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弁逆流を伴う大動脈弁輪拡張症モデル及び弁輪を三次元的に形成可能なextra-aortic 
annuloplasty ringの開発
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1. 目　的

近年，大動脈弁輪拡張症（AAE）に対する自己弁温存型手
術において，大動脈弁形成リングの有用性が報告されてい
る。特に，大動脈基部組織と人工血管を縫合するremodeling

手術では，extra-aortic annuloplasty ringによる弁輪形成の
併用によって，バルサルバ洞機能を損なうことなく遠隔期の
弁輪拡大防止が期待できる。既存のextra-aortic annuloplasty 

ringは弁輪部を二次元的に形成するものであるが，弁輪‒交
連部を三次元的に矯正するリングによって，より簡便に生理
的な弁尖挙動を得ることが可能と考える。
そこで本研究では，①弁輪を三次元的に形成する新たな

extra-aortic annuloplasty ring，②大動脈弁形成用デバイス
の性能評価のための病態模擬モデル（AAEモデル）を開発
し，③開発した大動脈弁形成用リングの逆流抑制性能を定
量的に評価した。

2. 方　法

正常なヒト大動脈弁の弁輪形状30例の計測結果を基に，
大動脈弁輪‒交連部の形状を三次元的に形成可能なextra-

aortic annuloplasty ringを開発した。
大動脈弁逆流を伴うAAEモデル（図1）は，次のように作

製した。ブタ心臓から摘出した大動脈基部の弁尖を切除し，
基部組織をコラゲナーゼに浸漬させ，ダイレーターで弁輪
を内径30 mmまで段階的に拡張した。弁輪径24 mmに相
当する長さの弁尖をウシ心膜で作製し，拡張した弁輪に縫
合した。
開発したextra-aortic annuloplasty ringをAAEモデルに縫
着し，AAEモデルを拍動循環シミュレータに取り付けた。
そして，大動脈弁逆流率をリング縫着前後のAAEモデルと
非AAEモデルとで比較した。拍動循環シミュレータは，弾

性左心室モデル，流量計，作製した病変モデル，弾性弓部
大動脈モデル，末梢抵抗，前負荷タンク，僧帽弁で構成され，
大動脈流量を5.0 l/min，大動脈圧を120/80（収縮期/拡張
期）mmHgとした。

3. 結　果

AAEモデルにおける大動脈弁逆流率は，リング縫着前で
平均50.3±5.9％，縫着後で24.7±2.0％。非AAEモデルで
は24.1±1.6％であった。

4. まとめ

本研究では，重度の大動脈弁逆流を創出するAAEモデル
を作製し，弁輪形状を三次元的に矯正する新たなextra-

aortic annuloplasty ringの弁逆流制御性能を評価した。本
研究結果から開発したextra-aortic annuloplasty ringはAAE

に伴う大動脈弁逆流の治療に有用と考えられた。

5. 独創性

実際に外科手術の適応である重度相当の弁逆流をもつ大
動脈弁輪拡張症を模擬したモデルを作製し，extra-aor tic 

annuloplasty ringの逆流抑制性能を評価した本研究は極め
て独創的である。
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図１　大動脈弁逆流を伴うAAEモデル


