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心室性頻拍に お け る病因部心筋の電気生理学的

な ら び に 病 理 学 的 研 究

金沢大学医学部外科学第
一 講座 く主任 こ 岩 喬教齢

松 本 康

く平成 2 年12 月1 0 日受付1

本研究 は心室性頻拍 くv e n t ri c u l a r t a c h y c a r d i a ， V T， の病 態を電気生理学的検討
と立体再構築法

に よ っ て 検討 した ． 実験的検討 で は 雑種成熟イ ヌ48 頭 を用 い 左冠動脈前下行枝と左室心尖部を濯流 す
る

全分枝の 結染を行 い 心 筋梗塞を作成 した ■ 次い で プ ロ グラ ム 刺激法 に よ り誘発さ れ る V T に つ い て ， 心

表面 マ ッ ピ ン グ ， 三 次元 マ ッ ピ ン グ を作成 し電気生理学的検討 を行
っ た ． さ ら に 実験 に 供 した イ ヌ の 心

筋の 立体再構築像 を作成 し ，
電気 生 理 学的所見 と対比 検討 した ． 実験 例 で は プ ロ グ ラ ム 刺 激 に よ り

v T 誘発 を行 っ た36 頭中 ，
非持続性 V T が 2 頭 に ，

持続性 V T が 3 頭 に 誘発 さ れ た ■ 心表面 マ ッ ピ ン

グで は洞調律時の遅延電位検出部位 が V T 時の 最早期興奮部位 と
一 致 し， V T 時の遅延電位 は リ エ ン ト

リ ー 路終末 の 機能的ブ ロ ッ ク部位 を 形成 した ． 三 次元 マ ッ ピ ン グ で は 持続性 V T 時の最早期興奮部位 は

心外膜面に 存在 した ． こ れ を発 した 興奮波は心 室壁 を心 内膜側 へ 貫通 し ， 心 筋層内 を時計方向お よ び 反

時計方向に 8 の字状 に伝播 した ． そ して 2 つ の興奮波 は心 外膜面 で 融合波 を形成 し最早期興奮部位 へ 再

入 す る リ エ ン トリ
ー 路 を形成 した ． こ れ に よ り 心表面 マ ッ ピ ン グ上 心 表面 リ エ ン ト リ

ー くe pi c a r di al

r e e n t r yl と考 えられ る V T が ， 心 筋全層 に わ た る マ ク
ロ リ エ ン トリ

ー

を心表面 で 二 次元 的 に 観察 した も

の で あ る こ とが 示 され た ． 立 体再構築像の検討 で は素早期興奮部位 に は線維化 の中で 残存心筋
が線状 な

い し島状 に 存在す る構造が認 め ら れ た － これ らの 残存心筋 は広範 に 残存 した 心 内膜側心筋層 と ル
ー プ状

に連絡 し， こ れ が V T 時の 興奮伝達経路 を形成 し た ． ま た 遅延電位検出部位の心外膜側 に 島状 に 心 筋 が

残存 し ， 最早期興曹部位 と類似構造 を示 した ． 臨床的検討で は臨床例 V T 1 3例 を対象に 手術時の 切除標

本 を立 体再構築 し ， 術中心 表面 マ ッ ピ ン グ所見と対比検討 した ． 臨床例の 立 体再構築像で は 最早期興奮

部位 に は脂肪繊中に 心 筋が 島状 に 残存 し互い に 連 結 しあう 構造 を認
め た 一 ま た遅延電位検出部位 に は変

性心筋層が見ら れ ，
梗 乳 変性 な ど に よ り伝導性 の低下 し た心筋層が リ

エ ン ト リ
ー

の 成立 に 必要 な伝導

遅延部位 を形成 した ． こ れ らの 実験的お よび 臨床的研究結果 か ら 責任心筋病変 の立 体構造 と電気生理学

的所見との 関連が明ら か と な っ た －

K e y w a r d s v e n t ri c ul a r t a c h y c a r di a ， r e C O n St r u Cti v e st u d y ，
t h r e e di m e n si －

o n al m a p p l n g ， r e e n t r y ， d el a y e d p ot e n ti al s

不整脈 に 対す る 外科治療 は臨床電気生理学的諸検査 路 を介す る興奮 の旋回運動 い わ ゆる リ エ ン ト リ
ー に 基

の 発 鄭
2一
に と も な い 近年飛躍的進歩 を遂げ

3川

，
そ の発 因す る こ とが 明 ら か に され ， 副伝導路切断 に よ っ て 本

生機序 に 関 して も解明が進 んで い る ． 頻脈性不 整脈の 症候群 に お い て 良好 な治療成績
51
が達成 さ れ て い る 一

ぅ ち ，
W o lff － P a r k i n s o n － Wh i te 症候群 は房室間副伝導 ま た も う

一 つ の代表的頻拍性不整脈 で あ る心室性頻拍

A b b r e v i a ti o n s こ A R V D ， a r rh y th m o g e n ic ri gh t v e n t ri c ul a r d y s p l a si a ニ B A ， b o rd e r a r e
a i

E R P
，
eff e c tiv e r e fr a ct o r y p e ri o d J A ， in f a r cti o n a r e a ニ N A ，

n O r m al a r e a 三 R A ， righ t

a t ri u 町 R V A ， ri gh t v e n t ri c ul a r a p e x ニ R V R ， r e p etitiv e
v e n t ri c u l a r r e s p o n s e i V A ，

v e n t ri c ul a r a r r h y t h m i a s i V F ， V e n t ri c ul a r fib rill ati o n ニ V T ，
V e n t ri c ul a r t a c h y c a r d ia



心 室性頻拍 の 電気生理 と組織再構築

くV e n t ri c ul a r t a c h y c a r d i a ， V T l は虚血性心疾患の合併

症と して の み な らず ， 種 々 の 器質的心疾患を背景 と し

て発生 し，
そ の 臨床症状 は重 篤 で ある ． 突然 死 の 原因

と して も臨床的意義が高 く ，
薬剤抵抗性 のV T に 対 す

る外科治療 は急務 と され る課題 で あ っ た が ，
当教室 で

の 心筋切開 ， 心筋切除 と冷凍凝固を併 用 した根治手術

に よ りV T に 対 し て良好 な治療成績 が得ら れ る よ う に

な っ た ． こ の V T を は じ め と す る 心室 性 不整脈

くv e n t ri c ul a r a r r h yth m i a s ， V A l の 発生機序 と し て も

リ エ ン トリ
ー
6I が提 唱さ れ種々 の 検討が なさ れ てい る ．

しか し， そ の電気生理学的 な興奮の 伝播が い か な る病

理 組織学的構造 を も と に 惹起さ れ る か に つ い て の 十分

な検討 は行 わ れ て い な い ． ま た 従来， V T の 実験 モ デ

ル と して急性期 お よ び亜 急性期の 心筋梗塞イ ヌ を用い

た電気生 理学的検討が行 われ て き た が 刀
一 川

，
3 週間以

上 を経過 した梗塞イ ヌ を用 い た 実験例
111
は極 めて 少 な

い ．

著者 は V T が発生 す る病理 学的構造 を明 ら か に す

る こ と を目的と し て ，
冠動脈結染 に よ り V T が 誘発 さ

れた イ ヌ の心筋 と V T 臨症例 で外科的 に 切除 さ れ た

病変部 心筋 を用 い て ， マ イ ク ロ コ ン ピ ュ
ー

タ
ー

に よ り

三次元的に 病変 を再構築 し検討 した ． そ して 病変の 再

構築像 と電気生理学的検査所見 との 対比 を行う こ と に

よ り新た な知見 が得 ら れ た の で 報告す る ．

対 象お よ び方法

I ． 梗塞 イ ヌ を用 い た 実験的検討

1 ． 実験 モ デ ル の作成

体重 10 〆 － 2 0 k g の 雑種成熟イ ヌ4 8 頭 に ， 塩酸 ケタ ミ

ン 20 m gノk g の 筋肉内投与お よ び手術時間30 分経 過 ご

と に10 m gノk g の 静脈 内追加投与 に よ る 全身麻酔下で ，

気管内挿管 に よ り H a r v a rd 型 人 工 呼吸器 を用 い て20

m lノk gノ回 の 室 内空気吸入 に よ る 従 量 式調節呼吸 を

行っ た ． 清潔操作 に よ り左 第 5 助間で 開胸 し
，
次 い で

心膜を縦切 開し ， 左 室前壁 か ら側壁 を左 冠状動脈前下

行枝に 沿 っ て露 出し た ． 前下行枝を第 一 対 角枝の 分岐

の 末輪 で 剥離結難 し ，
さ ら に 左 冠状 動脈 回旋枝と前下

行枝の 分枝 を心尖部 よ り で も 結致 す る 多分枝結紫法

くm ul ti pl e li g a ti o 再
121 1 3I
を追加 し心 筋梗塞 を作成し た ．

なお 前下行枝 の 結染 に あ た り ，
梗塞作成中の 心室細動

くv e n t ri c ul a r fib rill a ti o n
，
V FJ の 発生頻度 を抑制す る

た め前下行枝結染部位 に タ ー ニ ケ ッ トを装 着 し30 分間

の 部分的絞拒 の 後 に 結勢 を行 っ た ． 3 0 分経過観察後 に

閉胸 し
， 術直後 に 塩酸 リ ドカ イ ン 1 m gノk g の 静脈 内

投与
， 術後 3 日日 まで 塩酸 リ ドカ イ ン 2 m gノk g と 抗

生物質 セ フ チ ゾキ シ ム ナ ト リ ウ ム く藤沢薬品 ， 東京う

111 5

5 0 m gl k g l 日 1 回 の筋肉内投与 を行 っ た ．

心筋梗塞 を作成 した4 8頭 中5 頭 は術後72 時間以内 に

死亡 し た ． 他の 43 頭が術前の 状態 に 回復 し たが ．
う ち

7 頭 は術後 7 旬 2 0 日 目に 突然死 をき た した ． 従 っ て ，

3 週 間以 上 生存 した 残り36 頭 を用 い術後2 ト ノ 3 0 日
，
平

均2 4 ．6 士4 ． 7 く士S ． D ．1 日目 に 電気生理学的検査 を行 っ

た ．

2 ． 梗塞イ ヌ に 対す る電気生理学的検査

1コ プ ロ グ ラ ム 刺激法

こ れ ら36 頭 に
，
初回手術時 と同様の麻酔 お よ び呼吸

管理下 に 胸骨左緑 に 縦切開を行い 心臓 を弄出 し た ． 心

筋梗塞 の 領域 と程度 を肉眼的 に 確認 した 後 に 右 心 房

くrigh t a t ri u m ， R A J お よ び右室心 尖部くri gh t v e n tri c
．

ul a r a p e x ， R V A いこ先端 2 m m 以 外は 非伝導塗料 に よ

り絶縁 さ れ た電極間距離2 m m で 針長30 m m の双 極電

極く東京医理科 ， 束京I を刺入 固定 した ． 針電極 は釣針

状 を呈 し て お り 固定 に優 れ心筋浅層 に も正 確 に 固定可

能 で あっ た ． ま た左室梗塞部ti n f a r c ti o n a r e a ， I A l ，

その 周囲に 接す る境界部くb o rd e r a r e a ， B A l ， 左室正

常部くn o r m al a r e a ， N A ン に 同様の双 極電極 を刺 入 し

ペ ー

シ ン グ に 用 い た く図1 ト

ま た V T 誘発 に は心室 プ ロ グラ ム 刺激 を用 い た ． 電

気刺激装置 は B C － 0 2 A くフ ク ダ電子 ，
東京1 を用 い ，

刺激の パ ル ス 幅 は 2 m s e c ， 矩形波で 出力は開催 の 2

倍 と し た ． 心 室 波 を 補足 し ，
1 0 0 へ 一 2 0 0 m s e c の

d el a y を か け 基 本 刺激 周 期 くb a si c c y c l e l e n g th ，

F i g ． 1 ． A s c h e m a ti c d r a w l n g Sh o wi n g a r r a n g e
－

m e n t o f el e c t r o d e s a n d c o n n e cti o n of e q ui p －

m e n t s
．
T h e h e a rt i s p r e s e n t e d a s v i e w e d f r o m

th e l ef t v e n t ri cl a r a p e x ． A O
，
a O r t a ニ P A ，

p u l m o n a r y a rt e r y ニ R A ， ri g y t a t ri u m こ L A ， l ef t

a t ri u m 三 R V A ， ri gh t v e n t ri c ul a r a p e x 三 L A D ，
1 e ft a n t e ri o r d e s c e n di n g a r t e r y 二王A ， i n f a r c ti o n

a r e a ニ B A ， b o r d e r a r e a i N A ， n O r m al a r e a ．
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B C L1 3 5 0 m s e c ， 3 0 0 m s e c あ るい は25 0 m s e c で
8 個

の ト レ イ ン 刺激くS ll を行 い 9 個目 に 早期刺激くS 21 を加

え
，
連結時間くS l－ S d を 5

旬 2 0 m s e c ず つ 短 縮 させ た ．

S z が 有効不応期 くeff e c ti v e r ef r a c t o r y p e ri o d ， E R Pl

に 達す る と ，
S l－S 2 を E R P よ り50

勺 6 0 m s e c 長 い 時間

に 設定 し S 3 を加 え ， S r S 3 を短 縮 さ せ て 早期刺激 を

行 っ た ． S 3 が 再び E R P に 達 す る と ナ 同 様 に し て

s T S ， を設定 し S ．を 加え た 憫 2 1 ． S 4 に て も
V T が誘

発 さ れ な い 場合に は200
旬 30 0 剛 分の 心 室頻 回刺激 を

行 っ た ． 刺激部位 は R V A ， N A ， B A ， I A の 順 序 で 行

い
，
電位記録 を行 っ た ． V F が誘発 さ れ た場合 に は 直

ち に 直流通電 に よ り除細勤し洞調律 に 回復 し た後 に 実

験 を継続 した ■ また V T が誘発 さ れ た場合は以下 に述

べ る心 表面 マ ッ ピ ン グお よび 三次元
マ ッ ピ ン グ を行 っ

た ．

2 1 心表面 マ ッ ピ ン グ

双 極電極間距離 2 m m で 隣接 電極中心間距離 8

m m の24 極双極 マ ッ ト電極 T E
－ 1 2 5 C くフ ク ダ電刊 を

用 い ，
心室の 心 外膜電位採取 に よ り心表面 マ ッ ピ ン グ

を行 っ た く図 3I ． 記録 さ れ た局所 の電位波形 は同時
に

記録さ れ た 四肢誘導心電図お よ び基準電極の電位波形

と とも に A － D コ ン バ
ー

タ
ー

を通 じて デ ジ タ ル 化 さ れ

た後 に ，
心 表面 マ ッ ピン グシ ス テム E P M

． 7 1 0 0 くフ ク

ダ電刊 のディ ス プ レイ 上 に表示 さ れ た ． 各点 で の 興

奮伝達時点は基準電極お よ び測定電極よ り の デ ジタ
ル

波形 を微分 しそ の絶対値が最大 と な る点で 決定 され ，

興奮伝導時間 は測定電極の興奮伝適時間 と基準電極 の

－－ j
－
〆

〆． し － へ
．

1 1 1

Fi g ． 2 ． P r o g r a m m e d
v e n t ri c ul a r sti m ul a ti o n ．

T h r e e v e n t ri c u l a r p r e m a tu r e v e a t s くS 2， S 3 a n d

S J a r e c o n s e c u ti v el y gi v e n d u ri n g v e n t ri c ul a r

p a ci n g くS ll w i th a b a si c c y cl e l e n gth o f 4 0 0

m s e c ． II ， E C G l e a d II 三 M A T l
旬 7

，
th e sit e s

o f e p I C a rd i a l m a p pi n g
b y u s l n g m a t el e c t r o

d e i

a r r o w h e a d s ， Sti m u l a ti o n s pik e s －

興奮伝達時間 と の 差 よ り求 め られ た ． その 値 を自動入

力す る こ と に よ り洞調律時 お よ び V T 発 生 時 の 興奮

電播図作成 を行 っ た ． 各点で の デ ジ タ ル 波形 は確認可

能で あ り ，
不正 な認識は修正 を行 っ た t な お マ ッ ピ ン

グ所見表示 のた めの 等時線 は以 下の 如く決定 した ． 平

面 上 の 三 点 A ，
B
，
C の 座標 を そ れ ぞ れ くX A ， Y AI ，

くX B ， Y BJ ，くX c， Y cl ， 各 点 へ の 到達時間 を
E A ，E B，E c と

し
，
直線 A B ， 直線 B C と等時線 E が 交 わ る 点X l ，

X 2 の座榛 を くX l ， Y J ，くX 2 ， Y a と す る と X l， Y l， X 2，

Y 2 は下記の 式 に よ り求め られ た一

X l
ニ

Y l
ニ

X 2 ニ

Y 2 ニ

E
－

E B

E A － E B

E
－ E B

E A
－ E B

E － E B

E ピ
ー E B

E － E B

E r
－ E B

くX A － X J ＋ X B
．
． 川 … ・ 0

くY A． Y B 汁 Y B
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心 室性頻拍 の 電気生理 と組織再構築

こ れ に よ り等暗線 X I X 2 を描い た ， 作成 した 等時線

の 間隔 は原 則 と し て10 m s e c と した ． ま た最 早期興奮

部位 は
一 印で自動表示 され た ． 同時に 各点に お け る興

奮伝導時間が実数値で表示 さ れ た ．

3 う 三 次元 マ ッ ピ ン グ

持続性 V T が 再現性 を も っ て 誘発 さ れ た 例 で は後

述す る心筋組織標本の立体再構築像と の 詳細 な対応 を

検討す る目的で 三 次元 マ ッ ピ ン グを 行 っ た ． 24 極双 極

マ ッ ト電極 を用 い ，
心外膜 マ ッ ピ ン グ を 行 っ た24 点全

点 に ，
正 確 に 6 極針状多極深部電極 U P N －1 00 6 くユ

ニ
ー

ク メ デ ィ カ ル ， 東京I を刺入 した ． 梗塞部心筋 の

厚さ は平均 8 一 旬 1 0 m m で
， 刺入 した 6 極の 内 3 極の み

が 心筋内に 存在 し た く図 4 I ． 測定可能な計2 4 X 3 ニ 7 2

点か ら電位採取 ， 洞調律時お よ び V T 時の Q R S 波形

の 立 ち上 が り を基準 に ， 各点で の 測定電位の デ ジタ ル

波形の 微分値 が最大 と な る点 まで の 時間差 を興奮伝達

時間と し， マ ッ ピ ン グ シ ス テ ム H P M －7 1 0 0 に 入 力 し

た ． そ して心外膜 マ ッ ピ ン グ所 見 を あ わ せ ， 心 外膜

面 ，
心 筋浅層， 心 筋深層 ， 心内膜面の 立体的な 4 層構

造で96 点 の 測定点 か ら な る興奮伝播図 を作成 し た く図

51 ． さ ら に 興奮波前線 の 進行方向を矢印で示 し た ． な

Fi g ． 4 ． S c h e m a ti c r e p r e s e n t a ti o n o f el e c t r o d e s

u tili z ed f o r in t r a m u r al r e c o rd i n g s d u ri n g

i n iti a ti o n o f v e n t ri c ul a r t a c h y c a r d i a ． P l u n g e

n e e d l e s c o n t a i n th r e e vi p ol a r p a i r s t r a n s m u r a
－

11 y d e t e r mi n l n g th r e e t a n g e n ti al a c ti v a ti o n

pl a n e s ． T h e fi r st el e c t r o d e くN o ．1J i s fi x e d t o

th e e n d o c a rd i a l s u rf a c e b y a h o o k e d fi x a t o r ．
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お 刺入 した 針状電極の 最深部の 電極 が心内膜面に 正 確

に 密着 す るよ う に 最深部 の電極の 直下 に は ， 鈎型の 金

属製固定子 が あ り く図4 1 ， 安定 した マ ッ ピ ン グ が 可能

で あ っ た ．

3 ． 心筋の 立体再構築法に よ る検討

1 う 組織標本 の作成

実験終 了後 ， 標本と測定電極の位置関係 を明確 に す

る た め 6 － 0 ポ リ プ ロ ピ レ ン 糸 に よ り マ ッ ピ ン グ を

行 っ た全点の 心外膜面に 印を つ け ， た だ ち に 心 臓 を摘

出 し10 ％ホ ル マ リ ン 液 中 に 固定 し た ． つ い で 心外膜

マ ッ ピ ン グ
，
三 次元 マ ッ ピ ン グ を行 っ た部分の 左心 室

壁全層を摘出し
，
パ ラ フ ィ ン包埋 した の ち三 次元 マ ッ

ピ ン グ の際 に 刺 入 した 針状電極 に 平行で心内外膜 を含

む平面で ， 約30 0 枚 の 連続切片を作成 し た ． 連続切片

は厚さ 5 〆 で 切 片間距離 は20 声 と し た ． 連 続切片 に

H e m a t o x yli n
－ E o s in

，
A z a n

，
E l a s ti c a v o n G i e s o n 染色

を行い ， 組織標本の観察 をし
，
病変部別の模式図

川
を

作成 した ．

2う 立体再構築像と電気生理学的検査所見 と の対比

模式図を三 次元 画像解析 シ ス テ ム O Z くオ リ ン パ ス ，

東京1 に 入力 し立体再構築像を作成 した ． ま ず模式図

中 に色分け され た病変部 を閉鎖曲線と認識 し， 閉鎖曲

線 ごと に それ ぞ れ平面上 の 島と し て t a b l e t 手動 入 力

に よ り デ
ー

タ を 蓄積 した ． 次 に 入 力さ れ た ト レ ー ス

デ ー

タ が前後 の切片 と三 次元 空間上 で どの よ う な連結

をす る か を判別 す る ため ， 連 結す る各島の 重心 を立体

虻－． 荘， 誹

1 命 密 命 密 t

丁 偲 砂 ゆ 偲 t

1 3 4 5 も
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1
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書 ■ ■
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e n si o n al m a p p l n g ． T w e n t y f o u r n e e d l e

el e c tr o d e s a r e i n s e rt e d i n t o th e h e a rt a t th e

S a m e Si t e s o f e pi c a rd i al m a p p l n g ． T h e f o u r

l a y e r s くe n d o c a r d i al ， d e e p i n tr a m u r a l ， S u p e r fi c i －

al i n t r a m u r al a n d e pi c a r di all o f i s o ch r o n al

a c ti v a ti o n m a p i s ill u s t r a t e d ．
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的に 結びつ け る ネ ッ トワ
ー

ク構築 を行 っ た ． 立体的な

壁面の作成に あ た っ て は連結 し た島 の 壁 を三 角形の集

合 と し て表示 す る 三 角形パ ッチ 法が 用 い られ ，
同種の

島 を切片と垂直な軸方向に 連続接続 し画像作成 を行 っ

た ． 平 均200 枚程度の 切片に よ り作図 を行 い ，
三 次元

画像 は障線くbid d e n li n eナ アル ゴ リ ズ ム を 用い て 投影

さ れ た ． ま た 4 X 4 の マ トリ ッ ク ス を用 い た ア ル フ ィ

ン 変換 を行う こ と に よ り X ， Y ， Z 各軸を 中心と して任

意の角度 に 回 転可能 で あ っキ■ こ の よ う に して作成さ

れ た 立体再構築像 と電気生理学的検査所見と の 対比 を

行 っ た ．

工I
．
ヒ ト臨床例 で の 検討

198 8 年 3 月か ら 現在 ま で に V T と 診断さ れ ， 外科的

治療 に より 根治 した13例 く表 り の V T 症例 の手術時

切除心筋 を用い 以下の検討 を行 っ た ． ま た心 疾 患を有

しな い 剖検例10例 の 心筋を対照 と し て用 い た ． 代表 的

な病 理所見 であ る脂肪変性 ，
線維化 ，

心 筋 の 変 性壊

死 ， 冠動脈硬化 ，
心内外膜の変化 ， 炎症細胞浸潤， 心

筋の 配列異常， 細胞お よび 核の 大小不同 ，
の 8 偶の 病

変 を パ ラ メ
ー

タ
ー

と し て病理組織学的な検索 を行 っ た

く表 い ． と く に 明瞭な病変 を有 した 症例く2 ， 6 ， 7 ，

1 2 いこつ い て 雑種成熟イ ヌ で行 っ た と 同じ く 連続切片

を作成 し ， 三 次元画像解析 シ ス テ ム に よ り病変 の 再構
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心室性頻拍の 電気生理 と組織再構築

築を行 っ た ． そ して マ ッ ト型電極お よ び ネ ッ ト くS o c k

a n d s n a p ト型 電極 を用 い て 行わ れた 術中心表面 マ ッ ピ

ン グと の 対比 を行 っ た ．

成 績

I ． 電気生 理 学的検査所見

1 ． プ ロ グ ラ ム 刺激 に よ り誘発さ れ た V T

V T を30 拍以 上連続 す る持続性 V T ，
5 へ 2 9 拍 の非

持続性 V T ，
4 拍以 下 の 反復性心 室反応くr e p e titi v e

v e n t ri c u l a r r e s p o n s e ， R V R いこ分類 した ． 3 6頭全例 に

R V R く図6 1 お よび V f が 誘発さ れ ， 非持続性 V T が

2 頭く5 ． 6 ％ン に ， 持続 性 V T が 3 頭 く8 ． 3 ％1 に 誘発可

能で あ っ た ． 非 持続性 V T 2 例 の 誘発様式 は S I S 2

S ， S 巨 お よ び頻 回刺激 であ り ，
V T の 基本周期 は1 90

m s e c
，
18 0 m s e c と 短く それ ぞ れ36 拍 ，

4 1 拍で 自然停止

し誘発 に際 して再現性 は見られ な か っ た ． こ れ に 対 し

持続性 V T の 3 例 で は誘発様式 はす べ て S ．S 2 S 3 で あ

7
1 1

．

l l

書 －

I I 口 I I I l l l I 円 t t l

－

1
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6
I2
u

l l 1 1 1 u t l

円
H
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－

h y c a r d i a i n a d o g w ith d el a y ed p o t e n ti al s ．

M o n o m o r p h i c s u s t ai n e d v e n t ri c u l a r t a c h y c a r d
－

i a i s i n i ti a t ed b y t w o c o n s e c u ti v el y gi v e n

V e n t ri c u l a r p r e m a t u r e v e a t s くS 2 a n d S a d u ri n g
V e n t ri c u l a r p a ci n g wi th a b a si c c y cl e l e n gth

O f 3 0 0 m s e c ． D el a y e d p o t e n ti al s くa r r o w

h e a d sl a r e o b s e r v e d d u ri n g t a c h y c a r di a a s

W ell a s d u ri n g s ti m u l a ti o n ．

M A T l 旬 2 3
，
th e sit e s o f e p c a r di al m a p p l n g b y

u s l n g m a t el e c t r o d e ．

R e g ul a r 2 ニ1 c o n d u c ti o n bl o c k o f d el a y e d

p o t e n ti al s a r e n o t e d a t th e si t e s 19 an d 2 2 ，

T h e e a rli e st e x cit a ti o n p o i n t i白l o c a t e d a t sit e

1 5 w h e r e d el a y e d p o t e n ti al s a r e r e c o r d e d

d u ri n g si n u s rh y th m ．
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り V T の 平均 周期 は205 m s e c ， 2 1 0 m s e c ， 2 2 0 m s e c と

長 く ， 数百招 か ら10 分以 上 に わ た っ て 持続 し た ． う ち

1 頭 で は V T 中に も遅延 電位 を認 め た く図 7 ト ま た

V T の 停止 は200 へ ノ25 0 回ノ分の 心室頻 回刺激 に よ り 可

能 であり
，
誘発 停止 に 再現性 が あ る こ と は マ ッ ピン グ

申に 十数回以上 に わ た り確認 さ れ た ． な お3 6頭 中19 頭

く52 ． 7 ％1 に お い て 正常洞調律時に 遅延電位が検出さ れ

た ．

2 ． 心表面 マ ッ ピ ン グ所見

持続性 V T が 誘発 され た 3 頭 で V T 時 の 詳細 な

マ ッ ピ ン グが 可能 で あっ た ， う ち 1 頭 の 興奮伝播図 を

図8 に呈示 す る ．
工A であ る左室心尖部前壁側 に 心 表

面最早期興背部位があり ， こ こ を中心 と し て興奮が伝

Fig ． 8 ． P a tt e r n of c o n d u c ti o n i n e pi c a rd i a l

m a p pi n g d u ri n g s u s t ai n e d v e n t ri c u l a r t a c h y c a
－

rd i a i n a d o g ． E pi c a r d i al a c ti v a ti o n s p r e a d s

f r o m th e e pi c a r d i al b r e a k th r o u g h sit e く1 ．

T h e n u m b e r s i n d i c a t e d i n th e m a p a r e th e

a c ti v a ti o n ti m e s くm s e cナ， m e a S u r e d f r o m th e

O n S e t O f Q R S c o m pl e x ． T h e a b o v e m e n ti o n e d

it e m s a r e a p pli ed t o th e F i g ．9 a n d F i g ．1 O ．

T h e c o l o r s r e p r e s e n t th e a c ti v a ti o n ti m e s a s

f oll o w s ． R e d
，
0 － 4 m e s e c i P i n k ， 4 －1 0 m s e c ニ

Y ell o w
，
1 0 －16 m s e c ニ G r e e n ， 1 6 －22 m s e c i

L i gh t bl u e ， 2 2－28 m s e c ニ B l u e ， m O r e th a n

2 8 m s e c ．
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播 した が ，
遅 延電位が検出 され 興奮伝播 の 極 め て緩徐

な部位が認め ら れ た ． また 他の 1 頭 の V T 時の 左室心

尖部 に お け る興奮伝播様式 を図 9 に 示 す ． 図 中青色 で

示 さ れ ， 等時線が 密集 した機能的ブ ロ ッ ク に 陥 っ た 部

位 の 周囲を ． 心表面最早期興奮部位 か ら 時計方向お よ

び 反時計方向に 興奮が伝播 し， 2 つ の 興奮波 が融合披

くc o m m o n w a v e f r o n tl を形成 し た ． さ ら に 融合波が 心

表面最早期興奮部位 へ 戻 る リ エ ン ト リ ー 路 を形 成 し

た ． また 融合波と心表面最早期興奮部位 と の 間の 数 か

所 で V T 中の 遅 延電位が検出さ れ た く図7 1 ． 同
一 例 の

Fig ． 9
．
P a tt e m o f c o n d u c ti o n i n e pi c a rd i al

m a p pi n g d u ri n g s u s t ai n e d v e n t ri c ul a r t a c h y c a
－

rd i a w ith d el a y e d p o t e n ti al s i n a d o g ． E pi c a
－

r di al a cti v a ti o n s p r e a d s f r o m th e e pi c a rd i al

b r e a k th r o u gh sit e 卜1 b o t h i n cl o c k w i s e a n d

c o u n t e r cl o c k w i s e a r o u n d th e a r e a of f u n c ti o －

n al c o n d u cti o n b l o c k ． T h e s e t w o w a v e f r o n t s

j oi n i n t o a c o m m o n w a v e f r o n t ． D el a y ed

P O t e n ti al s a r e r e c o r d e d f r o m th e a r e a b e t w e e n

th e c o m m o n w a v e f r o n t a n d e pi c a r d i a l b r e a k
－

th r o u gh sit e ， f o r m l n g a r e a C ti v e w a v e f r o n t ．

T h e c ol o r s r e p r e s e n t th e a c ti v a ti o n ti m e s a s

f o1l o w s ． R ed
，
0

－

3 0 m s e c i P i n k ， 3 0 －60 m s e c ニ
Y ell o w

，
6 0

－

9 0 m s e c 三 G r e e n ， 9 0 －12 0 m s e c 三

L i gh t bl u e ， 1 2 0
p

1 5 0 m s e c ニ B l u e ， m O r e th a n

1 5 m s e c ．

洞調律時 の 心表面 マ ッ ピ ン グ所見 で は R V A に 心 表面

最早期興奮部位 が存在 し ，
V T 時と 同位置 に お い た

マ ッ ト電極 上 で は I A に
一

致 した 部で心 室興奮伝播の

遅延 が認 め ら れ く図10I ， 遅延電位が検出 され た ． なお

洞調律時の 遅延電位検出部位 は V T 時の 最早期興奮

部位 に
一 致す る の が 認め ら れ た く図11I ．

3 ． 三 次元 マ ッ ピ ン グ所見

持続性 V T が再 現性 を も っ て誘発 さ れ た例 で ， 心筋

内部の興奮伝播様式 を知 る目的で ， 針状深部電極を用

い た三 次元 マ ッ ピ ン グ を行 っ た ， 図12 に 最早期興奮部

位 お よ び遅延電位検出部位 で の 心筋内電位所見 を示

す ． 心筋 内層か ら は遅延電位 は検出さ れ な か っ た ． ま

た 1 頭 の 心内外膜面と心筋内2 層の計 4 層か ら な る興

奮伝播図 を図13 ， 1 4 に 示 す ． 最上 層が心外膜面 ， 最下

層が 心内膜面であ り ， 最早期興奮部位 を赤色で表示 し

興奮伝達時間が延長す るの に 伴い 青色 へ の 色調の 変化

で 各層の 興奮伝播 を表示 した ． ま た 三 次元的 な興奮波

の伝播 は図申に 矢印で 示 し た ． 洞調律時の 興奮伝播は

Fi g ，1 0 ． E pi c a r di al m a p s d u ri n g si n u s rh y th m i n

th e d o g w hi ch i s i n d u c e d s u s t a i n ed v e n t ri c u l a
r

t a c h y c a r di a ． T h e n u m b e r s i n di c a t e a c ti v at
i o n

ti m e s くm s e c l ． T h e c o l o r s r e p r e s e n t th e

a cti v a ti o n ti m e s a s f oll o w s ． Y el o w ， O p l O

m s e c i G r e e n ， 1 0
－

2 0 m s e c i Li gh t bl u e ， m O r e

th a n 2 0 m s e c ．
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心内膜面房室間溝 よ りの 測定点か ら心尖部方向お よ び

心 外膜方向に む か い 1 A に
一 致 した部分で伝導遅延 を

認め こ れ を迂 回 す る よう に 心 室全体 に 広が る の が観察

され た く図13ト ニれ に 対 し V T 時 ， 最早期興奮部位 は

疇 － お鴫Il 折

Fi g ．1 1 ． D el a y e d p o t e n ti al s d u ri n g si n u s rh y th m ．

D el a y e d p o t e n ti a l s くa r r o w sl o c c u r w i th s o m e

i n t e rv al a ft e r th e e n d o f v e n t ri c u l a r d e p ql a ri z
－

a ti o n a s j u d g e d f r o m th e s u r f a c e E C G t r a ci n g

t r a ci n g a n d r ef e r e n c e el e c t r o g r a m ．

．

T h e si t e

W h e r e d el a y e d p o t e n ti al s a r e r e c o rd e d c o r r e
－

S p O n d t o t h e e a rli e s t e x ci t a ti o n p oi n t d u ri n g

S u St a i n e d v e n t ri c ul a r t a c h y c a r d i a ．
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心 外膜面 に あ り ，
こ れ を発 した興奮波 は心室壁 を垂 直

に 心 外膜側か ら心 内膜側 へ 貫通し 心 内膜面で 2 方向に

分かれ て進み
，
心筋層内を時計方向お よ び反 時計方向

に 8 の 字状 に 伝播 した ． そ し て2 つ の興奮波は心外膜

面で融合波 を形成 し心表面最早期興奮部位 へ 再度侵 入

す る リ エ ン ト リ
ー 路 を形成 し た く図141 ． す なわ ち心 表

面 マ ッ ピ ン グ上 認 めら れ た興奮波の 旋 回 の所見 は心筋

層内を伝播す る マ ク ロ リ エ ン ト リ
ー

を 二 次元 的 に と ら

えた も の で あ っ た ． なお刺入 した 針状深部電極 を抜去

し た直後 か ら V T は誘発不能と な っ た ．

4 ． 切除標本 の 立体再構築

1 つ 病理学的所見

冠動脈結染 に よ っ て梗塞を 作成 し その 後 3 週 間以上

生存 して V T 誘発 を行 っ た36頭全例の 心臓 を摘出 し，

組織学的観察 を行っ た ． 3 6 頭中7 頭で は冠動脈綜染 に

も か かわ らず心筋梗塞果が ほ と ん ど認 めら れ ず， こ れ

ら の 7 頭 で は 生前に V T は持続性 ， 非持続性と も に 誘

発され なか っ た ． 残り29 頭で 梗塞部位 を認め ，
内1 0例

が 貫壁性梗塞 ，
19 例は非貫壁性梗塞の所見 を呈 した ．

貫壁性梗塞の所見 を呈 し た10 頭 で は V T は誘 発 さ れ

ず
， 非持続性 V T が 誘 発 さ れ た 2 頭 お よ び 持続性

V T が誘発 され た 3 頭は す べ て非貫壁性梗塞の病理像

を呈 した19 頭 に 含 まれ た ． 特 に 持続性 V T が 誘発 され

た 3 頭 で は心筋梗塞巣 は心外膜側か ら起 こ り ，

JL －内膜

側JL 一筋は残存 し ， 線推化と心 筋脱落 を示 す梗塞巣 の 中

で 心外膜側 に 島状 ある い は線状 の染色性の 保 た れ た正

常の 心筋残存 を認 め た く図1引． ま た完全に 線推化 で置

換さ れ た 3 過以 上経過 した梗塞部分と炎症細胞浸潤 を

伴う梗塞部分と が混在 し ， 梗塞の 時期 に 不均
一

性も 認
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Fig ．1 2 ． I n tr a m u r a l p o t e n ti a l s d u ri n g v e n tri c ul a r t a c h y c a r di a ． E P

，
th e e a rli e s t

e x ci t a ti o n p o i n t d u ri n g v e n t ri c u l a r t a c h y c a rd i a くm a t el e c t r o d e N o ．1 51 妄 D P ，

p oi n t w h e r9 d e
l a y e d p o t e n ti al s a r e r e c o r d e d くm a t el e c t r o d e N o －1 61 J I ， E C G

l e a d II ニ R V A ， ri gh t v e n t ri c ul a r a p e x 三 E pi ， e pi c a r d i al p o t e n ti al s i I M l ，

S u p e rfi ci a l i n t r a m u r a l p o t e n ti al s こ I M 2 ， d e e p i n t r a m u r al p o t e n ti al s こ E n d ，

e n d o c a r di al p o t e n ti al s ．
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め られ た く図161 ．

2 1 切除標本の立体再構築

V T 発生部位の 心 筋病変 の病理学的構造 を立体再構

築 に よ り検討 した ． 持続性 V T が誘発 され た代表的 な

1 頭 の立体再構築像 を図1 7 に 示 す ． 正 常心 筋 は赤色で

表示 し， 心筋梗塞層 は淡青色，
心膜 は淡緑色 で それ ぞ

れ 半透明表示 し た ． また 上 方は 心外膜側 ，
下方 は心内

膜側 を表す よ う に 位置 を設定 した ． 心 内膜側 に は広範

に 残存す る 正常心 筋層 を認め t
心外膜側 に は梗塞中に

島状 ， 繚状 に 浮か ぷ 残存心 筋が 立体的に 表 示 さ れ た ．

それ ら は心内膜側 の 残存心筋と連続性を有 して お り数

個 の心筋の ル ー プ状 の構造が認 め ら れ た ．

3 1 マ ッ ピ ン グ所見 との 対比

持続性 V T が 誘発 され た 1 頭 の 三 次元 マ ッ ピ ン グ

Fi g ．1 3 ． T h r e e di m e n si o n al m a p pl n g d u ri n g

si n u s rh y th m ． E pi ， e pi c a r d i a l m a p p l n g こ E n d ，

e n d o c a rd i al m a p pi n g ． T h e a c ti v a ti o n w a v e

くa r r o w sI s p r e a d f r o m th e A
－ V g r o o v e sid e o f

t h e e n d c a r d i u m t o w h o l e v e n t ri cl e i n th e

d i r e c ti o n t o w a rd th e a p e x a r o u n d th e a r e a o f

t h e i n f a r c ti o n ， T h e n u m b e r s i n d i c a t e d i n th e

m a p a r e th e a c ti v a ti o n ti m e s くm s e cl ， m e a S u r e d

f r o m th e o n s e t o f Q R S c o m pl e x ． T h e c o l o r s

r e p r e s e n t t h e a cti v a ti o n ti m e s a s f o1l o w s －

P i n k
，
0

－

4 m s e c ニ Y ell o w ， 4
－ 1 0 m s e c i G r e e n ，

1 0 －20 m s e c i L i gh t b l u e ， 2 0
－ 3 0 m s e c ニ B l u e ，

m o r e th a n 3 0 m s e c ．

所見 と それ に 対応 す る立体再構築像 との 対比 を図18 に

示 す ． 立体最構築像中に 三 次元 マ ッ ピ ン グ に よ り観察

され た心筋層内部 を伝播 す る リ エ ン ト リ
ー 路 を矢印で

表示 した ． 最早期興奮部位 は星印 で示 され ，
こ れ は梗

塞中で 心 外膜面付近 に 存在 す る 島状 の 残存心筋部分と

一 致 した ． こ れ を発 した興奮波は ル ー プ状 の残存心筋

層 を心内膜側 へ 貫通 し ， 心 内膜面 の 残存心筋に 到達し

Fi g ．1 4 ． T h r e e d i m e n si o n al m a p p in g d u ri n g

V e n t ri c u l a r t a ch y c a rd i a ． T h e e a rli e s t e x cit a tT
i o n p oi n t i s l o c a t e d o n th e e pi c a rd i al s u rf a c e

a n d a c ti v a ti o n w a v e くa r r o w sJ s p r e a d t o th e

e n d o c a r di u r n ． s u b s e q u e n tl y it s p r e a d b o th in

cl o c k w i s e a n d c o u n t e r cl o c k w i s e a r o u n d th e

a r e a o f f u n cti o n a l c o n d u c ti o n bl o c k a s a 8

fi g u r e i n t r a m tl r a11 y ． T h e s e t w o w a v e f r o n t s

f u s e d i n t o a c o m m o n w a v e f r o n t c o n d u c ti n g

t o th e e a rli e st p oi n t a g a l n ． I t p r o v e s th a t

r e e n t r a n t ci r c u it w hi c h w a s c o n sid e r e d t o b e

e pi c a rd i al r e e n t r y l S i n t r a m u r a l m a c r o r e e n t r y ．

E pi ， e p l C a r d i al m a p pi n g i E n d ， e n d o c a r di al

m a p pi n g ． T h e n u m b e r s i n d i c a t e d i n th e m a p

a r e t h e a c ti v a ti o n ti m e s くm s e cJ ， m e a S u r e d f r o m

th e o n s e t o f Q R S c o m pl e x ． T h e c ol o r s

r e p r e s e n t th e a c ti v a ti o n ti m e s a s f o 1l o w s ．

R e d
，
0

－

3 0 m s e c こ P i n k ， 3 0 T 6 0 m s e c i Y ell o w ，

6 0 －90 m s e c三 G r e e n ， 9 0
－

1 2 0 m s e c 妄 L i gh t bl u e ，

1 2 0
－

1 5 0 m s e c i B l u e ， m O r e th a n 1 5 0 m s e c ．
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た ． さ ら に 興奮 は心内膜面か ら心外膜方向に 延 び る心

筋層内を時計お よび 反 時計の 両方向に 伝播 し心外膜面

で融合波 を形成 し再 び最早期興奮部位 へ 戻 っ た ． 興奮

の伝播 に は残存心筋の ル
ー

プ状の 構造が その 役割 を果

Fi g ．1 5 ． H i st o p a th o l o gi c al f e a t u r e o f t r a n s m u r al
S e C ti o n f r o m th e i n f a r c t e d h e a r t o f a d o g wi th

in d u c e d v e n t ri c u l a r t a c h y c a r d i a ． S u r vi v in g
m y o c a r di al ri m o r i sl a n d a r e n o t e d くH e m a t o －

X yli n
－

e O Si n s t ai n
，
X 2 0ン．

F i g ．1 6 ． H i st o p a th ol o gi c al f e a t u r e o f in f a r c t e d
a r e a of a d o g ． A ， C h r o n i c p h a s e i n f a r c ti o n

tfi b r o si s h B ， e a rl y ph a s e i n f a r c ti o n w i th c ell
i n filt r a ti o n ． T h e s e t w o fi n di n g s a r e i n t e r mi －

n gl e d i n th e s a m e s e c ti o n
，
S u g g e Sti n g h i st o l o ，

gi c al h e t e r o g e n i cit y ． くH e m a t o x yli n e － e O Si n

St ai n x 4 0J ．

1 1 2 3

たす こ と が 示 され た ． な お遅延電位が検出さ れ機能的

ブ ロ ッ ク の認 め られ た 部位く図18 砂ン は 最早期興奮部

位で認め ら れ た構造に 類似 し てお り梗塞層内の 残存心

筋が島状 に 存在す る 部位 に 一 致 した ．

工工 ． ヒ ト臨床例の 検討

Fi g ．1 7 ． T h r e e di m e n si o n al r e c o n s t ru C ti o n fi g u r e

O f th e i n f a r c t e d h e a r t o f a d o g i n w hi c h

S u S t ai n e d v e n tri c ul a r t a ch y c a r di a w a s i n d u c －

ed ． E pi c a r di al s u r vi v l n g m y O C a rd i a l i sl a n d s

a r e ch a r a c t a ri s ti c a 11 y n o t e d w hi c h c o n n e ct

wi th th e r e sid u al e n d o c a r di al m y o c y ti c l a y e r

O r wi th e a c h o th e r ． T h e c o l o r s r e p r e s e n t th e

p a th ol o gi c al fi n d in g s a s f oll o w s ． R ed ， n O r m al
m y o c a r di u m i S e mi t r a n sl u c e n t g r e e n ， fib r o si s

くin f a r c ti o nI ．

F i g ．1 8 ． C o m p a ri s o n of th r e e d i m e n si o n a l r e c 。n ．

St ru C ti o n fi g u r e w ith th r e e d i m e n si o n al m a p pi
－

n g ． T h e e a rli e s t e x cit a ti o n p o i n t く嶺1 c o r r e s p－
O n d e d t o th e e pi c a r di al s u r v i v i n g m y o c a rd i a l
i sl a n d ． L o o p li k e m y o c yti c c o n n e c ti o n pl a y s a

r o l e o f c o n d u cti o n o f a c ti v a ti o n w a v e ． T h e
Si t e w h e r e d e l a y e d p o t e n ti al s w e r e r e c o r d e d

く砂1 c o r r e s p o n d e d t o th e si mi 1 a r a r c h it e c t u r e
O f th e e a rli e s t p oi n t ． T h e a r r o w s r e p r e s e n t

th e d i r e c ti o n o f s p r e a d o f e x cit a ti o n ． T h e

C Ol o r s r e p r e s e n t th e p a th ol o gi c al fi n d i n g s a s

f oll o w s － R e d
， n O r m al m y o c a r d i u m こS e mi t r a n sl

．

u c e n t g r e e n ， fib r o si s くi n f a r cti o n l ．
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1 ． 病理 学的所見

当教室に お い て V T 根 治術 を行 っ た 臨床例 13 例1 5

カ所か ら の切除心筋の病理像を 8 項 目の パ ラ メ
ー

タに

よ り観察 した く表 1 1 ． 1 3 例 中2 例 く症 例 3 ， 1 0I で は ，

対照 と した 心 疾患を有 しな い 剖検例 く表 1 ， C o n t r o ll

と比較 して 明瞭な差異 を認め な か っ た ， ま た症例 1
，

4
，
5
，
8
， 9 ， 1 1 ， 1 3 にお い て は軽度の 心筋 の 変性

や細胞 ， 核の 大小不同が認め られ ， 正 常心筋 と は異 な

る病 理像が 一 部 に 見ら れ た ．

こ れ に 比 し症例 2 ， 6 ， 7 ， 1 2 の 4 例 6 カ所 で は多

彩な病理学的所見が認め られ た ． 全例 で 広範 な脂肪浸

潤 を認 め 線推化 も 高度 で あ り き ら に C O n t r a C ti o n

b a n d
， 心 筋細胞の 空胞化 が み られ ，

心 筋の 変性所見を

呈 した ． 特に 症例 2 ， 6 は臨床的に不整脈源性右室異形

成症 ta r r y th m o g e ni c ri gh t v e n t ri c ul a r d y s pl a si a ，

A R V D l と 診断され た 症例 であ り ，
心筋細胞の 空 胞変

性 と脱落 ，
そ れ に よる 心室壁の非薄化 ，

心一内外膜の 肥

厚， 周 囲を弾性線推 を混 じた線維症 に 取 り囲 まれ 島状

に 散在 す る残存心筋 ，
血管中膜 の 肥厚 ， 炎症細胞浸潤

が無 い
瑚

，
な どの 特徴的 な所見が見 られ た く図19I ． ま

た症例12 は フ ァ ロ ー

四徴症術後 の V T 症例 で あ り 標

本内 に は広範 な脂肪浸潤 ，
線維化 と軽度の リ ン パ 球浸

潤が認 め られ た く図201 ．

2 ． 術 中心 表面 マ ッ ピ ン グと 立体再構築像と の 対比

最早期興奮部位 が心室中隔起源で あ っ た 症例 を除外

し
，
明瞭 な心筋病変 を有 し た 4 例 く症例 2 ， 6

，
7
，

1 21 6 カ 所 く症例 2 か ら 3 カ 所 の 心筋採取1 か ら の 切

除心筋 の連続切片 よ り立体再構築像 を作成 し ， 術中心

表面 マ ッ ピ ン グ と の対比 を行 っ た ． 立 体再構築像は脂

肪組織 を黄色 ， 正 常心 筋組織 を赤色 ， 変性心筋組織お

よ び炎症細胞群 を青色， 線線化 の 強 い 組織 を淡緑色，

心内外膜 を淡紫色 な い し淡青色 で表示 し た く図21
一
り

2 6I ． また 図の 上 側 は心外膜側， 下側は 心内膜側 ， 右側

は肺動脈側 ，
左側 は心尖部側 と した ． 各切 除標本 とも

最早期興奮部位 を含め た 2 な い し 3 点の 電位測定点 を

含 んで い た ．

症例 2 の最早期興奮部位 よ り切除 した 病変部心筋の

立 体再構築像 を図21 旬 2 3 に 示 す ． 臨床 的 に は A R V D

と診 断さ れ 3 種類 の V T が 認め ら れ て お り ， 右筆流出

路 ， 右室横隔面 ，
左室自由壁 に それ ぞれ 最早期興奮部

位 を認 め た ． 図2 1 は右室流出賂 か ら の 切除心 筋 の 立体

再構築像 である ． 心筋細胞 は心 内膜側 に 薄 く残存す る

Fi g ．1 9 ． H i st o p a t h ol o gi c a l f e a t u r e o f t m a s m u r a l s e c ti o n f r o m a p a ti e n t w ith

V e n t ri c ul a r t a c h y c a rd i a くc a s e 21 ．

S u r v i vi n g m y o c a rd i al i sl a n d a r e n o t e d i n m a t u r e f a tt y ti s s u e くH e m a t o x yli n －

e o si n s t ai n
，
X 2 0J ．

L
，
C a r d i a c l u m e n 三 a r r O W ， e pi c a rd i u m
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Fi g ．2 0 ． H i st o p a th ol o gi c a l f e a t u r e o f t r a n s m u r al

S e C ti o n f r o m a p a ti e n t w ith v e n t ri c u l a r t a c h y
－

C a rd i a くc a s e 1 2J ．

A
，
D e g e n e r a ti v e m y o c a rd i u m wi t h c o n t r a c ti o n

b a n d くDl ，r e Sid u a l m y o c a r d i u m ， fi b r o si s くFibJ
a n d m a t u r e f a tt y ti s s u e くFl a r e c o n t a ct w i th

e a c h o th e r くH e m a t o x yl in －

e O Si n s t a i n
，
X 2 01 ニ

B
，
M il d l y m p h o c yti c i n filt r a ti o n i s n o t e d

くH e m a t o x yli n ．

e o si n s t a in
，
X l O Ol ．

Fi g ．21 ． T h r e e d i m e n si o n a l a r c h it e c t u r e o f a

h e a rt ti s s u e f r o m a cli n i c al c a s e くc a s e 2 ， ri gh t
V e n t ri c ul a r o u tfl o w l ．

T h e e a rli e s t e x ci t a ti o n p oi n t く剰 c o r r e s p o n d e d

t o r e si d u al m y o c y ti c i sl a n d wi th i n th e f a tt y
d e g e n e r a ti o n ． T h e c ol o r s r e p r e s e n t th e

p a th o l o gi c al fi n di n g s a s f oll o w s ． R e d ， r e Si d －

u a l m y o c a rd i u m 三 Y ell o w ， f a tt y d e g e n e r a ti o n i

P u r pl e ， e pi
－

a n d e n d o c a rd i u m ．

11 2 5

の み で ほ と ん ど脂肪組織 に 変性 してお り所 々 に 残存心

筋が 島状 に 存在す る部分
， 網状 に 連結 した部分が観察

さ れ た ． 図中屋 印で示 し た最早期興奮部位 は ， 脂肪織

内で 島状 に 残存す る正 常心筋部分に
一

致し た ． また 図

2 2 は石室横隔衝か ら の 切 除心 筋 の立体再構築像 であ

る ． 最早期興奮部位 に
一

致す る部分で は高度 な脂肪変

性 の 中に 平板上 に 薄 く残存す る心筋が脂肪織 を挟み 込

む構造が認め ら れ た ． 同 一 症例 の 左室心尖部 に 認め ら

れ た最早期興奮部位 よ り切除し た病変部心筋の 立体再

構築像く図23ン で は帯状の線推化が特徴的 に 認 め ら れ

Fi g ．2 2 ． T h r e e di m e n si o n al a r c hi t e ct u r e 。f a

h e a rt ti s s u e f r o m a cli ni c al c a s e くc a s e 2
，
ri gh t

V e n t ri c ul a r d i a p h r a g m l ．

T h e e a rli e s t e x cit a ti o n p o in t く朝 c o r r e s p o n d e d
t o r e sid u al m y o c yti c i sl a n d wi th i n th e f a tt y
d e g e n e r a ti o n ， T h e c ol o r s r e p r e s e n t th e

p a th o l o gi c a l fi n di n g s a s f oll o w s ． R e d
，
r e Sid －

u a l m y o c a rd i u m i Y ell o w ， f a tt y d e g e n e r a ti o n i
P u r pl e ， e pi

－

a n d e n d o c a rd i u m ．

F i g ．2 3 ． T h r e e d i m e n si o n al a r c hi t e ct u r e of a

h e a rt ti s s u e f r o m a c li n i c al c a s e くC a S e 2 ， 1 e ft
V e n t ri cl eI ． T h e e a rli e st e x cit a ti o n p oi n t く剰
C O r r e S p O n d e d t o a b a n d o f fi b r o si s ． T h e
C O l o r s r e p r e s e n t th e p a th ol o gi c a l fi n d i n g s a s

f oll o w s ． R ed
，
r e Si d u al m y o c a rd i u m ニ Y ell o w ，

f a tt y d e g e n e r a ti o n ニ P u r pl e ， e pi
－

a n d e n d o c a r di －

um ニ L i g h t g r e e n ， fi b r o si s ．
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図24 は症例 6 の 切 除心 筋 の立体再構築像であ
る ． 症

例 2 と同様 に 広範 な脂肪変性 と島状 に 浮
か ぷ 残存心 筋

を認 めた ． 星印で示 した 最早期興奮部位 は脂肪変性 の

著明 な部分 と残存 す る正 常心 筋 と の 境界部分 に あり ，

F i g ．24 ． T h r e e di m e n si o n al a r ch it e c t u r e o f a

h e a rt ti s s u e f r o m a cli ni c al c a s e くc a s e 61 ． T h e

e a rli e st e x cit a ti o n p o i n t く責1 c o r r e s p o n d e d t o

r e si d u al m y o c y ti c i sl a n d w i thi n th e f a tt y

d e g e n e r a ti o n ．
T h e sit e w h e r e d el a y e d p ot e n

r

ti al w a s r e c o rd e d く争I c o r r e s p o n d e d t o

d e g e n e r a t ed m y o c a rd i um
． T h e c o l o r s r e p r e s e

－

n t th e p a th 0l o gi c al fi n d
i n g s a s f oll o w s ．

R e d
，

n o r m al m y o c a rd i u m ニ S e m it r n sl u c e n t y
ell o w

，

f a t ti s s u e ニ S e m it r a n sl u c e n t li gh t b l u e ， e pi
－

a n d

e n d o c a rd i u m i B l u e ， d e g e n e r a t e d
m y o c a r d i u m －

Fi g ．2 5 ． ．
T h r e e di m e n si o n al a r c hi t e c tu r e o f a

h e a r t ti s s u e f r o m a cli ni c al c a s e くc a s e 71 ． T h e

e a rli e s t e x cit a ti o n p o i n t く吏1 c o r r e s p o n d e d t o

r e sid u al m y o c yti c i sl a n d w ith i n th e f a tt y

d e g e n e r a ti o n ． T h e sit e w h e r e d e l a y e d p o t e n
－

ti al w a s r e c o rd e d く0 1 c o r r e s p o n d e d t o

d e g e n e r a t e d m y o c a rd i u m ． T h e c ol o r s r e p r e s e
－

n t th e p a th ol o gi c a l fi n di n g s a s f o
ll o w s ， R e d

，

n o r m al m y o c a r d i u m i S e m it r
an Sl u c e n t y ell o w ，

f a t ti s s u e ニ B l u e ， d e g e n e r a t ed m y o c a rd i u m ニ

P i n k
，
e pi

－

a n d e n d o c a rd i u m ．

ネ ッ ト型電極 に よ る心 表面 マ ッ ピン グ上 遅延電位が険

出さ れ た 点は 青色 で 示 さ れ た 変性心筋部分 に 対応 し

た ．

症例 7 の 最早期興奮部位か ら切除 した病変部心筋の

立体再構築像 を図25 に 示 す ． 本例で は脂肪変性 に加 え

て心筋 の変性所見 が著明 であり ， 切除標本 の縦軸方向

に 線状 に 心筋の 変性所見が観察さ れ た － 術 中の心表面

マ ッ ピ ン グで は最早期興奮部位は右室横隔面の後下降

枝 よ り に 存在 し ， その 部位 に 隣接 して 等時線の密集す

る機能的 ブ ロ ッ ク を認 め た ． 星印 で示 され た最早期興

奮部位 は脂肪変性組織 と残存 心筋層が 隣接 す る部分

に
， 機能 的 ブ ロ ッ ク の 部位 は線状 の変性心筋部分

く0 1 に ，
そ れ ぞ れ 対応 した ．

図26 に フ ァ ロ ー

四徴症術後 に V T が 出現 した 症例

12 よ り切 除 した病変部心 筋 の立体再構築像 を呈 示す

る ． 正 常 心筋周辺 部 を取 り巻い て 変性心 臥 脂肪変

性 ， 線 推化の所見が認め ら れ ，
右室流出路 に 存在 した

最早期興奮部位 は こ れ ら の 組織 が接 す る 部分 に対応

し
， 遅延電位検出部位 は変性心筋部位 に 対応 した

．

全体 と して最早期興奮部位 の立体構造 は脂肪変性 ，

線維化 の中に 生存 す る 心筋 が島状 あ る い は線状 に認め

られ る 部分や教程の 病 理組織像 が混在 した 部分で ある

こ とが 示 され た ． また 心 表面 マ ッ ピ ン グ に て 遅延電位

が検出され ， 機能 的ブ ロ ッ クが 認 め られ た 部位の立体

構造 は広範 な脂肪変性 ，
線維化 の 中で正 常心筋が 小島

状 に 存在 す る 最早期興奮部位 と類似 の構造 を示 す部分

Fi g ．2 6 ． T h r e e d i m e n si o n al a r c hi t e c t u r e of a

h e a r t ti s s u e f r o m a cli ni c al c a s e くc a s e 1 21 ．

T h e e a rli e st e x c it ati o n p oi n t く嶺1 c o r r e s p o n d e d

t o th e p oi n t w h e r e r e s
id u a l m y o c a r di u m ，

fi b r o si s a n d d e g e n e r a t e d m y o c y t e c
o m e i n

c o n t a c t w i th e a c h o th e r ． T h e s
it e w h e r e

d el a y e d p o t e n ti al
w a s r e c o r d e d くO I c o r r e s p

－

o n d ed t o d e g e n e r a t e d m y o c a r di u m ．
T h e c ol o r s

r e p r e s e n t th e p a th ol o g l C a l fi n d
i n g s a s f o ll o w

s ．

R e d
，
n O r m al m y o c a r d i u m ニ B

l u e ， d e g e n e r a t e d

m y o c a rd i u m 三 L i gh t g r e e n ， fib r o si s ニ S e m it
r a －

n sl u c e n t y ell o w ， f a t ti s s u e ■
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か
，
あ る い は心筋が 帯状に 変性 し た部分 で あ る こ と が

示さ れ た ． 本研究 に 呈 示 した 4 症例 に は い ずれ も 最早

期興奮部位 の心 筋切除 に 冷凍凝固を併用 し ， V T の 根

治に成功 し た ．

考 察

心 筋 カ テ
ー

テ ル に よ る Hi s 束 電 位 記録 法 を

S c h e rl a g ら
1 61 が紹介 し

，
W ell e n s ら

17I
が プ ロ グ ラ ム 刺

激法を用 い た頻脈の 電気生理学的解析 と治療法 を報告

して以来 ，
こ の 臨床心臓電気生 理学 を適 用 して 不整脈

の 診断お よ び治療 は著 し く進歩 した ． 中で も こ れ を基

に不整脈 の 外科治療が横極的に 行わ れ る よ う に な り ，

19 6 8 年 S e al y ら
I Bl

，
1 9 6 9 年岩ら

191
に よ っ て創 始さ れ た

W olff －P a rk i n s o n － Wh it e 症候群 に 対 す る 副伝導路切

断術 ，
特 に 岩 ら

弼

の 弁 輪 上 部 心 内膜側心房切開法

くs u p r a ． a n n u l a r e n d o c a r di al a tri al i n ci si o nl に よ る副

伝導路切断術 は安全確実 な標準術式と して 広く 認め ら

れる に 至 っ た ． そ し て現 在 ，
不 整脈外科治療上 の 興味

は V T の確 実な 治療 へ と移行 して い る ． V T は心 筋梗

塞の急性期お よ び慢性期 の重篤 な合併症
加卜 乃1

，
と し て

知られ て い る が ， 他 に も JL 一筋炎
24J2 51

，
A R V D

261

，
心臓 腫

瘍
瑚

， 僧帽弁逸脱症候群
神ト 31l

， 心筋症
詑，

な ど様々 な 器

質的心疾患に と も な っ て発生 し ， 容易 に 心機能 を悪化

させ るだ けで な く V f に 移行 し突然死 を来す 場合もあ

り最も重篤危険な不整脈 であ る ． V T の 発生機序 に つ

い て は
，
従来よ り 刺激生成 の異常 と刺激伝導の 異常，

ある い は両者の 組合せ か ら 考え られ て お り
，
異常自動

能
33I

， 誘 発 活 動 くt ri g g e r e d a c ti vi tyI
3 41

，
リ エ ン ト リ

ー
お1
の 3 つ の機序が 提唱さ れ て い る が ，

V T の 外科治

療は その 大部分が臨床的に リ エ ン ト リ ー 性 と考 えら れ

る症例 に 対 して 施行さ れ て き た ． リ エ ン ト リ
ー

と は
一

度通過 した 興奮が消失せずに 戻 り
，
再 び興奮 を引き起

こす現象で ある ． そ の 発生に は ， リ エ ン ト リ
ー 路の 一

点で
一

方向性の ブ ロ ッ ク を生じ ， ま た興奮の 伝導速度

が極め て綬徐と な る 部分 ．
す な わ ち伝導遅延の 存在 が

必要で あ る 抑 ．

本研究 で は こ の よ う な 致死 的不整脈 で あ る V T の

実験モ デ ル と して 梗塞作成後 3 遇以上 経過 し た梗塞イ

ヌ を用 い
，
さ ら に 臨床例も含め

，
病変部心筋の 立体再

構築と い う 新 しい 視点か ら V T の 発 生 機序 に つ い て

電気生理学的お よび病 理 学的に 検討 を行 い 考察 を加え

た ．

ま ず実験的研究 に お い て は マ ッ ピ ン グ を容易 に す る

た めに 人 工 心肺 ， 心室切開 上 薬物 の 使用 ，
心 臓支配の

自律神経 へ の 干渉
， 梗塞巣 へ の 血液再潜流等 に よ り不

整脈誘発性 を人 為的に 操作す る例 が認 め られ るが ， 本

11 2 7

研究で は V T が 発生す る病理 学的構造 に 修飾が 加 わ

る の を避 け る た めプ ロ グ ラ ム 刺激法以外 の V T 誘発

に 対す る補助手段は 一

切行わ なか っ た ． そ の 結果30 拍

以 上 長時間に わ た っ て持続 し電気刺激 に よ り誘発停止

可能な単形性 V T を得られ たの は3 頭の み で あ っ た ．

さ て
， 本研究 の 梗塞イ ヌ の 心 表面 マ ッ ピ ン グ に お い

て認め ら れ た心電図 Q R S 波の 数十 m s e c 後 方に 出現

す る電位
，
す な わ ち遅延 電位 は D u r r e r ら

371
の 実験的

検討で は じめ て報告さ れ た ． その 後 W ald o ら を は じ

め とす る研究者 は
3813 91 急性期梗塞イ ヌ を用 い た H a r ri －

S の第
一

相不整脈
乃
に お い て 同様の 電位 を記録 し こ れ

が V A の 発生に 先行 す る こ と か ら ， 遅延電位 は リ エ ン

トリ
ー

の成立 に 重要 な伝導遅延 を示 唆する 所見と報告

した ． さ ら に 鎌 田 仰 が 心 筋梗塞後 3 遇以上 を経過 し た

梗塞イ ヌ の 遅延電位 に 関 す る 詳細 な実験的検討 を加

え
， 遅延電位 は リ エ ン トリ ー 路の 終末部 を形成す る伝

導遅延部位 そ の もの を反映す る こ と を明 ら か に した ．

臨床的 に も F o n t ai n e ら 41I が
， 非虚血 性 V T の う ち右

心系の 特異な病 理学的形態を と もな い
，
遅延電位 を呈

す る
一 群 を A R V D と命名 し報告 して 以来遅延電位に

対す る関心が高ま り種々 の 検 討が なさ れ て きた
職射胡

本研究の梗塞イ ヌ に お い て は梗塞部に 微小 な 伝導遅

延が認 めら れ た が
，
リ エ ン トリ ー の 形成に 十分 な もの

と は考 え にく い ． こ れ に 対 し検出され た遅延電位 は同

調律時す で に 数十 ミ リ 秒以上 の伝導遅延 を 示 し て お

り
，
リ エ ン トリ ー 発生要因と して重要な も の と考 え ら

れ る ． また 本実験モ デ ル の50 ％以 上 に 遅延電位が 記録

さ れ てお り
， 虚血性 V T の11 ． 2 ％に しか 遅延電位 を検

出で き なか っ た と す る J o s e ph s o n らの 報告
瑚
を 考 え合

わ せ ると ， 臨床例に お い ても 詳細 な マ ッ ピ ン グ に よ る

遅延電位の 検出が必要と考 え られ る ． さら に 本研究に

お い て V T 中の 遅延 電位 の 2 二 1 伝導 が 観察 さ れ た

が ，
これ はす べ ての 遅延 電位が 不 整脈 の 発生に 関与す

る の で は なく ， 伝導ブ ロ ッ ク に 陥 り消滅 する 遅延電位

も あ る こ と を 示 し て い る ． プ ロ グ ラ ム 刺 激 に よ る

V T の 誘発 並 び に リ エ ン トリ ー の 成立 に 関して は 1 ニ

1 伝導を す る遅延電位が 重 要で ある と 考え られ た ．

臨床例 を用 い V T 時の 電気生 理 学的所見 と病 理学

的構造 を対比 し よ う と す る試 み が B a k k e r ら
4 棚

，

G a r d n e r ら
4 71 に よ り行わ れ て い る ． しか しそ れ ら の 報

告で は ， 心 表面 マ ッ ピ ン グ上 ， 律 動電位 くF r a g m e n t －

a ti o 再 や遅延電位が検出さ れ た部位の 病理所見 を観察

し
，
心 表面 の 二 次元 的 な マ ッ ピ ン グ と病理標本 の 二 次

元 像と の 関連性 を見 る に と どま っ て い る ． 本研究 で は

マ イ ク ロ コ ン ピ ュ
ー

タ
ー

を用 い た 立 体 再構築 に よ り

V T の 責任 心 筋病変部 の 構造 を可視化 する こ と に 初め
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て 成功 し ， 実験例 で は三 次元
マ ッ ピ ン グと の比較 に よ

り そ の 構造中を伝播す る興 奮波の 進行 をも 視覚
的に 捕

ら える こ とが 可能 と な っ た ． そ の 結果 ， 梗 塞イ ヌ の

v T 時最早期興奮部位 は心 外膜面 に あ り ，
立体再構築

像の 心 外膜付近に 見 られ る島状あ る い は 線状
の 残存心

筋が リ エ ン ト リ
ー 路 の 出口で ある 最早期興奮部位 と対

応す る こ とが 明 らか と な っ た ． こ れ らの 残存心筋 は広

範 に 残存 した心内膜側心筋層と ル
ー プ状 の連絡 をな し

て お り ， こ れ が V T 時 の興奮伝播 に 役割を果た す
と 考

ぇ られ た ． さら に遅延電位の検出さ れ た数 カ所の 部位

の構造 が心外膜側に 小 島状 に 残存す る構造 を呈
し
，
最

早期興奮部位 と類似 した所見が得 られ た
こ と は特筆 す

べ き と考 えら れ る ． V T 時の心 表面素早期興奮部位 は

洞調律時 に遅延電位 が検出さ れ た場所で ある
こ と ， 最

早期興菅部位 と遅延電位が検出さ れ た機能的
ブ ロ ッ ク

の 存在部位 は隣接 した位置 に ある こ と を 考え合
わ せ る

と
，
最早期興奮部位と機能的 ブ ロ ッ ク 部位 は構造軌

機能的 に 近縁関係 に ある こ とが 示 唆さ
れ る ． ま た臨床

例 の立体再構築像 の特徴と して 最早期興奮部位
に接 し

た部位 に 変性心筋の層が見ら れ ，
そ こで 遅延電位が検

出さ れ ，
変性 に よ り伝導性の 低下 した心筋層が リ

エ ン

ト リ
ー

の 成立 に必要な伝導遅延部位 を形成 す る こ とが

示 さ れ た ．

さ ら に 梗塞イ ヌ と臨床診断 A R V D の ， 強い 脂肪浸潤

を示 す症例の 立体再構築像 を比較し た と こ ろ ， 病変
の

主体 は梗塞イ ヌ で は線維化 ，
A R V D で は脂 肪織 と い

う適い が あ る に せ よ ， 最早期興奮部位と対応 す る領域

に は残存心筋の線状な い し島状 の構造が認 め ら れ ， 遅

延電位 の検出部位 と対応する領域 に は残存心筋の小島

状 の構造が認め られ る相互 に類似 し た所見が得 られ ，

V T 誘発梗塞イ ヌ と非虚血性 V T 臨床例病理構造 に は

共通性がある ． 虚血性 V T 臨床例で は心内膜下 に 梗塞

を生 じ
，
最早期興奮部位も心内膜側 に ある こ と が

一 般

的 であ り ， 心 内膜 マ ッ ピ ン グが V T の原因部位推定に

有 用 である が ，
イ ヌ 冠動脈の走行 は人間 と は異 なり 実

験的検討 で は梗塞 も心外膜側か ら 起 こ る例 が 多 く ，

V T 時最早期興奮部位 に つ い て も 心外膜面 に 存在 す る

こ とが 示 さ れ心 外膜 マ ッ ピン グが V T の 原因部位推

定 に 有用 で あ る結果が得ら れ た －

さ ら に 病理学的考察 に 関連 し ，
W e t s t ei n ら

4 8，
は実験

イ ヌ の心 筋標本 に 病理 学的検討 を加 え， 不応期 の不均

一 性 と病理 組織所見 の不均
一

性と に 相関関係 が あ る こ

と を示 し
，
病理 所見に 異な る病期の梗塞巣お よび残存

心筋が混在 す る例で V T の誘発率 が商 い こ と を報告

した ． 本研究 に お い て も 持続性 V T が誘発 され た 3 頭

の イ ヌ で は病変部心筋 に 見ら れ た梗塞巣の病期 に 不均

ー 性 を認 め ， 梗塞巣 に 残存心筋が混在 す る所見 を得て

ぉ り ， 臨床例 に お い て も 切除心筋の病 理像 は症例12 に

代表さ れ る よう に ， 脂肪織 ，
線推 仏 心筋の変性な ど

多彩 な組織像が混在 す る所見 を呈 し ， 病理 組織学的不

均 一 性が リ エ ン ト リ
ー

の成立 に不可欠な機能的ブ ロ ッ

ク形成 の背景と な る こ と が示 唆 さ れ た ．

プ ロ グラ ム 刺激法 によ り実際 に 誘発 さ れ た V T に

っ い て検 討す る と ， 遅 延電位 が認 め ら れ た イ ヌ で は

V T や R V R に お い て は 誘発 に 再現性 が認 め ら れ ，
こ

の V T の 発 生機序 が リ エ ン トリ
ー 性で あ る こ と を つ

よ く支持 す る 所見が得ら れ た
瑚

．

v T の マ ッ ピ ン グ 方法 に つ い て は 電位誘導法に 単極

誘導法 ，
双 極誘導法が あ り ，

電位採取点も2 00 点近 い

報告
弘一
が ある ．

V T の 発生機序 を検討す る 上 で マ ッ ピ

ン グ法 は も っ と も重 要な検査 であり ， 可及 的多数 の 誘

導点 か ら電位記録 を行う方法が 理 想的で あ る
の で

， 本

研究に お い て は心 電図四肢誘導お よ び心 表面
か ら右

房
，
右室心尖部の 電位 を採取 し ， それ に 加 え て24 点を

同時記録す る マ ッ ト型電極 を 用 い t さ ら に 針状深部電

極 に よ る心筋層内の 電位測定 を併 せ ， 約1 0 0 点 か ら の

電位記録 を行い ， 持続性 V T の詳 細な マ ッ ピ ン グを可

能と した ． また 興奮到達時亥りの判定法や興奮伝播図の

作成法 に もい く つ も の方法があ るが ，
心筋層内 の電位

測定 に は精度 の高 い マ ッ ピン グシ
ス テ ム が 必要 と考 え

ら れ る た め ， 今 回は 興奮到達時刻 の測定に 双極誘導法

を ， そ の 判定に は微分絶対値 が最大と な る 方法 を採用

した ． こ れ に よ り採取さ れ た 電位の雑音 は ほ と ん どな

く ， 認識 の 修正 も最小限 で測定処理 が 可能 であ
っ た －

また こ の マ ッ ピ ン グ法 に よ り 3 頭 の 持 続性 V T 誘

発例 の興奮伝播様式 を検討 した ， う ち 1 頭 で は 心 表面

最早期興奮部位 と興奮伝播が終了 す る 部位
が隣接 して

ぉ り
，
心表面側で の マ ク ロ リ エ ン ト リ

ー と定義 され る

所見 で あ っ た ． こ の V T の心表面 マ ッ ピ ン グ所 見で は

リ エ ン ト リ
ー 回路 の 終末部分 を遅延電位 が形成 す る特

徴的所見 を認め ，
さ ら に 機能的ブ ロ ッ ク に 陥 っ た 部位

の 周囲 を時計方向 およ び反時計方向 に 興奮が伝播 し
た

後 ， 融合波 を形成 し再 び最早期興奮部位
へ も どる所見

が得 られ て お り ，
E l － Sh e rif ら

511

， 鎌田
叫
の 報告 とも

一

致す る ． さ ら に 心 筋層内の 興奮伝播の 検討 に よ り ，
心

表面 マ ッ ピ ン グで 示 さ れ た リ エ ン トリ
ー が 実 は心 筋内

層 を心外膜側か ら心内膜側 に 貫 き再 び心表面最早期興

奮部位 へ 進入 す る マ ク ロ リ エ ン ト リ
ー で あ る こ とが 示

され た ．

こ の よ う な リ エ ン トリ
ー を対象と した 報告の う ち ，

E l ． sh e rif ら
51，

の 検討で は遅延電位 に つ い て は言及 して

い な い ． また G e s s m a n ら
52

恨
，
心 筋梗塞後 7 日 目のイ
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ヌ に お い て 誘発 さ れ る V T の 冷却 に よ る 停止 部位 に

遅延 電位 が検出さ れ た と して い る が
，
リ エ ン ト リ ー 路

と遅延電位 の 関係 に つ い て は十分検討さ れ て い な い ．

本研究 で は ，
リ エ ン トリ ー

回路の 終末部 に 遅延電位検

出部位 が存在 し， 心 表面最早期興奮部位 へ の 再人 波を

形成 して お り， しか も遅延電位検出部位で の 伝導速度

は極め て緩徐である こ と が確認さ れ た ． こ れ は鎌田
40I

が指摘 した よ うに 遅延電位 が リ エ ン ト リ ー

の 発生要因

の1 つ で ある伝導遅延 そ の もの で ある こ と を証明 した

所見である ． ま た V T 時と洞調律時の 遅延電位に は そ

の 検出部位 に 若干の相違があ ると 考 え られ る ． す な わ

ち洞調律時の遅延電位検出部位が V T 時の 最早期興奮

部位と な り ，
V T 時 に は それ と 異な る 部位に 遅延電位

が検出さ れ機能的ブ ロ ッ ク を形成す る と い う 本実験結

果か ら ，
V T の誘発 に は洞調律時の 遅延電位が関与 し

，

V T の持続中に は こ れ と異 なる 部位 に 検出さ れ る遅延

電位 が関与 し て い る と考 え られ る ． さ ら に 今回 行 っ た

針状深部電極 に よ る三 次 元 マ ッ ピ ン グ の 所見 か ら は

V T 時 に 認 め られ た遅延電位は心筋梗塞巣内に 小島状

に残存 し た生存心筋の電位 を反映 して い る と い え る ．

K r a m e r ら
53，

は 心 筋内部の電位 を測定す る三 次元 的

マ ッ ピ ン グ を行い 心表面リ エ ン ト リ ー

以 外の リ エ ン ト

リ ー 経 路の 存在に つ き検討し た ． とく に 心筋中層か ら

心内膜面 に お け る リ エ ン ト リ ー

が 非 持続性多形性

V T の機序 で あ る こ と を示 した ． しか し こ れ は 心筋梗

塞亜急性期モ デ ル の 検討 であ り ， 本研 究で の 外科治療

例 に類似 の梗塞慢性期 の単相性持続性 V T モ デ ル と

は異な る も の で ある ． 本研究で は心 外膜面の 最早期興

奮部位 を発 した興奮波 が心 内膜面に む け 心筋層を貫通

し心内膜面 で 2 方 向に 分 か れ
，
心外膜面 の機能的 ブ

ロ ッ ク部 に 戻 り融合波 を形成 して 再び 最早期興奮部位

に進入 す る心筋全層 を介 した マ ク ロ リ エ ン トリ ー の 所

見が得 ら れ た ． これ は 同時 に 施行 した心 表面 マ ッ ピ ン

グの み か ら は心 表面 リ エ ン トリ ー と 見誤 ま る 所見 で あ

り
，
V T に 対 す る実験的検討の 中で心 表 面 マ ッ ピン グ

所見の み で リ エ ン ト リ ー 形成部位を論 じる の は危険で

ある ． 持続性 V T の マ ッ ピ ン グに 際 し て は針状深部電

極を用 い た心筋層内電位測定に よ る三 次元 マ ッ ピ ン グ

の 意義が高 い と 考 える ．

また K r a m e r ら
5 31
は心 筋内事象の 解析 に あ た り埋 め

込み型 針電極の 刺入 は V T の 誘発性 に 影響 を与 え な

い こ と を血行動態及び 心 外膜面 の 伝導様式 を同時 に 解

析する こ と に よ っ て 示 した ． 本研究 に お い て は針状深

部電極刺 入 に よ る V T 誘発 性 に 変化 は認 め ら れ な

か っ た が
， 最早期興奮部位 ■ 遅延電位検出部位 に 刺入

し た針状電極 の抜去に よ り そ の 後 の V T 誘 発が 不能
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とな っ た ． こ れ は これ らの 部分の 傷害 に よ っ て リ エ ン

トリ
ー

路継続 が不可能 に な る こ と を示 して い る ．

現在
，
V T の 外科治療 と し て 虚 血性 V T で は

G ui r a u d o n ら の 環 状 心内膜 心筋切 開 くe n ci r cl in g

e n d o c a rd i al v e n t ri c ul o t o m yJ
叫

t J o s ep h s o n らの 心内

膜切除くe n d o c a rd i a l e x c i si o が
，

，
岩ら の心 筋切開凍結

法の 報告 卸 側 が あり ， 非虚血性 V T で は G ui r a u d o n

ら の 心 室切 開披 くtr a n s m u r al v e n tri c u l o t o m yl
59，

，

C a m m ら の 凍 結凝固法くC r y o － C O a g u l a ti o nl
60，

，
岩ら の

心筋切除凍結療法 ， 心筋切開凍結療法 な ど
帥 卿 種 々 の

直連手術が行わ れ て い る ． 今回 の検討 に よ り 洞調律時

に遅延 電位を認 めた部位 が V T 時の 壊早期興奮部位

に 一 致 し ， V T 時に は ， それ と 異な る部位に 遅 延電位

を認 め ， 遅延電位検出部位が リ エ ン ト リ ー 路 の 終末部

を形成す る こ と が 明ら か に な っ た こ と ， ま た 最早期興

奮部位 に は残存心筋 の島状 ， 棒状の 構造が み ら れ遅延

電位検出部位も 生存心筋が小島状に 残存す る 最早期興

奮部位と類似の 構造 と な っ て お り最早期興奮部位 と遅

延電位検出部位 が構造的近縁関係に ある こ と を 考慮 す

る とV T 根 治に は リ エ ン トリ ー 路の 出 口で ある 最早期

興奮部位を焼灼す るだ け でな く
，
これ らの 構造 を可及

的に 除く た め に 全 ての 伝導遅延部位 の 廃絶が重要で あ

る と考え ら れ る ． そ れ を満 た す も の と し て
， 岩 ら が

行 っ て い る心筋切除凍結療法
町 側
お よび 心筋切 開凍結

療法 恥 卿 で は最早期興奮部位 を除く だ け で な く 冷凍凝

固 に よ る伝導遅延部位の焼灼が可能 で あ り， V T 治療

に 対す る合理 的かつ 適切 な手術術式 と考 えら れ る ．

以上
， 梗塞イ ヌ お よ び 臨床例 の 切 除心 筋を立 体再構

築し電気生理学的検査所見と の 対比 を行う こ と に よ り

実験的臨床的 に 検討 を加 え， プ ロ グ ラム 刺激法 に よ り

再現性 をも っ て誘発さ れ る持続性 V T の 三 次元 的 な

リ エ ン ト リ
ー 路

，
責任心 筋病変部の 立体構造 の 可視化

に 成功 し ， 最早期興奮部位
，
遅延 電位検出部位 に 対応

す る構造 を明 ら か に しえ た ．

結 論

心室性頻拍くV Tl の 電気生理学的特徴と それ に 対応

し た心 筋病変の 組織構築像を知 る た め ， 実験 モ デ ル と

し て 心 筋梗塞作成後 3 週 間以上 を経過 した梗塞イ ヌ を

用 い ， プ ロ グ ラ ム 刺激法で V T を誘発 し ， 心 表面 マ ッ

ピ ン グ
，
三 次元 マ ッ ピ ン グを 行い ， さ ら に 三 次元 再構

築像 との 対比 を行 っ た ． ま た と 卜 V T 臨床例 も 同様 に

検討 し以 下の 結論 を得た ．

1 ■
マ イ ク ロ コ ン ピ ュ ー タ ー

を用 い た 立体再構築法

を伺 い て V T 実験例 ， 臨床例 の 責任心筋病変部 の 病理

学的構造 を可視化 し えた ．
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2 ． 針状深部電極 を用 い た三 次元 マ ッ ピ ン グ に よ り

梗塞 イ ヌ に お け る持続性 V T の リ エ ン ト リ
ー 路 を 示

した ． 心表面 マ ッ ピン グで は心表面 リ エ ン ト リ
ー と考

え ら れ る V T の興 奮伝播像 は実際 に は 心 筋全層 に わ

た る マ ク ロ リ エ ン トリ
ー を心 表面で 二次元的に 観察 し

た像 で あ る こと が 判明 し た ． 最早期興奮部位 は心 外膜

面 に あり ， 心 内膜方向 へ 貫通 した興奮波 が 8 の 字状 に

伝播 し心表面 で 融合波を形成 し ， 機 能的ブ ロ ッ ク部位

か ら最早期興奮部位 に 再度進入 す る 所見が得 ら れ た ．

3 ． 持続性 V T の誘発 され た イ ヌ で は 洞調律時 ，

V T 時と も に 遅延電位が検出さ れ ， 洞調律時の遅延電

位検出部位 は V T 時の 最早期興奮部位 と
一 致 した ．

V T 時の 遅延電位 は リ エ ン ト リ
ー 路 終 末の 機能的 ブ

ロ ッ ク部位 に
一 致 した ．

4 ． 立体再構築像の 検討で は最早期興奮部位 に は線

経化， 脂肪変性の 中で 残存JL 一筋が 線状 な い し 島状 に 存

在す る構造が観察され ，
こ れ ら の残存心筋 は広範 に 残

存 した心 内膜側心筋層 とル
ー

プ状 の 連絡 を し ，
これ が

V T の リ エ ン トリ
ー 回路を形成 し た ．

5 ． V T 時に 遅延電位の 検出さ れ た部位 の心外膜側

に 小 島状 に 心筋が残存 し ， 最早 期興奮部位 と類似構造

であ っ た ．

6 ． 臨床 V T 例の立体再構築像で は最早期興奮部位

と対応す る部位 に 脂肪織中に 残存心筋が島状 に 存在 し

互 い に連結する 構造 を認 めた ． また 最早期興奮部位 に

接 した 部位 に変性心筋の 層が 見 られ ， そ の 部 に 遅延電

位 が検出さ れ た ． 変性 に よ り伝導性 の低下 し た心 筋層

が リ エ ン トリ
ー

の 成立 に必要 な伝導遅延部位 を形成 し

た ．

7 ． 最早期興奮部位 と遅延電位検出部位 に は構造的

類似性があり V T の 根治 に は こ の 両者 の 廃絶 が必要

で ある ．
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，
5 0

，
1 0 5 2 －1 0 5 7

く1 9 7 4I ．

2 81 I w a ， T －
，
K a m a t a

，
E

．
，
M i s a ki

，
T ．

，
I si d a

，
K ．

鹿 O k a d a
，
R ． ニ S u c c e s sf ull s u r gi c a l a b l a ti o n o f

r e e n t r an t V e n t ri c u l a r t a ch y c a rd i a c a u s e d b y

m y o c a rd i al fib r o m a ． J ． T h o r a c ． C a r di o v a s c ． S u r g ． ，

7 3
，
4 6 9 － 4 7 3 く1 9 8 軋

291 J e r e s a t y ， R ． M ． ニ S u d d e n d e a th i n th e m it r al

V al v e p r ol a p s e cli c k s y n d r o m e ． A m ． J ， C a r d i o l ． ，

3 7
，
3 1 7 －3 1 8 く19 7 61 ．

3 0J E a y ， J ． H ．
，
E r o h n

，
B

． G ．， Z u bi a t e ， P 及

H o f f m a n
，
R ． L ． こ S u r gi c al c o r r e c ti o n o f s e v e r e

mi t r al p r ol a p s e wi th o u t mi t r al i n s u ffi ci e n c y b u t

wi t h p r o n o u n c e d c a r di a c a r rh y th m i a s ． J ． T h o r a c ．

C a r di o v a s c ． S u r g ． ， 7 8 ， 2 5 9
－2 6 8 く19 7 9ン．

3 1J W h i n n e r y ， J ． 二軋，ニ A c c el e r a ti o n
－i n d u c e d

V e n t ri c ul a r t a c h y c a rd i a i n a s y m p t o m a ti c m e n ニ

r el a ti o n t o m it r a l v a l v e p r ol a p s e ． A vi a t ． S p a c e

E n vi r o n ． M e d ．
，
54

，
5 8 ．6 4 く19 8 3I ．

3 21 岩 蕎
，
佐藤博文 ノ 小林 弘 吼 桜井潤 司

．
川 筋

道雄 ．
三 崎 拓郎 こ 心 室頻拍性 不整脈 の 2 手術例知見 ．

胸部外科， 33 ， 91 5 －9 1 9 く19 8 鋸．

3 31 S u n g ， R ． J ．
，
S h a pi r o ， W ． A ．

，
S h e n

，
E ． N ．

鹿 M o r a d y ， F ． こ E ff e c t of v e r a p a m il o n v e n tri c ul a r

t a c h y c a r d i a s p o s sibl y c a u s e d b y r e e n t r y ， a u t O m a t －

i ci ty a n d t ri g g e r e d a c ti vit y ． J ． Cli n ． l n v e s t ．
，
7 2

，

3 5 0 －3 6 0 く19 8 3う．

3 4I M o r k ， J ． P ． 鹿 R o s e n
，
M ． R ． こI n d u c ti o n a n d

t e r m i n a ti o n o f t ri g g e r ed a c ti v it y b y p a c in g i n

is o l a t e d c a ni n e P u r k i nj e fib e r s ． C i r c u l a ti o n
，
6 9

，

1 4 9 － 16 2 く19 8 41 ．

3 5J J o s e p h s o n ， M ． E
．
，
ll o r o w it z

，
L ． N ．

， F a r si di
，

A ． 及 K a s t o r J ． A ． ニ R e c u r r e n t s u st ai n e d v e n t ri c ，

u l a r t a c h y c a r d i a － 1 ． M e c h a ni s m s ． C i r c ul a ti o n
，
5 7

，

4 3 1 －4 4 2 く19 7 軋

36I W ell e n s ， H ． J ． J ．
，
L i e

，
K ． l ． 及 D u r r e r

，
D

． ニ



11 3 2
松

F u rth e r o b s e r v a ti o n s o n v e n t ri c u
l a r t a c h y c a r di a a s

st u di e d b y el e c tri c al sti m u l a
ti o n o f th e h e a r t ．

C i r c u l a ti o n
，
3 9 ， 6 4 7

－6 5 7 く19 7 41 ．

3 71 D u r r e r ， D ．
，
F o r mi ji rL e ， P ．

，
D a m

，
R ．

，
B ul l e r

，

J ．
，
L i e r

，
A ．
A ． W ． 此 M e yl e r ， F ． L ．

ニ T h e el e c t r o －

c a r di o g r a m i n n o r m a
l a n d s o m e a b n o r m al c o n di ti

．

。n S ． A m ． H e a r t J ．
，
6 1

，
3 0 3 －31 4 く19 611 ．

3 81 W al d o ， A － L ．
鹿 K ai s e r

，
G ． A ． こ A s t u d y o f

v e n t ri c u l a r a r r h yth m i a s a s
s o ci a t e d w ith a c u t e

m y o c a rd i al i n
f a r c ti o n i n th e c a n i n e h e a rt ． C i r c ul a

－

ti o n ， 47 ， 1 2 2 2
－1 2 2 8 く19 7 31 ．

3 91 B oi rL e a u ， J ． P ． 鹿 C o x ， J － L － こ S l o w v e n t ri c
－

u l a r a ctiv a ti o n i n a c u t e m y o c a r d
i al i n f a r c ti o n ． A

s o u r s e o f r e e n t r a n t p r e m a t u r e V e
n t ri c u l a r c o n t r a c －

ti o n s ． Ci r c ul a ti o n ， 4 8 ， 7 0 2
－7 1 3 く19 7 31 ．

叫 鎌田栄
一 批 心室性不整脈の発生機序 ，

と く に 遅

延興奮電位 に 関す る 実験的研究 ． 十 全医会 臥 94 ，

1 2 2 － 1 3 8 く19 8 5I ．

叫 F o n t ai rL e
，
G ．

，
G u i r a u d o n ， G ．

鹿 F r a n k
，
R ． こ

I n t r a m y o c a r di a l c o
n d u c ti o n d e f e c t s i n p a ti e n t s

p r o n e t o c h r o n i c v e
n t ri c ul a r t a c h y c a r di a ． 1 ． T h e

p o s t e x cit a ti o n s y
n d r o m e i n si n u s rh y th m ， 1 h E ．

S a n d o e ， D ． G ． J uli a n 及 J ． W ．
B ell くe d s ．1 ． M a n a g

－

e m e n t o f V e n t ri c ul a r T a c h y c a r di a － R ol e of

M e x il e ti n e
，
1 st e d ． p 3 9

－ 5 5
，
E x c e r p t a M e d i c a ，

A m st e r d a m
，
1 9 7 8 ．

4 2ナ Y a s s all o ， J ． A
り
C a s sid y ， D ■ ， Si m s o m ， 軋 B ．

，

B 膿 t O n
，
A ． 臥

，
M a r c h li n s k i ， F ． E ． 皮 J o s 印 h s o n ，

M ． E ．
ニ R el a ti o n o f l a t e p o t e n ti al s t o

sit e o f o ri gi n

o f v e n t ri c ul a r t a c h y c a rd i a a s s o ci a t e d w i th

c o r o n a r y h e a rt di s e a s e ． A m ． J － C a r d i o l ．， 5 5 ，

9 8 5 －9 8 9 く19 8引 ．

4 31 B o u r k e ， J ． P ． ， C a m pb ell ， R ． W ． F ．
，
M c C o m b ，

J ． M ．， C o w a n ， J ． C ．
，
G 丑別 m．

a n
，
F ． 皮こ H il t o n ， C ．

J ． ニ S u r g e r y f o r v e
n t ri c ul a r t a c h y a r r h yt h m i a s

b a s e d o n f r a g m e n t a ti o n m a p pl n g l n S
i n u s r h yth m

al 。n e ． E u r ． J ． C a r d i o － th o r a c ． S u r g ．， 3 ， 4 0 1
．4 0 7

く19 8 91 ．

叫 J o s e p b s o れ ， 軋 E ．
，
S i m s o n

，
軋 B り H a r k e n ，

A ． H ．
，
H o r o wi t z ， L － N ． 鹿 F a l c o n e ， R ． A ．

ニ T h e

i n ci d e n c e a n d cli ni c al si g n ifi c a n c e o f e p
i c a rd i al

l a t e p o t e n ti al s i n p a ti e n t
s w it h r e c c u r e n t s u st ai n e d

v e n t ri c ul a r t a c h y c a r di a a n d c o r o n a r y a r t e r y

di s e a s e ． Ci r c u l ati o n ． 6 6
，
1 1 9 9 －1 2 0 4 く1 9 8 2I ．

4 5J B a k k e r ， J － M ．
T ．

，
C a p ell e ， F ． J ．

L ．
，
J a rL S e ，

M ． J ．
，
W il d e

，
A ．
A

．I
C o r o n el

，
R ．

，
B e c k e r ， A － E ．

，

D i n g e m a n s ， K ． P －

I
H e m el

，
N ． M ．

及 H a u e r
，
N

．

W ． こ R e e n tr y a s a c a u s e O f v e n t
ri c u l a r t a ch y c a r di a

i n p a ti e n t s w ith ch r o n i c i s c
h e m i c h e a rt d i s e a s e こ

el e c t r o p h y si o l o g l C a n d a n a t o m i c c o r r el a ti o n ．

C i r c ul a ti o n
，
7 7

，
5 8 9 －6 0 6 く19 8 即．

叫 B a k k e r ， J ． M ． T ．
，
C o r o rL el ， R ．

，
T a s s e r o n

，

S ．
，
W ild e ， A ． A ． M ．

，
． O p t h o f ， T ．

，
J a n s e ， M ． J ． J

．，

C a p ell e ， F ． J ． L －
，
B e c k e r ， A ． E ．

鹿 J a m b r o e s ， F ．

G ．
ニ V e n t ri c u l a r t a c h y c a rd i a i n

th e i n f a r c t ed
，

L a n g e n d o rff
－ P e rf u s ed h u m a n h e a rt こ r O l e o f th e

a r r a n g e m e n t o f s u rv i vi n g c
a r d i a c fib e r s ， J ． A m l

C oll ． C a rd i ol ．
，
1 5

，
1 5 9 4 －1 60 7 く1 9 901 ．

岬 G a r d n e r ， P ． し ロr s ell ， 軋 D － F e n o gli o ， J ．

J ． 鹿 W it ， A ． L ． こ El e c t r o p h y si ol o gi c a n d a n a t o m i c

b a si s f o r f r a c ti o n a t ed el e c tr o g r a m s
r e c o rd e d f r o m

h e al e d m y o c a rd i al i n f a r c t s ． C i r c u
l a ti o n

，
7 2

，
5 9 6 －6 1 1

く19 8 51 ．

4 81 W e t s t ei n ， L ．
，
M a r k

，
R ． ， K a pli n s k y ， L ． ，

K a pl a n ， A ．
，
S a u e r m el c h

，
C ． 8 E M i c h el s o n E ． L － ニ

H i st ol o gi c a l c o r r el a t e s o f i n d u ci bl e v e
n t ri c ul a r

t a c h y c a r di a i n t w o e x p e
ri m e n t al c a n i n e m o d el s pf

m y o c a r d i a l i n f a r c ti o n ．
A m ． J ． M e d ． S ci ．

，
2 91

，

2 2 2 － 2 3 1 く19 8 61 ．

4 91 W ell e n s ， H ．
J ． J ．

，
D u r e n

，
D ． R ． 及 Li e

，
K ．

I
．
ニ O b s e r v a ti o n s o n m e c h a n i s m o f v e n t ri c ul a r

t a c h y c a r di a i n m a n ． Ci r c u
l a ti o n

，
5 4

，
2 3 7 －2 5 0 く19 761 一

抑 T w e d d ell ， J ． S リ B r a n h a m ， R ． H ． ，
H a r a d a

，

A ．
，
S t o n e

，
C ． M ．

，
R o k k a s ， C ． K ．

，
S c h u e s sl e r ， R ．

B ． B o i n e a u ， J ． P ． 鹿 C o x ， J ．
L ． ニ P o t e n ti al

m a p pi n g i n s e pt al t a c
h y c a r d i a 二

E v al u a ti o n o f a

n e w i n t r a o p e r a ti v e m a p p l n g t e C
h n i q u e － C i r c u l a ti

－

o n
，
8 0

，
1 9 7 －2 0 8 く19 8 91 ．

5 11 E l ， S h e ri f ， N ．
，
M e h r a

，
R ．

，
G o u g h ， W ． B ． 鹿

z eil e r
，
R ． H ． ニ V e n t ri c ul a r a c ti v a ti o n p a tt e r n s of

s p o n t a n o u s a n d i n d u c e d
v e n t ri c ul a r r h y th m s

i n

c a n i n e o n e － d a y
－

01d m y o c a r d i a l i n f a r c t
i o n ． E v id e n c e

f o r f o c al a n d r e e n t r a n t m e C h a n i s m s
． C i r c ． R e s り

5 1 ， 1 5 2
－1 6 5 く19 8 21 ．

5 2I G e s s m a n ， L ．
J ．

，
A g a r w al ，

J － B ． ， E n d o ， T ．

良工H el f a n t ， R ． H ．
こ L o c ali z a ti o n a n d m e ch a n i s m s

o f v e n t ri c u l a r t a c h y c a rd i a b y
i c e m a p pi n g l w e e k

af t e r t h e o n s e t o f m y o c a r d i al i n f a r c ti o n
i n d o g s ．

Ci r c u l a ti o n ． 6 8
，
6 5 7 － 6 6 6 く19 8 31 －

5 31 K r a m e r J ． B ．
，
S a f fi t z

，
J ． E ．

，
W i tk o w s ki ， F ．

X ． 鹿 C o r r ． P ． B ． こ I n t r a m u r a l r e e n t r y a S
a

m e ch a ni s m o f v e n t ri c ul a r t a c h y c a rd i a d u
ri n g



心 室性頻拍の 電気生理 と組織再構築

e v oI v i n g c a n i n e m y o c a r di al i n f a r c ti o n ． C i r c ． R e s ．
，

5 6 ， 7 3 6
－ 7 5 4 く1 9 8 軋

54I G u i r a 11 d o n G ．
，
F o n t a i n e

，
G ．
，
F r a n k ， R ． ，

E s c a n d o ， G ．
，
E ti e v e n t

，
P ． 及 C a b r o l ， C ． こ E n c i r c l －

i n g e n d c a r di al v e n t ri c ul o t o m y こ A n e w s u r g l C al

tr e a t m e n t f o r lif e ．th r e a t e n i n g v e n t ri c u l a r t a c h y c a
－

r d i a s r e si st a n t t o m e di c al t r e a t m e n t f oll o w l n g

m y o c a r d i a l i n f a r c ti o n ． A n n ． T h o r a c ． S u r g ．
，
2 6

，

43 8 － 4 4 4 く1 9 7即．

5 51 月 a r k e 皿 ， A ． H ．
，
J o s e p b 細 れ ， M ． E ． 鹿

H o r o wi t z ， L ． N ． こ S u r g l C al e n d o c a rd i a l r e s e c ti o n

f o r th e tr e a t m e n t o f m ali g n a n t v e n t ri c ul a r t a c h y
－

C a rd i a ．
A n n ． S u r g ． ， 1 9 0 ， 4 5 6

－4 6 0 く19 7 91 ．

5 6I 岩 喬 ．
三 崎拓郎 ． 鎌田 栄 一 郎 ，

三 井 毅
一
橋

11 3 3

爪 泰夫 ノ 川 筋道雄 こ 非虚血 性心室性頻柏に 対 す る外科

的根治療法 ． 臨床胸部外科 ，
3
，
3 1 づ8 く19 8 31 ．

5 7I 岩 喬 ．
三 井 毅こ不 整脈 の外科治療 ． I C U と

C C U
，
7
，
2 7 5 － 2 84 く19 8 3I ．

5 8I 岩 喬 ， 鎌 田 栄 一 郎 三 不 整脈 の外科治療 ．

P h a r m a M e di c a
，
2
，
8 3 ． 9 0 く19 8 4I ．

5 9I G ni r 訂u d o n ， G ．
，
F r a n k

，
R ． 鹿 F o m t ai n e ， G ． ニ

I n t e r e t d e s c a rt o g r a ph i e s d a n s l e tr a it m e n t

C h i r u gi c al d e s t a c h y c a r d i e s ． v e n t ri c u l a i r e s ． r e g ell e s

r e cidi v a n t s ． N o u v ． P r e s s e M e d ．
，
3
，
32 1 く19 7 41 ．

6 0I C a m m ， J ．
，
W a rd

，
D ． E ．

，
C o r y ． P e a r c e ， R ．

，

R e e s
，
G ． M ． 鹿 S p u r r e 11 ， R ． A ． J ． こ T h e s u c c e s s f u l

C r y O S u r gi c al t r e a t m e n t o f p a r o x y s m al v e n t ri c u l a r

t a c h y c a rd i a ． C h e st
，
7 5

，
62 1 －6 2 4 く1 9 7 9l ．

E x p e ri m e n t a l a n d C li ni c al S t u d i e s o n t h e M e c h a ni s m of V b nt ri c ul a r T b c b y c a r d i a b y U si n g
El e ct r o p h y si ol o g y a n d a T h r e e － dj m e n si o n al R e c o n st ru Cti v e St u d y or M y o c ar d i u m Y a s u s hi

M ats um O tO
，
D e p ar t m e n t O f S u r g e ry くり， S c h o ol of M edi ci n e ， K an a Z a W a U ni v er sity ， K a n a z a w a 9 2 0

－

J ． J u z e n M e d ． S o c ．
，
9 9

，
1 1 1 4

－

1 1 3 4 く1 99 01

K ey w o r d s v e n 打i c ul a r ta c h y c a rd i a ， r e C O n 打 u c ti v e s tu d y ， th r e e di m e n si o n al m a pp ln g ， r e e n try ，

d el ay e d p o te mi al s

A b s l r a ct

T h e m e c h an i s m o f v e n t ri c ul a r ta c h y c ar d i a くV Tl an d th e p a th ol o gi c al c h an g e S i n v oI v e d i n V T

W er e i n v e s m g at e d b y an ele c tr o p h y si ol o g l C al st u d y an d a th r e e di m e n si o n al r e c o n s t ru C d o n o f r es e cte d

C ar di a c m u s cl e ． h a n e x pe n m e n tal st u d y o n d o g s ， a C h r o n i c p h a s e i n f ar cti o n w a s p r o d u c ed b y li g a
－

d o n of th e l e ft an te ri or d e sc e n di n g c or o n ar y arte ry an d a11 th e br a n c h e s w hi c h s u p p ly 血e l e ft v e n 打i c u
－

l ar a p e X ■ T h e V T w as i nd u c e d b y th e p r o gr am m ed s ti m u l a ti o n m e th od － E pi c ardi al m ap pl n g an d 血r e e

d i m e n si o n al m a p p l n g W e r e el e c tr op h y si ol o g l C all y s tu d i e d d u ri n g th e V T ． h ad d id o n ， th e f in di n g s

W e r e C O m p ar ed wi th th r e e d i m e n si o n al i m ag es of r e s e c te d c a r d i a c m u scl e ， W h i c h h ad t x e n r e c o n －

St ru Ct e d b y a m i c r 肛 O m p u ter ． T 7 1e p r O g r a mm e d s ti m ul a ti o n m e th od in d u c e d n o n s u st ai n e d V T i n 2
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