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今⽇お伝えしたいこと

1.脳動脈瘤は「脳の⾎管のこぶ」です 。未破裂の状態は
無症状が多くあります。

2.破裂すると、命に関わるくも膜下出⾎になります 
3. ⾒つかっても、すべてが治療ではありません 

4.治療法は進歩しており、患者さんに合わせて選びます



脳動脈瘤（嚢状動脈瘤）

未破裂脳動脈瘤 ← 脳ドックなどで発見。
＊多くは無症状。神経を圧迫して症状が出ることも
発見率：3～5％
(遺伝が関与することがある)
破裂率：約1％/年(UCAS JAPAN)

脳動脈瘤が破裂→くも膜下出血
人口１0万人につき28.0人/年(2010年）

「脳動脈にできるコブ状の膨らみ」



くも膜下出⾎になった後はどうなる︖



くも膜下出⾎は⽇本で⽐較的多い病気です



くも膜下出⾎の症状と診断

症状︓突然発症の激しい頭痛（経験したことのない強い頭痛）・嘔吐
意識障害（重症例）
⽚⿇痺や失語、眼瞼下垂などの神経症状を伴うことがある。

診断︓典型的症状
ＣＴ---出⾎の存在、分布 (腰椎穿刺)
脳⾎管検査 (CTA、MRA、DSA)---出⾎源(脳動脈瘤)の検索



【破裂しやすいと考えられる未破裂脳動脈瘤の因⼦】 
大きさ 大きいもの（7mm以上）
部位 後方の瘤（後交通動脈瘤、脳底動脈瘤）、内頸動脈-後交通動脈瘤、

中央部の瘤（前交通動脈瘤、脳底動脈瘤）など

形状 不規則な形のもの、ブレブを伴うもの、ドームとネックの比（瘤の長さ/首の長さ）、
瘤サイズと母血管の比（瘤の長さ/発生している血管径）の大きいもの

数 複数あるもの
病気・習慣 高血圧、多発性嚢胞腎症、喫煙
くも膜出血の有無 くも膜下出血をきたした瘤に合併したもの

家族歴 家族（特に同胞；兄弟姉妹）にくも膜下出血患者さんのいる家系

人種 日本人、フィンランド人
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【破裂しやすいと考えられる未破裂脳動脈瘤の因⼦】 



脳動脈瘤の治療⽅法

チタン合⾦製クリップ

開頭クリッピング術 脳⾎管内治療

Endovascular Training 

Cordis Endovascula r Systems Japan  – p 19 

③動脈瘤内へマイクロカテーテルを誘導 

       
ガイディングカテーテルの中に 
さらに細いマイクロガイドワイヤーを
用いて動脈瘤内へ慎重にマイクロ 
カテーテルを誘導していく 

◇ 使用物品の例 
【マイクロガイドワイヤー】 
・CHIKAI 0.014inch   
・GTワイヤー 0.012inch(※先端形状確認）  

◇ 使用物品の例 
【マイクロカテーテル(※先端形状要確認）】
・Excelcior SL-10   
・Headway   
・Excelcior 1018 

Endovascular Training 

Cordis Endovascula r Systems Japan  – p 21 

④コイル塞栓 

安定度の高いコイルでフレームを作る           
（フレーミング） 
 
例：Target / Target XL 
   Hydro Frame / COSMOS 
   AXIUM                                   ete… 

フレームの中を外側から埋めていく     
（フィリング） 
 
例：コイル全般 

隙間をさらに柔らかいコイルで出来る限り 
充填する（フィニッシング） 
 
例：Target nano 
   ED ES                                ete… 
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脳動脈瘤のクリッピング

チタン製クリップ動脈瘤



＃Ruptured rt. MCA aneurysm, 67F⼤型・巨⼤動脈瘤



Stroke, Volume 47, Issue 1, January 2016

様々な⾎管吻合(バイパス)術

必要とする⾎流量に応じて適切なバイパス術を選択する



脳血管内治療の実際

イントロデューシングシース

通常は鼡径部
時に手関節や肘関節か
らカテーテルを挿入する



脳血管内治療の実際

イントロデューシングシース

ガイディングカテーテル

径2〜3mmのカテーテルを総頚動脈
や椎骨動脈に留置し、マイクロカ
テーテルなど目的の器材を病変部
に誘導する



脳血管内治療の実際

マイクロカテーテル

脳血管を痛めないような
柔軟で細いカテーテル
（径1mm以下）を誘導する

イントロデューシングシース ガイディングカテーテル

マイクロガイド

ワイヤー

マイクロカテーテル



脳動脈瘤コイル塞栓術の実際

動脈瘤

コイル1本 コイル2本 コイル8本



ステント併⽤コイル塞栓術



サイドウォール脳動脈瘤の治療戦略 ～治療手段の「適切」を見極める～症例 70代⼥性 脳底動脈瘤(未破裂)

後⽅循環では、⾎管が⽐較的まっすぐなので、DACをそれほど⾼く上げなくても
⼒が伝わりやすい。

Size6.0*5.8*5.1
Neck3.6

LVIS Blue3.5*17 



新しい動脈瘤治療
フローダイバーターステント(⾎流を変えるステント)

ステントを留置するだけで動脈瘤の治療可能(抗⾎⼩板薬内服が必要)
※急性期治療としてのFDは適応外



69歳男性
症状︓右三叉神経痛



69歳男性
症状︓右三叉神経痛

FD留置前 FD留置 ６ヶ⽉後



新しい動脈瘤治療
世界で広がる新しい治療デバイス

Intra-Saccular Device
Contour



新しい動脈瘤治療
WEB, Woven EndoBridge



新しい動脈瘤治療
WEB, Woven EndoBridge

術後半年



新しい動脈瘤治療
WEB, Woven EndoBridge

術前

術後



新しい動脈瘤治療
W-EB, Woven EndoBridge

87歳男性
増⼤傾向の動脈瘤 5⽇間で退院



治療選択︓開頭術 vs 脳⾎管内治療
項⽬ 開頭クリッピング ⾎管内治療

体への負担 やや⼤きい ⽐較的⼩さい

くも膜下出⾎の
急性期 対応可能 対応可能

⻑期の安定性 ⾼いことが多い 症例によっては再治療
あり

抗⾎⼩板薬 通常不要 治療法により必要



まとめ

• 脳動脈瘤は、⾒つかったらあわてずに正しく評価すること
が⼤切です。
• 開頭⼿術と脳⾎管内治療には、それぞれ⻑所と短所が

あり、患者さんに合った治療を選べる時代になってます。 
• 脳ドックなどで⾒つかることもあり、気になる⽅は医師に

相談することが⼤切です。


