
シンポジウム6脈 管画像診断の進歩

(4)血 管外科領域 における回転DSAと

VirtUalangiOSCOpeの 有 用 性
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〔要 旨〕 回転DSAを 用 いて血 管外科領域 の諸疾患 に三次元画像解析 を行 い,3D-

DSA,virtualendoscope(VA)像 を構築 し,観 察 した。撮影から約7分 で3D阿{象 が

得 られ,MIP,volumerendering,surfacei'ender'ing,VA像 を同 じモニター上で

観察で きた。回転DSAを 用 いた三次元再構成画像およびVA像 は,短 時間で高精度な

3D像 が得 られ,血 管病変を多方向かつ内腔像 として捉えることがで きるため,よ り

精密 な診断が可能 となった。さらに,微 細病変の描出にも優れてお り,末 梢血管疾患

に も応用可能 と考 えられた。

は じめに

近年,急 速 に進歩 してきた低侵襲血管内治療 にお

い て術前術 後の正確 な画像診断は不可欠である。一

方,コ ンピュータを主体 とする画像処理装置の進歩

に より,MRI,CT,超 音波診断画像などの三次元

構 築画像が比較 的容易 に得 られ るようになって き

た。 そのなかで回転digitalsubtractionangiog-

raphy(DSA)と それによる3D再 構築画像は,も と

もと脳血管領域 の病変の描出を目的として開発 され

た ものであるが,血 管造影の際 に短時間で画像再構

築 が可能であ り,interventionalradiology(IVR)

の際 により精密な画像 を得ることがで きるとの報告

がある1-3)。 そこで今回,血 管外科領域の諸疾患に

対 して同検査 を施行 し,臨 床応用の可能性について

検 討 した。

対象 お よび方 法

2000年8月 よ り,当 院に導 入 され たAdvantx

LCN+(GEMedical社 製)を 用い てDSA撮 影 を行 っ

た(Fig.1)。 対 象は,浜 松 医科大 学第二外 科 にお い

て血 管外科疾患 で入院 した患者 を対 象 と した。大 動

脈 造 影 で は通常 の血管 造 影 と情1様,大 腿 動脈 よ り

5F血 管造 影用 カテー テル を挿 入 して造影 を行 った。

末梢 動脈疾患 では カテーテルを適宜,動 脈瘤近 傍の

動脈 まで選択 的 に進め て造影 を行 った。 また静 脈造

影は大腿静脈 よ りカテーテル を挿入 した。造 影剤 は

Iopamiron(ScheringAG社 製)を 使 用 した。撮 影

の回転角度 は40度/秒 で あ り,回 転角 は220度 を用

い た。得 られ た 回転DSAの デ ー タ をAdvanLage

WorkstaLjon3.ユ(GEMedical社 製)に 転 送 し,3D

再 構 築画像 お よびVA像 を作 成 した。

牢 浜松医科大学第二外科学教室

口 回 放射線科学教室

20024三2月14日'受 理!

結 果

撮 影 か ら約7分 で3D画 像 が 得 ら れ,maximum

intensityprojections(MIP),volumerendering,

surfacerendering,VA像 を 同 じモ ニ タ ー 上 で 観
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FigurelRotationalDSA
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察 で きた。脈 管の径,長 さ,角 度 などの計測 も可能

で あ った。

腸骨動 脈 ステ ン トグラフ ト後のtypelendoleak

の 患 者 ではVA像 でgrafじ の 中枢 側前壁 に穴が 観察

され,endoleak部 位 をpil1POilltで 観 察す る こ と

が で きた(Fig.2)。 また末梢 の」tlL管腫 に対す る応用

例 と して,膝 窩 部 の血 管腫 と思 わ れた腫 瘤 に3D-

DSAを 応 用 した と ころ,膝 窩動脈 よ り分 枝 す る多

房 性の血 管像が 描出 され,切 除病理所 見か らまれな

疾 患 であ るhemangiopericytomaと 判 明 した

くFig.3)。 さ らに,本 法 の静脈疾 患への応用 を試み,

子 宮癌 術 後の下肢腫 脹 の患者 に回転DSAを 行 った

ところ,倍 大動脈腸 骨動脈 リンパ節の腫 脹 による と

思 われ る腸骨静 脈の外側 か らの圧迫狭 窄像 を三次 元

イメー ジ と して観 察で きた(Fig.4)。

考 察

回転DSAを 用いた三次元再構成画像お よびVA

像 は,短1時 間で高精 度 な3D像 が 得 られ,さ まざま

な血管病変 を多方向 かつ1人ll箆像 と して捉 えるこ とが

で きる。 三次元画像 解析 法 には3D-DSAの ほ か に

3D-US,MRI,CTな どが あ りそれぞれ一・長・・短が

あ る'16'。3D-DSAは 現 在最 も広 く－il『》更してい る

3D-CTと 比 べ,侵 襲 的であ る(入 院が必要),比 較

的長時 間の息止 めが必要,骨,臓 器 な ど周1川組 織 と

∫血管 との同時描 出が困難な ため机 η二の位 置関係 を引足

えに くい,な どの欠点があ る。 しか レ ー・方で,空 間

解像 能に優 れ撮 影が容易で ある ことか ら,末 梢 のltlL

管 病 変 や微細 な病変 を選択rl勺かつ 精密 に描 出 で き

る7,,経 カ テーテル的 に造影剤 を注入す るので造 影

剤量 を軽 減で きる,三 次元画像 を数分 で構 築で きる

ので,interventionalな 手 技 を行 う際 にその場 で

撮影 し,病 変の長 さや狭窄率 を測定 して適 切なデバ

イス を選択す るの に役立 つ,な どの利点 を有 してい

る。 したが って現段 階では3D-MRI,CTな どは む

しろス クリーニ ング目的 または術前 の診断 目的で 刷,
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3D-DSAは より精密 な診断が求め られるケースや,

IVR治 療 と組み合わせた治療 目的で威力 を発揮する

のではないかと考えている。画像診断装置の進歩は

日進月歩であるが,そ れぞれの特性 をどのように臨

床の現場で活かしてい くか という応用についての研

究が,診 断機器の進歩に追いついていけないという

感をぬ ぐえない。今後3D-DSAを さまざまな症例

に応用 し,そ の利点について検討 を続けていきたい

と考えている。

結 論

回転DSAを 血管外科三領域の諸疾患に応用 し,三

次元処理を行うことにより,通 常の2D-DSAで は

得 られ ない精密かつ詳細 な画像を得 るこ とがで き

た。3D-DSAはIVR施 行時の病変の把握や,微 細

病変の描出に優れていると考えられた。
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Toinvestigatetheusefulnesso『Lhree-diinen_

siorialrotat;ionakdigitalsubtr'acしionangiography(3D-

DSA)allditsdat;asetstocreatevii'tualangioscopic

imagesforvascularsm・gery,weperformed3D-DSA

illpatiellts、vhounderwellttreaしlllelltrorelldoleak

afteriliacal'te1"yst;e1)t-gl⑳aftin9,hemangiopericy-

tol1τainthekneejoi1)t,anddeePveirlthl℃mbosis

(DVT)・Thevii'(iualallgioscopicilllagerevealedthe

oririccofendoleakillastent-graftlusedtotreatan

iliacal'tel'yaneur'ysm.3D-DSAdemollstratedclear

anddetailedimagesofしhehemangiopericytomaill

thekneejoint.3D-DSAalsorevealedexternalcom-

Pressionofthecommoniliacvein.Inconclusion ハ
3D-DSAandvirtualangioscopyconstituteaIlovel

andusefultechnique.Thistechniqueprovidesclear

anddetailedimagesofbloodvesselsimmediately

afterじheangiogral〕hy,andallowsabetterevalua_

tionofvasculardiseasesaswellasobservatiollafter

treatmenじofvasculai・diseases.
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