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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は重症心不全患者に対する長期の左心補助人工心臓(LVAD)補助が大動脈
弁、僧帽弁、三尖弁に与える影響を多角的に解析することである。これまで、国立循環器病研究センター及び大
阪大学にてデータ収集、解析を行い、LVAD装着時に必ずしも僧帽弁閉鎖不全を治療する必要はないこと、平成30
年6月発行の【Journal of Artificial Organ】誌に発表した。また、日本国内レジストリ(J-MACS)のデータを解
析し、平成31年4月に開催された国際心肺移植学会にて発表した。

研究成果の概要（英文）：The aim of this study was to analyse impact of long-term LVAD support on 
cardiac and valve function.　We　have　assessed　a　lot　of　data　collected at　National　Cerebral
　and　Cardiovascular　Center　and　Osaka　University and found that mitral valve intervention might
 not be always necessary at LVAD implantation. Our paper was accepted for publication in the "
Journal of Artificial Organ"　in 2018. We also reviewed the data collected in J-MACS (Japanese 
registry) and the results were presented at the annual meeting of ISHLT (International Society for 
Heart and Lung Transplantation) in 2019.

研究分野：心臓血管外科
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研究成果の学術的意義や社会的意義
左心補助人工心臓(LVAD)手術数は年々増加し現在約150例/年である。LVAD装着後、心移植待機中に弁膜症が発
生・増悪することがあり、その関連因子や対処法の検討が重要である。我々はこれまで、有意な大動脈弁閉鎖不
全と三尖弁閉鎖不全はLVAD装着時に手術介入したほうが良いが僧帽弁閉鎖不全に関しては必ずしも介入しなくて
良い、という研究結果を得て論文発表を行った。また、術後の右心不全発生にはLVAD装着時の弁手術は関係なく
術前右心機能が関連因子となるという解析結果を得た。今後Destination Therapyの導入でLVAD装着患者は更に
増加する見込みであり、本研究の意義は大きいと考える。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
内科的治療では治癒できないような末期重症心不全患者に対し、左心補助人工心臓(LVAD)
装着は生命予後、生活の質(QOL)を改善しうる有効な治療手段である。日本でも 2011 年
に体内植え込み型 LVADが保険償還開始となり、その後装着数は劇的に増えている。長期
の植え込み型LVAD補助下に種々の弁膜症が心機能や予後に影響を与えることが報告され
ているが、これら弁膜症の発生・進行する機序や頻度、適切な予防手段や治療法は未だ解
明・確立されていない。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、末期重症心不全患者に対する長期の左心補助人工心臓(LVAD)補助が大動
脈弁、僧帽弁、三尖弁に与える影響を、生理学的及び組織学・病理学的に評価・検討し、
LVAD 補助下での弁機能変化及びそれに伴う心機能・血行動態変化のメカニズムを解明し
て予後や合併症に関連する因子を明らかにすることである。 
 
３．研究の方法 
長期 LVAD補助後に心移植に至った症例、及び新規症例に関し大動脈弁、僧帽弁、三尖弁
のサイズ、形態、組織学的変化等を計測・評価する。また、それら症例の LVAD補助開始
後の心臓超音波検査、CT 検査、カテーテル検査、採血検査等の結果を経時的に整理し弁
膜症の有無、心機能や心臓サイズの推移、血行動態の変化等を評価する。これらを統計学
的に解析し長期 LVAD補助が心臓弁に及ぼす影響を調べ、LVAD補助下での弁膜症発生・
進行のメカニズムとその危険因子や予防・治療手段について解明を試みる。 
 
４．研究成果 
(1) これまで、LVAD装着下では大動脈弁にかかる血行動態が変化し、大動脈弁閉鎖不全
症の新規発症もしくは増悪が多く観察され、それは予後不良因子の一つであることを示し、
それを病理学的に検証した。 
 
(2) 有意な大動脈弁閉鎖不全と三尖弁閉鎖不全は LVAD 装着時に手術介入したほうが良いが僧
帽弁閉鎖不全に関しては必ずしも介入しなくて良い、という研究結果を得て論文発表を行った。
また、長期 LVAD補助下では左室はリバースリモデリングを起こして縮小し僧帽弁閉鎖不
全症は軽減する傾向にあるが僧帽弁輪の拡大はそのまま残ることを病理学的検討で明らか
にした。 
 
(3) また、右心機能は LVAD装着後の重要な予後規定因子の一つであり、LVAD装着時に
三尖弁閉鎖不全症を修復することが予後改善につながることを明らかにし、術後の右心不
全発生には LVAD 装着時の弁手術の有無は関係なく、術前右心機能（Right ventricular stroke 
work index）が関連因子となるという解析結果を得て国際学会で発表した。 
 
(4)  今後 LVADの Destination Therapy導入が見込まれており、LVAD装着患者数は更
に増加することが予想されるなかにおいて、患者の良好な生命予後と生活の質(QOL)を保
つことに今回の検討結果を役立てたいと考えている。 
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