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和 文 要 旨  

目 的 ： ワ イ ド ネ ッ ク 内 頚 動 脈 後 交 通 動 脈 分 岐 部 (I C - P c o m ;  i n t e r n a l  

c a r o t i d  a r t e r y - p o s t e r i o r  c o m m u n i c a t i n g  a r t e r y )動 脈 瘤 に 対 し て

後 方 循 環 経 由 で Pc o m に も ス テ ン ト を 留 置 す る re t r o g r a d e  T  s t e n t  

t e c h n i q u e で 治 療 し た 症 例 を 経 験 し た た め 報 告 す る ．  

症 例 ： 35 歳 女 性 ． め ま い の 精 査 で 右 IC - P c o m 動 脈 瘤 (最 大 径 11 m m，

ネ ッ ク 8. 5 m m )を 指 摘 さ れ た ． Pc o m ( 2 . 1 m m )は ド ー ム か ら 直 接 分 岐 し

て い た ． Pc o m に 後 方 循 環 か ら 逆 行 性 に ア ク セ ス し ， LV I S  J r . 2 . 5×

1 7 を I C か ら Pc o m に か け て 展 開 ， そ の 後 IC に L V I S 4 . 5×2 3 を 展 開

し ， T ス テ ン ト を 完 成 さ せ ， コ イ ル を 密 に 塞 栓 し た ．  

結 論 ： ド ー ム か ら 分 岐 す る Pc o m の 温 存 に re t r o g r a d e  T  s t e n t  

t e c h n i q u e は 有 用 で あ る ．  

 

緒 言  

 近 年 脳 動 脈 瘤 の 治 療 に 関 し て バ ル ー ン や ス テ ン ト を 用 い た 様 々 な

ア シ ス ト テ ク ニ ッ ク が 考 案 さ れ ， 母 血 管 や 分 枝 血 管 を 温 存 し な が ら

有 効 な コ イ ル 塞 栓 術 が 可 能 と な っ て い る ． 特 に si m p l e  t e c h n i q u e

で の 治 療 が 困 難 な ワ イ ド ネ ッ ク 脳 動 脈 瘤 に 対 し て は st e n t  a n d  

b a l l o o n  a s s i s t e d  t e c h n i q u e 1 )， Y - c o n f i g u r a t i o n  

t e c h n i q u e 2 ) , 3 )， k i s s i n g  Y - c o n f i g u r a t i o n  t e c h n i q u e 4 )な ど の 方 法

が 開 発 さ れ て き た 5 )． ま た ， 内 頸 動 脈 後 交 通 動 脈 分 岐 部 (I C - P c o m :  

i n t e r n a l  c a r o t i d  a r t e r y - p o s t e r i o r  c o m m u n i c a t i n g  a r t e r y )動 脈

瘤 に 対 し て は ， T- s t e n t  t e c h n i q u e を 用 い て 良 好 な 塞 栓 が 可 能 で あ

っ た 症 例 報 告 も 散 見 さ れ る 6 ) , 7 )． し か し ， こ れ ま で の IC - P c o m 動
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脈 瘤 に 対 す る T ま た は  Y ス テ ン ト 法 の 報 告 は ， い ず れ も IC か ら

Pc o m へ ア ク セ ス す る an t e g r a d e 法 で あ る ． 今 回 我 々 は 後 大 脳 動 脈

か ら Pc o m へ ア ク セ ス す る re t r o g r a d e 法 に よ る T- s t e n t  t e c h n i q u e

を 選 択 し ， 正 確 な ス テ ン ト の ポ ジ シ ョ ニ ン グ と 共 に 良 好 な 塞 栓 が 可

能 で あ っ た 症 例 を 経 験 し た た め ， 手 技 の 詳 細 と an t e g r a d e 法 と の 比

較 お よ び そ の 利 点 に つ い て 報 告 す る ．  

 

症 例 提 示  

症 例 ： 35 歳 女 性 ．  

既 往 歴 ： 特 記 事 項 な し ．  

家 族 歴 ： 特 記 事 項 な し ．  

現 病 歴 ： め ま い と 嘔 気 の 精 査 で 近 医 に て MR I， C T A を 撮 影 さ れ ， 右

IC 大 型 動 脈 瘤 を 指 摘 さ れ 当 科 に 紹 介 と な っ た ．   

現 症 ： 意 識 清 明 ， 明 ら か な 神 経 脱 落 症 状 を 認 め な か っ た ．   

画 像 所 見 ： 脳 血 管 撮 影 で は 右 IC - P c o m に 最 大 径 11 m m の 動 脈 瘤 を 認

め た (F i g . 1 - A , B )． 瘤 の ネ ッ ク は 8. 5 m m と ワ イ ド ネ ッ ク 動 脈 瘤 で あ

っ た ． ま た Pc o m は 動 脈 瘤 の ド ー ム か ら 直 接 分 岐 し て お り (F i g . 1 -

C )， 径 は 2. 1 m m で あ っ た ． 椎 骨 動 脈 撮 影 で 同 側 後 大 脳 動 脈 は 発 達 し

て い た (F i g . 1 - D )．   

治 療 方 針 ： 複 数 の 脳 神 経 外 科 医 で 開 頭 術 と 血 管 内 治 療 に つ き 検 討 を

行 い ， Pc o m を 温 存 し た 安 全 な 動 脈 瘤 処 置 を 行 う た め に は 血 管 内 治

療 が 有 利 で あ る と 判 断 し た ． Pc o m の 分 岐 形 態 か ら ， ba l l o o n -

a s s i s t e d  t e c h n i q u e や シ ン プ ル な st e n t - a s s i s t e d  t e c h n i q u e で は

同 血 管 の 温 存 が 困 難 と 考 え ， IC と P c o m に そ れ ぞ れ ス テ ン ト を 留 置
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す る T- s t e n t  t e c h n i q u e を 施 行 す る 方 針 と し た ． 動 脈 瘤 を 経 由 せ ず

ア プ ロ ー チ 可 能 な こ と と ， Pc o m に 留 置 す る ス テ ン ト の ポ ジ シ ョ ニ

ン グ が 比 較 的 容 易 で あ る こ と な ど か ら ， 後 方 循 環 か ら Pc o m へ ア ク

セ ス す る re t r o g r a d e 法 で の T- s t e n t  t e c h n i q u e の 方 針 と し た ． 治

療 の １ 週 間 前 か ら 抗 血 小 板 剤 2 剤 (ア ス ピ リ ン 10 0 m g /日 ， ク ロ ピ ド

グ レ ル 75 m g /日 )の 内 服 を 開 始 し た ．  

 治 療 に 際 し て は 当 院 倫 理 委 員 会 に て 承 認 を 得 た 後 に (承 認 番 号

20 1 9 - 0 1 8 2 )，  本 人 か ら 書 面 で 同 意 を 得 た ．  

血 管 内 治 療 ： 全 身 麻 酔 下 に 右 大 腿 動 脈 に 8F r  ロ ン グ シ ー ス ， 左 大

腿 動 脈 に 6F r  ロ ン グ シ ー ス を そ れ ぞ れ 留 置 し た ． ヘ パ リ ン 50 0 0 単

位 を 静 注 し 全 身 ヘ パ リ ン 化 し ， 以 後 1 時 間 毎 に ヘ パ リ ン 静 注 し

ac t i v a t e d  c l o t t i n g  t i m e ( A C T )が 前 値 の 2- 3 倍 と な る よ う に し た ．

右 椎 骨 動 脈 に 6F r  R O A D M A S T E R (グ ッ ド マ ン ， 愛 知 )を 留 置 し た 後

に ， 中 間 カ テ ー テ ル と し て 4. 2 F r  F u b u k i (朝 日 イ ン テ ッ ク ， 愛 知 )

を 右 椎 骨 動 脈 に 留 置 し た ． ま た 右 IC に 8 F r  L a u n c h e r ( M e d t r o n i c，

M i n n e a p o l i s， M N， U S A )を 留 置 し 、 中 間 カ テ ー テ ル と し て Ce r u l e a n  

D D 6 (メ デ ィ キ ッ ト ， 東 京 )を IC の 錐 体 部 に 留 置 し た ． 右 IC 圧 迫 下

で 右 椎 骨 動 脈 3D  r o t a t i o n a l  a n g i o g r a p h y ( R A )を 施 行 ， 後 方 循 環 か

ら Pc o m を 経 由 し て IC へ と 逆 行 性 に マ イ ク ロ カ テ ー テ ル を 誘 導 す る

ワ ー キ ン グ ア ン グ ル を 設 定 し た (F i g . 2 - A )． C H I K A I 1 4 (朝 日 イ ン テ ッ

ク ， 愛 知 )を 用 い て Ex c e l s i o r  S L 1 0 ( S t r y k e r， K a l a m a z o o， M I，

U S A )を P c o m へ 逆 行 性 に 進 め ， 動 脈 瘤 を 経 て 右 IC 遠 位 に 誘 導 し た ．

続 い て 右 内 頚 動 脈 3D - R A を 施 行 し ， ス テ ン ト 留 置 な ら び に 瘤 内 塞 栓

を 施 行 す る ワ ー キ ン グ ア ン グ ル を 設 定 し 直 し た (F i g . 2 - B )．
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C H I K A I 1 4 を 用 い て He a d w a y 2 1 P l u s ( T e r u m o， 東 京 )を 右 中 大 脳 動 脈 水

平 部 ま で 誘 導 ， さ ら に pi g t a i l 状 に st e a m  s h a p e し た SL 1 0 を

C H I A K I 1 4 先 行 下 に 瘤 内 に 誘 導 し た ． 右 IC 遠 位 に 留 置 し た SL 1 0 よ

り LV I S  J r . 2 . 5 m m×1 7 m m ( T e r u m o， 東 京 )を I C か ら Pc o m に か け て 途

中 ま で 展 開 し た ． こ の 際 ， 遠 位 の フ レ ア が わ ず か に IC に 突 出 す る

程 度 に な る よ う に ス テ ン ト の 始 点 を 調 整 し た ． 次 に He a d w a y 2 1 P l u s

か ら LV I S  4 . 5 m m×2 3 m m を 右 中 大 脳 動 動 脈 か ら 途 中 ま で 展 開 し ， IC

に わ ず か に 突 出 し て い る LV I S  J r .の 遠 位 の フ レ ア を 瘤 側 に 押 し 付

け る よ う に し た ． こ の 時 点 で co n e - b e a m  C T を 撮 影 し ， LV I S  J r .の

遠 位 フ レ ア は Pc o m の o r i f i c e か ら 瘤 内 に 突 出 す る 形 と な っ て お

り ， ま た  I C に 展 開 し た LV I S と L V I S  J r .の 遠 位 フ レ ア に 間 隙 が な

い T- c o n f i g u r a t i o n  s t e n t i n g と な っ て い る こ と を 確 認 し た 後

(F i g . 2 - C， D )， L V I S  J r .と L V I S を そ れ ぞ れ 完 全 に 展 開 し た ． 撮 影

す る と ec l i p s e  s i g n が 明 ら か で あ り ， 瘤 内 に 造 影 剤 の 停 滞 を 認 め

た (F i g . 2 - E , F )． コ イ ル 塞 栓 中 ， Pc o m 起 始 部 は LV I S  J r .に よ っ て 確

保 さ れ ， 同 部 位 に コ イ ル ル ー プ が 及 ぶ こ と は な か っ た (F i g . 2 - G )．

計 16 本 2 0 5 c m 長 の ba r e  p l a t i n u m  c o i l と h y d r o g e l  c o i l を 留 置

し ， 体 積 塞 栓 率 (v o l u m e  e m b o l i z a t i o n  r a t i o :  V E R )  2 4 %， n e c k  

r e m n a n t で 終 了 し た ． (F i g . 3 - A , B )． コ イ ル 塞 栓 中 の Pc o m の 血 流 は

終 始 問 題 な か っ た (F i g . 3 - C )．  

術 後 経 過 ： 術 後 経 過 は 良 好 で 新 た な 神 経 学 的 な 異 常 所 見 を 認 め な か

っ た ． 抗 血 小 板 薬 は 2 剤 内 服 を 継 続 と し ， mR S 0 で 自 宅 退 院 し た ．

術 後 半 年 の 脳 血 管 撮 影 で ， 再 発 な ら び に 瘤 の 増 大 を 認 め た (F i g . 4 -

A )． 瘤 の 近 位 IC に ス テ ン ト 留 置 に 起 因 す る と 考 え ら れ る 軽 度 狭 窄
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を 認 め た ． Pc o m は 閉 塞 し て い な か っ た が ， 後 方 循 環 か ら の

re t r o g r a d e  f l o w に 変 化 し て い た ． 破 裂 予 防 に 再 手 術 の 方 針 と し

た ． tr a n s - c e l l 法 に て ス テ ン ト を 貫 通 し ， 良 好 な 塞 栓 を 得 て 終 了

し た (F i g . 4 - B )． 再 治 療 の 際 に も ， Pc o m 起 始 部 は LV I S  J r .に よ っ て

確 保 さ れ ， 同 部 位 に コ イ ル ル ー プ が 及 ぶ こ と は な か っ た ． Pc o m を

介 し た 後 方 循 環 か ら の 側 副 血 行 は 良 好 で あ っ た (F i g . 4 - C )． 神 経 学

的 な 異 常 所 見 な く 退 院 し た ． 再 塞 栓 3 ヶ 月 後 の 脳 血 管 撮 影 で は 瘤 の

再 発 を 認 め て い な い ． ま た IC の ス テ ン ト 留 置 部 に お け る 軽 度 狭 窄

所 見 に 変 化 は な か っ た ．  

 

考 察  

ワ イ ド ネ ッ ク 動 脈 瘤 に 対 し て バ ル ー ン や ス テ ン ト を 用 い た 様 々 な

ア シ ス ト テ ク ニ ッ ク が 考 案 さ れ ， 以 前 は 困 難 で あ っ た 治 療 が 可 能 と

な っ て き て い る ． 分 枝 血 管 の 温 存 が 困 難 な 動 脈 瘤 に 対 し て は 複 数 の

ス テ ン ト の 留 置 が 必 要 か つ 有 効 で あ る 8 ) , 9 )  ． Y  s t e n t  t e c h n i q u e

は ， 複 数 の 母 血 管 を 温 存 し な が ら コ イ ル 塞 栓 術 が 可 能 と い う 利 点 が

あ る ． し か し ， ス テ ン ト が 重 な る 部 分 で ス テ ン ト の 変 形 や 偏 位 が 生

じ ， 血 栓 性 合 併 症 の リ ス ク が 高 ま る こ と が 危 惧 さ れ る 1 0 )． 一 方 で

T s t e n t  t e c h n i q u e は ， ス テ ン ト 同 士 が 重 な ら な い た め に ス テ ン ト

の 変 形 は 生 じ ず ， 血 栓 性 合 併 症 が 生 じ に く い と い う 利 点 が あ る こ と

が 推 測 さ れ る ． し か し な が ら ， 一 方 の ス テ ン ト の 側 面 に 隙 間 な く 他

方 の ス テ ン ト を 展 開 す る 点 に つ い て は ， ス テ ン ト の 短 縮 や 正 確 な ポ

ジ シ ョ ニ ン グ を 考 慮 す る 必 要 が あ り ， 技 術 的 な 難 易 度 は Y s t e n t  

t e c h n i q u e に 比 し 高 い ．  
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I C - P c o m 動 脈 瘤 に 対 し て T s t e n t  t e c h n i q u e で 治 療 し た 報 告 が 散

見 さ れ る が 6 ) , 7 )， い ず れ も IC か ら Pc o m へ ア ク セ ス す る an t e g r a d e

法 で あ る ． An t e g r a d e 法 は 前 述 の 通 り ， Pc o m の ス テ ン ト を 展 開 す る

際 に IC 側 の ス テ ン ト 端 の ポ ジ シ ョ ニ ン グ が 難 し く な る ． ま た Pc o m

へ の ア ク セ ス の 際 に ， 多 く の 場 合 ， 所 謂 瘤 回 し と 呼 ば れ る マ イ ク ロ

カ テ ー テ ル を 瘤 壁 に 沿 う よ う に 誘 導 す る 必 要 が あ り (I n t r a -

a n e u r y s m a l  m i c r o c a t h e t e r  l o o p i n g  t e c h n i q u e )  1 1 )， 術 中 破 裂 を 含

め た 手 技 リ ス ク の 増 大 と い う 欠 点 も あ る ． 一 方 で 今 回 我 々 が 施 行 し

た 後 方 循 環 か ら Pc o m へ ア ク セ ス す る re t r o g r a d e 法 で は ， in t r a -

a n e u r y s m a l  m i c r o c a t h e t e r  l o o p i n g  t e c h n i q u e を 使 用 す る こ と な

く Pc o m へ ア ク セ ス が 可 能 で あ り ， ま た ス テ ン ト 展 開 に お け る IC 側

の ポ ジ シ ョ ニ ン グ も an t e g r a d e 法 に 比 べ れ ば 容 易 で あ る と 考 え ら れ

る ． た だ し ， re t r o g r a d e 法 を 行 う た め に は 条 件 が あ り ， 同 側 後 大

脳 動 脈 P1 お よ び Pc o m が 発 達 し て い る 必 要 が あ る ． Ch o ら は

re t r o g r a d e  s t e n t i n g を 行 う に は ス テ ン ト 留 置 の マ イ ク ロ カ テ ー テ

ル が 十 分 通 る 太 さ の Pc o m 径 が 必 要 と 述 べ 1 2 )， A h m e d ら は 前 交 通 動

脈  ( A c o m :  a n t e r i o r  c o m m u n i c a t i n g  a r t e r y )も し く は Pc o m を 逆 行

性 に 誘 導 し ス テ ン ト 留 置 し た 症 例 の 平 均 の 血 管 径 は 1. 1 7 m m で あ っ

た と 報 告 し て い る 1 3 )． こ れ ら の 報 告 を ま と め る と ， 少 な く と も

1m m 程 度 の P1， P c o m の 径 が 必 要 と 考 え る ． 本 例 の Pc o m は 2 . 1 m m で

発 達 し て い た こ と か ら ， カ テ ー テ リ ゼ ー シ ョ ン や ス テ ン ト 留 置 が 十

分 可 能 と 判 断 し た ．  

E n d o ら は 破 裂 IC - P c o m 動 脈 瘤 の 場 合 Al l c o c k  t e s t が 陽 性 で か つ

通 常 の 椎 骨 動 脈 撮 影 で P１ が 描 出 さ れ る 場 合 に は ， Pc o m は 閉 塞 し て
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も 構 わ な い と 述 べ て い る 1 4 )． し か し ， Pc o m が 盲 端 化 す る こ と に よ

り tu b e r o t h a l a m i c  a r t e r y な ど の 穿 通 枝 が 血 栓 閉 塞 す る リ ス ク は 無

視 で き な い と 考 え ら れ ， そ の リ ス ク が 未 破 裂 瘤 で 許 容 さ れ る か ど う

か は 議 論 の 余 地 が あ る ． ま た Ch o ら は Pc o m を 完 全 閉 塞 さ せ た 場 合

に は 虚 血 症 状 は 出 現 し な か っ た も の の ， 不 完 全 閉 塞 に 終 わ っ た 場 合

21 例 の う ち 2 例 で 虚 血 性 イ ベ ン ト が 出 現 し た と 報 告 し て い る 1 5 )．

今 回 我 々 は ， Pc o m を 閉 塞 さ せ た 場 合 の 虚 血 症 状 が 出 現 す る 可 能 性

を 懸 念 し ， ス テ ン ト を 用 い て Pc o m を 温 存 す る 方 針 を 選 択 し た ．  

 T  s t e n t  t e c h n i q u e で 用 い る ス テ ン ト 選 択 に つ い て は ， Pc o m へ は

lo w  p r o f i l e な ス テ ン ト が 望 ま し く ， 本 症 例 で は LV I S  J r .を 使 用

し た ． Op e n  c e l l  s t e n t で あ る Ne u r o f o r m  a t l a s ( S t r y k e r，

K a l a m a z o o， M I， U S A )は ， ス テ ン ト の 展 開 が 容 易 で あ り 有 用 な 可

能 性 は あ る が ， 一 旦 展 開 を 開 始 す る と リ シ ー ス が 困 難 な た め 再 試

行 が 不 可 能 と い う 欠 点 が あ る ． し た が っ て ポ ジ シ ョ ニ ン グ が 最 大

の ポ イ ン ト と な る T s t e n t  t e c h n i q u e に は 選 択 し に く い と 考 え ら

れ る ． 一 方 で ， LV I S  J r .は リ シ ー ス や 再 試 行 が 可 能 で あ る が ， ス

テ ン ト の 短 縮 が 他 の ス テ ン ト よ り も 起 こ り や す く ， ポ ジ シ ョ ニ ン

グ に 際 し て 同 特 徴 を 踏 ま え て 展 開 す る 必 要 が あ る ． Mo r i n a g a ら は

本 症 例 と 同 様 に 分 枝 血 管 に LV I S  J r .を 展 開 し T s t e n t  t e c h n i q u e

を 施 行 し て 良 好 な 成 績 を 得 た 3 症 例 を 報 告 し て い る 7 )． I C に 留 置

す る ス テ ン ト は 母 血 管 へ の 密 着 性 が 高 い Ne u r o f o r m  A t l a s が 有 用

と の 報 告 も あ る が 7 )， 本 症 例 で は 金 属 被 覆 率 の 高 い br a i d e d  

s t e n t で あ る LV I S を 用 い る こ と で fl o w  d i v e r s i o n 効 果 1 6 )に よ る

動 脈 瘤 の 血 栓 化 を 期 待 し た ． ま た 本 症 例 で は 両 ス テ ン ト の 位 置 関
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係 の 確 認 に 両 ス テ ン ト を 完 全 に 展 開 す る 前 の co n e - b e a m  C T が 有

用 で あ っ た ．  

 B i f u r c a t i o n  t y p e の 動 脈 瘤 に 対 し て T s t e n t  t e c h n i q u e の 報 告

は あ る が 1 7 )， s i d e - w a l l  t y p e で あ る IC - P c o m 動 脈 瘤 に 対 す る T 

s t e n t  t e c h n i q u e の ま と ま っ た 報 告 は 少 な い ． そ の 原 因 の 一 つ と

し て Pc o m へ の ア ク セ ス の 困 難 さ が 考 え ら れ る ． 過 去 の 報 告 で も

Pc o m へ ア ク セ ス す る 際 に ， in t r a - a n e u r y s m a l  m i c r o c a t h e t e r  

l o o p i n g  t e c h n i q u e が 必 要 と な っ て い る 6 ) , 1 8 )． 本 症 例 の よ う に

re t r o g r a d e 法 で の ア ク セ ス が 可 能 な 場 合 に は ， Pc o m は 比 較 的 容

易 か つ 安 全 に 確 保 が 可 能 で あ り ， IC - P c o m 動 脈 瘤 に 対 し て T 

s t e n t  t e c h n i q u e は 安 全 か つ 有 用 な 方 法 で あ る ．  

 本 症 例 は 術 後 比 較 的 早 期 に 再 発 を 来 し た ． IC に 留 置 し た  L V I S が

瘤 内 へ わ ず か に 張 り 出 し た 事 や ， Pc o m に 留 置 し た LV I S  J r .の 遠

位 フ レ ア が Pc o m の o r i f i c e か ら 瘤 内 に 突 出 し て 管 腔 を 確 保 す る

形 に な っ て い る 事 で ， 塞 栓 可 能 な 瘤 の 体 積 は 実 際 の 瘤 の 体 積 よ り

も 少 な く な る こ と が 想 定 さ れ ， 再 発 の 一 因 と 考 え ら れ た ． い ず れ

に せ よ ， 短 期 間 で 再 発 を 来 し た 大 型 内 頸 動 脈 瘤 で あ り ， 今 後 も 慎

重 な 経 過 観 察 が 必 要 で あ る ．  

 本 報 告 の 注 意 点 と し て re t r o g r a d e  T  s t e n t  t e c h n i q u e は 一 般 的

に 行 わ れ て い る 手 技 で は な い こ と に 留 意 す る 必 要 が あ る ． 手 技 が

煩 雑 に な る 事 か ら 適 切 な 症 例 を 選 択 す る 必 要 が あ り ， Pc o m の 温 存

が 必 要 で か つ re t r o g r a d e 法 で Pc o m に ア ク セ ス 可 能 な 症 例 に お い

て 本 法 を 検 討 し て 良 い と 考 え る ． ま た 本 症 例 で は 初 回 治 療 後 に 再

発 を 来 し て お り ， 再 治 療 後 は 塞 栓 状 態 が 安 定 し て い る が ， 今 後 も
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注 意 深 い 経 過 観 察 が 必 要 で あ る ．  

 

結 語  

 大 型 ワ イ ド ネ ッ ク  I C - P c o m 動 脈 瘤 に 対 し て re t r o g r a d e  T  s t e n t  

t e c h n i q u e を 用 い る こ と で 良 好 な 塞 栓 を し 得 た ． T s t e n t  

t e c h n i q u e の P c o m 温 存 効 果 は 明 ら か で あ っ た ． Re t r o g r a d e 法 は ，

an t e g r a d e 法 に 比 し ， カ テ ー テ ル の 誘 導 お よ び ス テ ン ト の ポ ジ シ ョ

ニ ン グ に 関 し て 安 全 性 と 確 実 性 が 高 い 利 点 が あ る 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 は 日 本 脳 神 経 血 管 内 治 療 学 会 へ の 利 益 相

反 自 己 申 告 の 登 録 を 完 了 し て い る ． 著 者 長 谷 川 仁 は 昨 年 1 月 〜 12

月 に お い て ， 日 本 メ ド ト ロ ニ ッ ク 株 式 会 社 よ り 講 演 料 等 の 謝 金 を 受

け て い る ．  
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T - s t e n t - a s s i s t e d  c o i l i n g  o f  w i d e - n e c k e d  a n d  c o m p l e x  

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

s t e n t s .  J  N e u r o s u r g  2 0 1 7 ;  1 2 7 :  1 2 8 8 - 1 2 9 6  

1 8 )  R a p e r  D M S ,  R u t l e d g e  W C ,  W i n k l e r  E A ,  e t  a l :  Y - S t e n t  

T e c h n i q u e  f o r  T r e a t m e n t  o f  W i d e - N e c k e d  P o s t e r i o r  

C o m m u n i c a t i n g  A r t e r y  A n e u r y s m  A s s o c i a t e d  w i t h  F e t a l  

P o s t e r i o r  C e r e b r a l  A r t e r y :  T e c h n i c a l  R e p o r t .  W o r l d  

N e u r o s u r g e r y  2 0 2 0 ;  1 3 3 :  1 7 3 - 1 7 7  

 

F i g u r e  l e g e n d s  

F i g u r e  1  

P r e o p e r a t i v e  r i g h t  i n t e r n a l  c a r o t i d  a n g i o g r a m s  ( A ;  A P  v i e w ,  
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B ;  l a t e r a l  v i e w )  s h o w s  a  w i d e  n e c k e d  l a r g e  a n e u r y s m  a t  t h e  

o r i g i n  o f  P c o m  a r t e r y . 3 D  r o t a t i o n a l  a n g i o g r a m  ( C )  

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

( W h i t e  a r r o w ) .  R i g h t  v e r t e b r a l  a n g i o g r a m  ( D )  s h o w s  t h a t  

r i g h t  P 1  i s  d e v e l o p e d .  

 

F i g u r e  2  

( A )  W o r k i n g  a n g l e  t o  r e t r o g r a d e l y  g u i d e  m i c r o c a t h e t e r  f r o m  

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

i n t e r n a l  c a r o t i d  a r t e r y .  ( B )  W o r k i n g  a n g l e  f o r  s t e n t  

p l a c e m e n t  a n d  c o i l  e m b o l i z a t i o n .  T - c o n f i g u r a t i o n  s t e n t i n g  

w a s  c o n f i r m e d  b y  c o n e - b e a m  C T ( C， D ) ,  a n d  b o t h  s t e n t s  w e r e  

f u l l y  d e p l o y e d .  ( E， F )  A  r i g h t  i n t e r n a l  c a r o t i d  a n g i o g r a m  

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

( G )  T h e  c o i l  m a s s  d o e s  n o t  r e a c h  t h e  o r i f i c e  o f  P c o m .  

 

F i g u r e  3  

P o s t o p e r a t i v e  r i g h t  i n t e r n a l  c a r o t i d  a n g i o g r a m  ( A ;  A P  v i e w ,  

B ;  l a t e r a l  v i e w ,  C ;  3 D  r o t a t i o n a l  a n g i o g r a m )  s h o w s  n e c k  

r e m n a n t  o f  t h e  a n e u r y s m ,  p r e s e r v i n g  t h e  p a t e n c y  o f  t h e  P c o m  

( w h i t e  a r r o w  s h o w s  d i s t a l  f l a i r  o f  t h e  L V I S  J r . ) .  

 

F i g u r e  4  

( A ) 6 m o n t h s  a f t e r  f i r s t  t r e a t m e n t ,  r i g h t  i n t e r n a l  c a r o t i d  
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a n g i o g r a m  s h o w s  r e c a n a l i z a t i o n  a n d  r e g r o w t h  o f  t h e  a n e u r y s m .  

( B ) A f t e r  s e c o n d  t r e a t m e n t ,  r i g h t  i n t e r n a l  c a r o t i d  a n g i o g r a m  

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

a n g i o g r a m  s h o w s  r e t r o g r a d e  f l o w  f r o m  P c o m  t o  a n t e r i o r  

c i r c u l a t i o n  ( w h i t e  a r r o w ) .  
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