )  a n d  L 2  ( B )  l u m b a r  a r t e r y  

a n g i o g r a m  s h o w  t h e  f e e d e r  f r o m  L 2  ( b l a c k  a r r o w ) ,  t h e  

s h u n t  p o i n t  ( a s t e r i s k ) ,  t h e  v e n o u s  p o u c h  f o r m e d  b y  

d i l a t i o n  o f  t h e  e x t r a d u r a l  v e n o u s  p l e x u s  ( b l a c k  a r r o w  

h e a d s ) ,  t h e  i n t r a d u r a l  d r a i n e r  ( w h i t e  a r r o w ) ,  a n d  t h e  

e x t r a d u r a l  d r a i n e r  ( w h i t e  a r r o w  h e a d s ) .   

 

F i g u r e  3  

S c h e m a t i c  i l l u s t r a t i o n  o f  t h e  v a s c u l a r  a r c h i t e c t u r e  

w i t h o u t  ( A )  a n d  w i t h  d e v i c e s  ( B ) .  

1 : f e e d e r  f r o m  L 2 ,  2 : f e e d e r  f r o m  L 3 ,  3 : s h u n t  p o i n t ,  4 :  

v e n o u s  p o u c h  5 :  i n t r a d u r a l  d r a i n e r ,  6 :  e x t r a d u r a l  

d r a i n e r ,  7 : m i c r o c a t h e t e r  ( M a r a t h o n ) ,  8 : b a l l o o n  

c a t h e t e r  ( S c e p t e r )  

 

F i g u r e  4  

1 4 %  N B C A  w a s  i n f u s e d  v i a  t h e  m i c r o c a t h e t e r  p l a c e d  a t  

t h e  f e e d e r  f r o m  L 2  u n d e r  t h e  f l o w  c o n t r o l  b y  o c c l u d i n g  

L 3  u s i n g  a  b a l l o o n  ( A ) .  N B C A  p e n e t r a t e d  t h e  v e n o u s  



p o u c h  t h r o u g h  t h e  s h u n t  p o i n t  a n d  p r o c e e d e d  t o  t h e  

e x t r a d u r a l  d r a i n e r  ( B ) .  A f t e r  s h o r t - i n t e r v a l  

i n t e r r u p t i o n  o f  i n f u s i o n ,  N B C A  r e a c h e d  t o  t h e  o u t l e t  

o f  t h e  i n t r a d u r a l  d r a i n e r  ( b l a c k  a r r o w )  ( C ) .  T h e n ,  

N B C A  p e n e t r a t e d  t h e  v e n o u s  p o u c h  s t e a d i l y  ( D )  a n d  

f l o w e d  b a c k  i n t o  t h e  f e e d e r  f r o m  L 3  ( b l a c k  a r r o w  h e a d )  

( E ) .  F i n a l l y ,  r e f l u x  i n t o  t h e  f e e d e r  f r o m  L 2  ( w h i t e  

a r r o w )  w a s  s h o w n  ( F ) .  

 

F i g u r e  5   

P o s t o p e r a t i v e  r i g h t  L 2  ( A )  a n d  L 3  ( B )  l u m b a r  a r t e r y  

a n g i o g r a m  s h o w  d i s a p p e a r a n c e  o f  t h e  A V F .  B l a c k  

a r r o w  h e a d s  i n d i c a t e  t h e  c a s t  o f  N B C A .  

 

F i g u r e  6  

T 2 - w e i g h t e d  s a g i t t a l  ( A )  a n d  c o r o n a l  ( B )  M R  i m a g e s  

t h r e e  m o n t h s  a f t e r  T A E  s h o w  i m p r o v e m e n t  o f  s p i n a l  

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

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

v e i n .  
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