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論文内容の要旨 

〔目 的(Objective)〕 

橈骨動脈アクセス(Transradial Access: TRA)は、大腿動脈アクセス(Transfemoral Access: TFA)に比べて総死亡率お

よび出血性合併症が少ないとされ、冠動脈インターベンションにおいて普及している。一方、腹部領域においては脳

梗塞のリスクが懸念され、一般化されていないのが現状である。本試験では、TFAによる肝血管内治療後の無症候性脳

梗塞(Silent Brain Infarction: SBI)の頻度とリスク因子を検討することを目的とした。 

 

〔方法(Methods)〕 

肝細胞癌に対しTRAで血管内治療を予定する57例に術前後で頭部MRIを撮像した。本試験は前期群と後期群に分けられ、

後期では左鎖骨下動脈（SCA）の水平方向に対する入射角度>50°の症例のみを登録し、活性化凝固時間(Activated 

Clotting Time: ACT)管理下の厳格なヘパリン化と親カテーテルからの持続還流を導入した。主要評価項目はSBI発生

率とし、副次的評価項目として症候性脳梗塞の発生率、橈骨動脈の閉塞率、穿刺部の出血性合併症の発生率とした。

 

〔成績(Results)〕 

登録した57例中、55例でTRAが施行され、SBIは9例（16.4%）で認めた。前期群40%(n=8/20)に対し後期群2.9%(n=1/35)

へと有意に低下した（p<0.001）。症候性脳梗塞および橈骨動脈の閉塞率は0%であった。穿刺部の軽微な皮下血種が

3.6%(n=2/55)に認められ、いずれも後期群であった。SBIのリスク因子として前期群で単変量解析を行うと、左SCAか

ら胸部下行大動脈へ親カテーテルを誘導するのに要した時間が長い群でSBIの発生率が高かった(575±536.2 vs. 57.9

±59.4秒,P=0.008)。また鎖骨下動脈の水平方向に対する角度≦50°の群でも有意にSBIが発生していた(P=0.049)。左

SCAから胸部下行大動脈に親カテーテルを誘導するのに要した時間は、58秒をカットオフ値とするとAUC(曲線下面積)

は0.915で感度72.7%、特異度87.5%であった。 

 

〔総 括(Conclusion)〕 

TRAで肝血管内治療を行った後にSBIを40%に認めたが、解剖学的にTRAに不向きな患者群を避け、持続還流や厳密なヘ

パリン化を行うことで発生率は2.9%に低下した。 

TRAで肝血管内治療を行う前に、大動脈弓部の解剖学的特徴がTRAに適しているかどうか確認しておくことが望ましい。

 

 




