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は じ め に

下肢慢性閉塞性動脈疾患に対する手術方法には確立さ

れたものがなく,い ずれの術式も満足すべき成績は得ら

れていない.今 回,当 教室における各術式の成績を比較,

検討 した.

結 果

最近5年 間に当科を受診 したASO 41例,TAO 19

例,そ の他5例 の内,手 術を行なったおのおの38肢,

21肢,3肢 を対象 とした.

ASOの41例 中保存療法を行なった5例 以 外 の36

例,38肢 に血栓内膜摘除術,腰 部交感神経節切除術を
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表1 最近5年 間 の下肢ASO, TAO手 術術式

各15肢,バ イパス手術,肢 切断術を各4肢 に行なった.

初 回入院時の早期再手術は10肢 であ り,6カ 月以上経

過時の晩期再手術例も8肢 に及んだ.血 栓内膜摘除術を

受けた,15肢 中9肢(60%)に 早期再手術を見,そ の内

6肢 は切断に至った.

TAOの19例 中1例 には保存療法を行ない18例,21

肢 に対し手術を行なった.ASOと 血管の病態が異なる

ため,腰 部交感神経節切除術を12肢 と多用してきたが,

バ イパ ス手術は,比 較的成績が良 く,再 手術も少な く,

もっと用いらるべき術式であるように思われた.早 期再

手術は5肢,晩 期再手術は4肢 であつたが,肢 切断に至

ったものは早期,晩 期に各1肢 でASOの30%近 くに

比べ,10%未 満 とその予後は良い.

早期再手術はASOで10肢 に対 し13回,TAOで は

5肢 に対 し5回 行なっているが,血 行再建術と同時に腰

部交感神経節切除,壊 死部切断等を合併施行すれば,再

手術は減少するであろ う.

晩期再手術はASOで8肢 に対 し14回,TAOで4

肢に対 し5回 の再手術を行なっているが,TAOの 予後

はASOよ り良 く,よ り積極的な外科治療を行なえば,

TAOの 成績向上も期待 しうるであろう.

その他の5例 は,レ イノー氏病1例,多 発性動脈周囲

炎2例,Baker's cyst 1例,Behcet氏 病1例 で,レ イノ

氏病に対しては,腰 部交感神経節切除術,多 発性動脈

周囲炎の1例 に対 し切断術を,Baker's cystに 対 しては,

外膜嚢胞剔出術を施行 し,他 の2例 は保存療法を行なっ

たが,再 手術は認めなかった.

症 例

長年にわた り,動 脈硬化性病変の上行を観察 しえた2

例を供覧する.

症例1は,65才,男 性

表2 再手術術式

昭和48年10月,左 外腸骨,大 腿動脈閉塞症のため,血

栓内膜摘除術施行.以 後昭和49年5月,同 部の血栓摘

除術,10月,左 大腿部への有茎大網移植を行なったが,

昭和50年12月 頃 より左下肢に壊死を認めるようにな

り,血 管造影でも,左 は腹部大動脈分岐部で完全閉塞 し

てお り,移 植された大網もその目的を達 しえず,昭 和51

年1月 左大腿部にて切断を行なうに至った.

症例2は,62才,男 性

昭和46年10月,左 浅大腿動脈閉塞症で血栓内膜摘除

術を受け,経 過は良好であったが,5年 後の昨年6月 頃

より約100mの 間歇性跛行が出現 し,血 管造影でも左

外腸骨動脈は完全閉塞 し,人 工血管による腸骨-大 腿動

脈バ イパスを行ない,現 在何等自覚症状もな く経過良好

である.

症 例1, 2の ご とく,こ の疾患は,進 行性であ り,手

術による根治は非常に困難であるが,術 後も絶えず観察

を行なえば,そ の予後もかな り改善される。

お わ りに

われわれは,以 前より血栓内膜摘除術をASO, TAO

共 に多 く施行 してきたが,再 手術例は,ASOで60%, 

TAOで2肢 中1肢 と,バ イパス手術に比 し明らかに多

く,そ の再手術の50%は,切 断が行なわれた.肢 の救

命 とい う観点からすれば,血 栓内膜摘除術を第1の 手術

術式 として選択するには,よ り慎重に行なわねばならな

いことを示すものである.こ れに反 し,バ イパス手術例

は,そ の開存率も良く,最 近ではわれわれは,股 関節以

下の血行再建には,バ イパス手術を行なつている.

さらにTAOの 方がASOよ りも 肢の予後は良く,

積極的に血行再建術を行なえば,成 績は向上するであろ

う.

最近では,初 回手術時に下肢の状態によっては血栓の
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末 梢 よ りの進 展 の 危 険 や,術 後 のrevascularization syn-

dromeの 予 防 の た め,血 行 再 建 と同 時 に患 肢 の切 断 を

行 な うた め,再 手 術 は少 な くな って い る.
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