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要 旨  1  

O b j e c t i v e :  血 栓 化 未 破 裂 脳 動 脈 瘤 に よ る 脳 塞 栓 症 に 対 し 、機 械 的2  

血 栓 回 収 術 を 施 行 し た 1 例 を 報 告 す る 。 C a s e  p r e s e n t a t i o n :  3 93  

歳 女 性 、 突 然 の 左 片 麻 痺 と 構 音 障 害 を 来 し 、 当 院 へ 救 急 搬 送 さ れ4  

た 。 精 査 に て 右 内 頚 動 脈 の 部 分 血 栓 化 動 脈 瘤 と 右 中 大 脳 動 脈 塞 栓5  

症 が 判 明 し 、 緊 急 に 機 械 的 血 栓 回 収 術 を 行 っ て T I C I  2 b の 再 開 通6  

を 得 た 。 ほ か に 塞 栓 源 は 指 摘 さ れ ず 、 血 栓 化 動 脈 瘤 が 脳 塞 栓 症 の7  

原 因 と 考 え ら れ た 。 術 後 は 抗 血 小 板 療 法 と 抗 凝 固 療 法 を 行 い 、 動8  

脈 瘤 内 血 栓 の 消 失 を 得 た 。 C o n c l u s i o n :  血 栓 化 未 破 裂 脳 動 脈 瘤 に9  

よ る 脳 塞 栓 症 に つ い て も 、 脳 動 脈 瘤 近 傍 で 慎 重 な デ バ イ ス 操 作 を 行1 0  

う こ と で 、 機 械 的 血 栓 回 収 術 は 有 効 で あ る 。  1 1  

緒 言  1 2  

未 破 裂 脳 動 脈 瘤 が 血 栓 化 を 来 し て a c u t e  i s c h e m i c  s t r o k e（ A I S）1 3  

の 原 因 に な る こ と は 稀 で 、 そ の 頻 度 は 約 0 . 5 %と 報 告 さ れ て い る1 4  

1 ) , 2 ) 。  1 5  

今 回 我 々 は 、未 破 裂 血 栓 化 脳 動 脈 瘤 か ら の 塞 栓 症 に よ る A I S に1 6  

対 し 、 機 械 的 血 栓 回 収 術 を 行 っ た 症 例 を 経 験 し た の で 、 文 献 的 考1 7  

察 を 加 え て 報 告 す る 。  1 8  

症 例 呈 示  1 9  

【 患 者 】 3 9 歳 、 女 性   2 0  

【 既 往 歴 】 特 記 事 項 な い が 、 月 経 不 順 に 対 し 、 発 症 の 1 週 間 前 ま2 1  

で エ ス ト ロ ゲ ン 製 剤 を 内 服 し て い た 。  2 2  

【 嗜 好 歴 】 喫 煙 歴 な し 、 飲 酒 歴 な し 。  2 3  

【 現 病 歴 】 2 0 1 6 年 2 月 某 日 午 前 1 0 時 1 8 分 、 仕 事 中 に 突 然 左 片2 4  
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麻 痺 と 構 音 障 害 を 来 し て 当 院 へ 救 急 搬 送 さ れ た 。午 前 11 時 2 0 分1  

に 到 着 し た （ O n s e t  t o  D o o r  6 2 分 ）。  2  

【 入 院 時 現 症 】 右 利 き 。 肥 満 体 型 （ 身 長  1 6 5 c m、 体 重  7 7 . 6 k g）。3  

G C S :  ( E 3 , V 5 , M 6 )。 右 共 同 偏 視 、 構 音 障 害 、 左 知 覚 低 下 、 左 片 麻4  

痺 を 認 め 、 N a t i o n a l  I n s t i t u t e s  o f  H e a l t h  S t r o k e  S c a l e  は 1 2 点5  

で あ っ た 。  6  

心 電 図 は 洞 調 律 で 心 房 細 動 な し 。 頭 部 C T で は 出 血 性 病 変 な し 、7  

右 中 大 脳 動 脈 （ M C A） が 一 部 高 信 号 に 描 出 さ れ た 。 胸 部 C T で は8  

大 動 脈 に 解 離 や 血 栓 な し 。頭 部 M R I で は 、拡 散 強 調 像 に て 右 M C A9  

領 域 に 散 在 性 の 高 信 号 域 を 認 め て A l b e r t a  S t r o k e  P r o g r a m m e  1 0  

E a r l y  C T  S c o r e は 7 点 （ F i g .  1 a）。 頭 部 M R A で は 右 M C A が M 11 1  

部 で 途 絶 し て お り 、 ま た 右 内 頚 動 脈 （ I C A） に 、 海 綿 静 脈 洞 部 に1 2  

主 座 を 置 く 血 栓 化 動 脈 瘤 を 示 唆 す る 所 見 を 認 め た （ F i g .  1 b）。  1 3  

【 治 療 経 過 】 特 に 禁 忌 事 項 に は 該 当 し な か っ た が ア ル テ プ ラ ー ゼ1 4  

は 投 与 せ ず 、 脳 血 管 撮 影 室 へ 搬 送 し た 。 右 大 腿 穿 刺 （ D o o r  t o  1 5  

P u n c t u r e  6 5 分 ） で ま ず 診 断 撮 影 を 行 う と 、 右 M 1 で の 途 絶 と 、1 6  

右 I C A に 大 型 動 脈 瘤 が あ り 、部 分 血 栓 化 を 示 唆 す る 造 影 剤 欠 損 像1 7  

を 認 め た（ F i g .  2 a）。全 身 ヘ パ リ ン 化 し て A c t i v a t e d  C l o t t i n g  T i m e1 8  

を 2 0 0 秒 以 上 に 維 持 し つ つ 、9 F r  O p t i m o（ 東 海 メ デ ィ カ ル プ ロ ダ1 9  

ク ツ 、 愛 知 ） を 右 I C A へ 留 置 し 、 P e n u m b r a  5 M A X  A C E（ メ デ ィ2 0  

コ ス ヒ ラ タ 、大 阪 ）、同 3 M A X（ メ デ ィ コ ス ヒ ラ タ ）の 同 軸 シ ス テ2 1  

ム に て ア プ ロ ー チ し た 所 、5 M A X  A C E を 動 脈 瘤 の 遠 位 ま で 進 め る2 2  

こ と が で き た 。 そ こ で 3 M A X を M 1 の 血 栓 近 位 端 ま で 誘 導 し て2 3  

A D A P T（ a  d i r e c t  a s p i r a t i o n  f i r s t  p a s s  t e c h n i q u e） 3 ) を 行 っ た が2 4  
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再 開 通 は 得 ら れ な か っ た 。 こ の 時 点 で r e s t l e s s が 著 明 と な っ て1  

5 M A X  A C E も 頚 部 ま で 落 ち て し ま う よ う な 状 況 で 、安 全 な 手 技 継2  

続 が 困 難 と 思 わ れ た た め 、 血 圧 低 下 に 留 意 し つ つ 迅 速 に 全 身 麻 酔3  

を 導 入 し 、 血 管 内 治 療 を 継 続 し た 。 再 度 慎 重 に 動 脈 瘤 の 遠 位 ま で4  

通 過 さ せ た 5 M A X  A C E か ら 、 Tr e v o  X P（ S t r y k e r、 M I、 U S A）5  

4 m m×2 0 m m を 誘 導 （ F i g .  2 b） し て 2  p a s s し た が 再 開 通 得 ら れ6  

ず 、 最 終 的 に S o l i t a i r e  F R（ C o v i d i e n、 C A、 U S A） 4 m m×1 5 m m7  

に 変 更 し て 、 T I C I  2 b の 再 開 通 を 得 た （ F i g .  2 c 、 O n s e t  t o  8  

R e p e r f u s i o n  2 8 6 分 ）。最 後 に 行 っ た 3 D 撮 影 で は 、右 I C A の 動 脈9  

瘤 は 最 大 径 1 7 m m で 、 内 腔 は 血 栓 に よ る 造 影 欠 損 を 認 め た （ F i g .  1 0  

3）。  1 1  

【 術 後 経 過 】 ヘ パ リ ン は 自 然 中 和 と し 、 術 後 か ら ア ル ガ ト ロ バ ン1 2  

を 点 滴 投 与（ 当 日 と 翌 日 は 6 0 m g / d a y、翌 々 日 か ら 5 日 間 2 0 m g / d a y）1 3  

し 、そ の 後 は ク ロ ピ ド グ レ ル 7 5 m g / d a y と エ ド キ サ バ ン 3 0 m g / d a y1 4  

の 経 口 投 与 を 行 っ た 。術 翌 日 の M R I で は 右 M C A 領 域 の 脳 梗 塞 巣1 5  

が 明 瞭 と な っ て い た が 、 新 規 梗 塞 巣 や 出 血 性 合 併 症 は 認 め ら れ な1 6  

か っ た 。 術 後 の 精 査 に て 心 原 性 塞 栓 は 否 定 的 で 、 採 血 で は 血 小 板1 7  

数  3 1 6× 1 0 3 /μ l、 P T  1 5 . 7 秒 、 A P T T  3 4 . 4 %、 F i b  2 5 1  m g / d l、1 8  

D - d i m e r  0 . 4 4  μ g / m l、 P I C  0 . 4  μ g / m、 抗 S S - A 抗 体  陰 性 、 抗1 9  

S S - B 抗 体  陰 性 、抗 D N A 抗 体  3 . 5  I U / m l、抗 核 抗 体  4 0 倍 、抗 カ2 0  

ル ジ オ リ ピ ン 抗 体  1 . 0  U / m l、ル ー プ ス ア ン チ コ ア グ ラ ン ト  陰 性 、2 1  

P r o t e i n  C 活 性  1 0 7 %、 P r o t e i n  S 活 性  7 4 %と 凝 固 能 異 常 、 自 己2 2  

免 疫 疾 患 な ど の 若 年 性 脳 梗 塞 の 原 因 と な る よ う な 疾 患 は 指 摘 さ2 3  

れ ず 、右 I C A の 部 分 血 栓 化 動 脈 瘤 か ら の 血 栓 塞 栓 症 が 、今 回 の 脳2 4  
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梗 塞 の 原 因 と 考 え ら れ た 。術 後 1 ヶ 月 の M R I で は 、脳 梗 塞 の 再 発1  

は な く 、 右 M C A の 開 存 性 は 維 持 さ れ 、 動 脈 瘤 は 内 部 の 血 栓 が 消2  

失 し て 完 全 再 開 通 し て い た （ F i g .  1 c）。 左 片 麻 痺 の た め 、 発 症 3 03  

日 後 に リ ハ ビ リ 転 院 す る 際 に は m o d i f i e d  R a n k i n  S c a l e  ( m R S )  4  

g r a d e  4 の 状 態 で あ っ た が 、 発 症 9 0 日 後 に は m R S  g r a d e  2 ま で5  

改 善 し た 。  6  

考 察  7  

未 破 裂 脳 動 脈 瘤 と A I S の 併 存 例 は 案 外 多 く 、 O h ら の 報 告 で は8  

A I S 症 例 の 6 . 6 %に 未 破 裂 脳 動 脈 瘤 が 認 め ら れ て お り 1 ) 、一 般 的 な9  

未 破 裂 脳 動 脈 瘤 の 有 病 率（ 約 3 % 4 )）に 比 べ て 高 く な っ て い る 。し1 0  

か し 、未 破 裂 脳 動 脈 瘤 が 実 際 に A I S の 原 因 に な っ て い る 頻 度 は そ1 1  

れ よ り も 低 く 、約 0 . 5 %と 報 告 さ れ て い る 1 ) , 2 )。稀 だ が よ く 認 識 さ1 2  

れ た 病 態 で 、 本 症 例 の よ う に 瘤 内 血 栓 が 遠 位 側 脳 動 脈 の 塞 栓 を 来1 3  

し た も の 、 瘤 内 血 栓 が 増 大 し て 母 血 管 を 閉 塞 し た も の な ど 、 複 数1 4  

の c a s e  s e r i e s や 症 例 報 告 が 渉 猟 さ れ る 1 ) , 2 ) , 5 ) - 1 2 )。  1 5  

未 破 裂 脳 動 脈 瘤 を 併 存 す る A I S 症 例 に ア ル テ プ ラ ー ゼ を 投 与 し1 6  

て も 、 動 脈 瘤 か ら の 出 血 や 症 候 性 頭 蓋 内 出 血 の リ ス ク は 増 加 し な1 7  

い こ と が 報 告 さ れ て お り 1 3 ) - 1 6 )、脳 動 脈 瘤 の 存 在 だ け を 理 由 に A I S1 8  

症 例 に 対 す る ア ル テ プ ラ ー ゼ 投 与 を た め ら う べ き で は な い と 思1 9  

わ れ る 。 し か し 本 症 例 で は 、 動 脈 瘤 が 大 き く 母 血 管 と の 関 係 も 不2 0  

明 瞭 で あ っ た た め 、 脳 血 管 内 治 療 を 行 う に あ た っ て 動 脈 瘤 の 遠 位2 1  

側 の I C A へ デ バ イ ス 誘 導 が で き な い 、あ る い は 瘤 内 部 へ の デ バ イ2 2  

ス の 迷 入 で 医 原 性 に 残 存 血 栓 を 遊 離 さ せ て 更 な る 遠 位 塞 栓 を 来2 3  

す 懸 念 が あ り 、 開 頭 e m b o l e c t o m y 1 7 )  に 切 り 替 わ る 可 能 性 も 視 野2 4  
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に 入 れ て い た た め 、 意 図 的 に ア ル テ プ ラ ー ゼ 投 与 は 行 わ な か っ た 。 1  

脳 動 脈 瘤 を 併 存 す る A I S 症 例 に 対 し 、ア ル テ プ ラ ー ゼ 投 与 に 脳2  

血 管 内 治 療 を 追 加 し て も 、 動 脈 瘤 か ら の 出 血 の リ ス ク は 増 加 し な3  

い こ と も 報 告 さ れ て い る 1 6 )。本 症 例 は デ バ イ ス に よ る 動 脈 瘤 穿 孔4  

の ほ か 、 瘤 内 に 血 栓 が 残 存 し て お り 、 更 な る 遠 位 塞 栓 の 誘 発 に も5  

留 意 す る 必 要 が あ っ た 。 A D A P T や ス テ ン ト リ ト リ ー バ ー の サ ポ6  

ー ト 目 的 に 5 M A X  A C E を 頭 蓋 内 へ 誘 導 し た が 、 こ れ が 動 脈 瘤 部7  

I C A を 通 過 す る 回 数 が 極 力 少 な く な る よ う に 配 慮 し な が ら 手 技 を8  

行 っ た 。ま た A I S と 脳 動 脈 瘤 の 併 存 例 で は 、本 症 例 の よ う に 脳 血9  

管 内 治 療 前 に 動 脈 瘤 の 存 在 が 明 ら か に な っ て い る も の だ け で な1 0  

く 、 閉 塞 血 管 沿 い に 動 脈 瘤 が 隠 れ て い る 場 合 も あ り 、 閉 塞 血 管 の1 1  

遠 位 側 に デ バ イ ス を 誘 導 す る に は 慎 重 な ワ イ ヤ ー 操 作 や 注 意 深1 2  

い 透 視 モ ニ タ ー の 観 察 が 求 め ら れ る 1 0 ) , 1 1 ) 。 動 脈 瘤 併 存 例 で も 機1 3  

械 的 血 栓 回 収 に は P e n u m b r a 1 0 ) , 1 1 ) や ス テ ン ト リ ト リ ー バ ー 1 2 ) が1 4  

用 い ら れ て い る が 、 特 に 動 脈 瘤 が 隠 さ れ て い る 場 合 、 前 者 の 方 が1 5  

閉 塞 部 を 通 過 す る 必 要 が な い 分 、 安 全 性 は よ り 高 い と 考 え ら れ る 。 1 6  

A I S を 来 し た 血 栓 化 脳 動 脈 瘤 に 対 す る 抗 血 栓 療 法 は 確 立 さ れ て1 7  

い な い 。 抗 血 小 板 療 法 で 経 過 観 察 を し た 報 告 が 多 い が 5 ) 、 急 性 期1 8  

に 抗 凝 固 療 法 を 行 っ て 後 に 抗 血 小 板 療 法 に 切 り 替 え た も の 9 ) や 抗1 9  

血 小 板 剤 を 2 剤 併 用 し た も の 1 0 ) も あ る 。本 症 例 で は 抗 血 小 板 剤 に2 0  

加 え 、 入 院 前 に 内 服 し て い た エ ス ト ロ ゲ ン 製 剤 の 影 響 で 凝 固 亢 進2 1  

状 態 に な っ て い た 可 能 性 を 考 慮 し て 、 抗 凝 固 剤 も 投 与 し 、 動 脈 瘤2 2  

内 血 栓 の 消 失 を 得 た 。 基 礎 疾 患 の 有 無 や 血 栓 量 の 多 寡 な ど に よ り 、2 3  

症 例 ご と に 抗 凝 固 療 法 を 追 加 す る な ど の 調 整 を 加 え る の が 良 い2 4  
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と 考 え ら れ る 。 今 後 の 脳 動 脈 瘤 に 対 す る 治 療 に 関 し て は 、 血 栓 化1  

脳 動 脈 瘤 に よ る s t r o k e は 動 脈 瘤 破 裂 が 差 し 迫 っ て い る こ と を 示2  

唆 し て お り 、 早 期 に 瘤 を 治 療 す る こ と が 望 ま し い と 報 告 さ れ て い3  

る 1 8 ) 。し か し 本 症 例 は 、動 脈 瘤 の 主 座 が 海 綿 静 脈 洞 部 で 他 部 位 の4  

瘤 に 比 べ て ク モ 膜 下 出 血 の リ ス ク が 低 い こ と や m R S  g r a d e 4 の 状5  

態 で あ る こ と を 考 慮 し 、 回 復 期 リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン を 優 先 し て 慢6  

性 期 に 動 脈 瘤 の 治 療 を 行 う 方 針 と し た 。  7  

結 語  8  

血 栓 化 未 破 裂 脳 動 脈 瘤 に よ る 脳 塞 栓 症 を 来 し た 症 例 を 経 験 し9  

た が 、 こ の よ う な 脳 塞 栓 症 に つ い て も 、 脳 動 脈 瘤 近 傍 で 慎 重 な デ1 0  

バ イ ス 操 作 を 行 う こ と で 、 機 械 的 血 栓 回 収 療 法 は 有 効 で あ る 。 術1 1  

後 は 抗 血 小 板 療 法 と 抗 凝 固 療 法 を 行 い 、 動 脈 瘤 内 血 栓 の 消 失 を 得1 2  

た 。  1 3  

利 益 相 反 の 開 示  1 4  

筆 頭 著 者 及 び 共 著 者 全 員 が 利 益 相 反 は な い 。  1 5  
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