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話題

人 工 血 管

岡 好 史

今世紀の初め，フランスの AlexisCarrelは，血管の縫合法に独創的な新手法を考案した．それ

は血管の両断端iζ等間隔に 3ケ所lζ糸をかける．その聞をひっぱって断端接合部を直線lζ し，連続

縫合するのである この手法により内腔が狭くなったり，血栓ができたり，また出血したりする乙

とはほとんどなくなった．

この手技により新たな外科学の分野への第一歩をふみだしたのである．病的なものを切除する従

来の外科治療から進んで，障害を受けた臓器を入れ換えたり補ったりする再建外科へと発展してい

った．すなわち，血管の縫合移植術は，臓器移植，人工臓器の基礎となったのである

人工血管の目的とするところは，血行を維持するための導管をつくることであり，人工臓器のう

ちではもっとも基本的な且つ単純な代用物とみられている．

しかしながら長期間にわたって血行を維持するという機能を果すためには，生体の治癒過程lζい

ろいろ検討を要する変化が発生してくる．早期合併症の血栓閉塞，晩期合併症の狭窄，硬化，劣化

破裂などがそれである．人工血管そのものの改良により移植後の合併症を軽減させる努力が重ねら

れ種々の新しい材料も導入され検討されている．新しく人工血管を作製しようとする研究は，使用

可能な素材の開発，力学的特性，材料劣化，組織適合性，血液と人工材料表面の相互作用，内膜形

成など幅広い分野にわたっておこなわなければならない．本邦では新しい人工血管の開発がほとん

どなされていないのは残念なととである．臨床使用されている人工血管の全部が欧米メーカーによ

って提供されているのが現状である．

生体内での治癒過程をみてみると，人工血管繊維には，非吸収性異物に対する処理反応としての

癒痕組織が形成され， ζれは生体動脈の中膜lζ相当し，血圧に耐え血流維持のための導管の働きを

する．一方，血管壁の内面は，内皮細胞でおおわれてくるのであるか，成犬使用による動物実験で

は＇ 10～20週で表面がほぼ覆いつくされ完成に近づくといわれている． しかし動物の種によってこ

の器質化の程度に著しく差のあることが知られており，人ではとくに慈く， 24～27ヶ月ではじめて

安定した平滑な内面が形成されたといい， また仮性内膜形成がほとんどみられなかったという報告

もある1,3），導管の役割をする新生中膜には，拍動l乙対する順応や能動的収縮が存在しないことが，

内膜形成やその後の新陳代謝にともなう内膜の脱落，新生などの変化lζ対して不利に作用している

ζとが考えられる．

抗血栓性の研究は重要な課題である．まず，植込み直後の血管壁は，まさに血栓組織にほかなら

ず1 その治癒過程は血栓の器質化の過程でもある．人工血管としての抗血栓性が小さければ凝血沈
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着は過剰となり血栓性閉塞をきたす恐れがでてくる．また，抗血栓性が大となれば凝血の沈着はほ

とんど起こらず，その後の器質化の基盤は失なわれ治癒機転が働かなくなる．近年，抗血栓性にす

ぐれた人工血管として polytetraftuoroethyleneが注目され，早期の開存成績はすぐれているようで

あるが，やはり宿主化の遅れに不安があり，長期間の観察が必要であろう．抗血栓性材料の開発の

1つの方向として，異種保存血管などの生物血管一過去たどってきた代用血管の歴史を再度追跡し

ている感が強いが の応用がある．保存方法lとより，抗原性を消滅させ，組織中の謬原線維に架橋

反応をおこさせて強度を増している．最近，ヨーロッパなどで代用血管として umbilicalcord vein 

の多数の臨床使用例が報告されている． しかし，われわれの同血管使用長期観察例の中IC，宿主化

の遅れの宿命と考えられる吻合部近くでの閉塞をみている．吻合部生体血管側より新生内膜の形成，

脱落がくりかえされ，乙れが血栓形成の引き金になったものと恩われる．血栓形成には上述のごと

く血管内膜の状態の関与が強いが，同時に血小板の機能も重要な因子の 1つであり，血小板凝集を

抑制する有効な薬剤の開発も強く製まれると乙ろである．

人工物質と生体組織との接合部の治癒機転については未解決の問題が少なくない．乙れは血管外

科のひいては人工臓器の未来に与えられた大切な課題である．抗血栓性材料と生体の接合部におけ

る内膜の態度もその 1つである. 1940年代 CharlesA Hufnagelは methylmetacrylateが血液凝固

を起こさないなど人工血管としての条件にかなうことに注目し， これにより人工血管を作製し，犬

の胸部大動脈の一部K置き換え実験をくりかえした．しかし，血管壁を接合する部分に境死や破裂

が起きて大出血のため死亡する例が少なくなかった．苦心のすえ，彼は特殊な環状鉛子を考案した．

それはナイロン製のリングで内側に向って小さな歯状の突起がたくさんでていて， この鉛子で人工

血管を接合すると，歯状突起の歯の聞から組織に血流が確保されるので壊死を防ぐことができた21.

最近 ringedintraluminal graftが胸部大動脈癌，乙とに解離性動脈癒の緊急手術l乙用いられはじめ

ているが，生体との接合法に関して，先人の並々ならぬ苦心のあとを再び今日的問題としてとりあ

げられているととは興味深い．

Carrelにより考案された血管外科手法に始まった新しい分野も，人工血管という最も単純な代用

物の完成を目さしてすでに長年月を費し， 〆「後にもなお多くの困難な問題を残している
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