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研究成果の概要（和文）：課題である心臓脂肪組織内における結節組織の分布に関する検討であるが、結節細胞
は一般心筋とは異なり心臓の拍動を司ることがその主な働きである。結節細胞が分布するのは心臓の自動能の中
枢である洞房結節や房室結節だけでなく、心房内に広く分布して不整脈の成因に関与することが報告されてい
る。顕微鏡によりヒト剖検20例の中隔部房室接合部脂肪組織内の結節組織の分布を検討し、結節細胞の広がりに
ついて房室結節のcompact nodeからは左右の下方伸展のみでなく、左右の上方伸展が存在することが明らかにな
った。その結果は欧州心臓病会議のほか多数の学会で発表した。また、成書・雑誌にも投稿し、今後も掲載予定
である。

研究成果の概要（英文）：For reviewing anatomical distribution of the nodal tissue on the septal 
parts of atrioventricular (AV) junction especially around the peak of Koch triangle, serial tissue 
sections in this area have been examined. Serial sections were prepared from 20 human hearts (8 
female, 23 to 89 years of age) without conspicuous arrhythmia related to AV node, and every 10th 
section was stained with elastica van Gieson and observed under microscope. Within 20 human hearts 
without conspicuous atrial arrhythmias, left superior extension (LSE) 12 cases, right superior 
extension (RSE) 14 cases, left inferior extension (LIE) 14 cases, right inferior extension (RIE) 18 
cases, are observed. On both sides of right fibrous trigone, right or left superior nodal extensions
 of the AV node appeared as normal tissue variation.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
この研究では房室結節組織の広がりが頻拍症の成因にさまざまな程度で関与しそのバリエーションが形態学的に
説明可能であることを示した。結節組織の広がりが明らかになったことで、この組織に分布する自律神経の関与
も解明された。房室結節回帰性頻拍症の成因のうち、房室伝導時間の違いは解剖学的な結節組織の長さの差で説
明可能であったが、不応期の違いについては不明であった。今回の検討で速伝導路に相応するcompact node部は
中隔域の神経支配を受けるが、遅伝導路である上下の伸展組織は自由壁の神経支配であり、その神経支配の差異
がこの不整脈の発症にかかわることが示唆され、新たな治療法に結び付くと期待される。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



１．研究開始当初の背景 
各種心房頻拍性不整脈の原因として、本来の自動能発生部位である洞房結節および房室結節部
以外、心房各部分への胎生期心臓筒(heart tube)における原始心筋細胞の遺残が推定されている
1~2)。この原始心筋細胞は、成人では小型の結節細胞様の形態・機能を保持していると考えられ
ている 3~5)。この結節様細胞は房室接合部や肺静脈開口部などで一般心房筋と脂肪組織の境界
部に存在すると考えられる。（図 1）房室結節回帰性頻拍症(AVNRT)の成因として房室結節内
に二重伝導路が存在することが明らかになった 6~7)。速伝導路は房室結節の compact node部、
遅伝導路は compact node から下方に三尖弁輪および僧帽弁輪に伸びる下方伸展(inferior 
extension)がその基質とみなされている。しかし近年、Koch三角頂点付近および大動脈弁無冠
尖にて遅伝導路を認め、同部位を焼灼することで頻拍発作が停止する superior type AVNRTが
報告された。その基質の解明が待たれていた 8~9)。 
 
 
２．研究の目的 
ヒト剖検心を用いて中隔部房室接合部において脂肪織内の結節組織の分布を再検討すること。 
特に、房室伝導の中心である compact node部から右線維三角方向への房室弁輪を集中して観
察し、同部位の緩徐伝導に関与しうる組織が存在するか否かを観察する。Superior type 
AVNRTの基質として compact nodeから上方に伸びる結節組織（上方伸展）が存在しうるか、
房室中隔脂肪織内を組織学的に再構築する。 
 
 
 
３．研究の方法 
ヒト剖検心 20例（男 12例、女 8例、23～89才）について Koch三角を含む房室接合部中隔
部を切り出し、7µ厚で連続切片を作成、10枚に 1枚を標本として採用し、3枚に 1枚はルー
ティン染色として Elastica van Gieson染色を施行、他はオプション染色とした。染色後に顕
微鏡下で房室弁輪および中隔部脂肪組織内の結節組織の分布を検討した。 
 
 
４．研究成果 
中隔部房室接合部脂肪組織内の結節組織の分布を検討し、結節細胞の広がりについて房室結節
の compact nodeからは左右の下方伸展(左下方 14例、右下方 18例)のみでなく、左右の上方
伸展が存在することが明らかになった(左上方 12例、右上方 14例)。（図 1、2）房室結節組織
の広がりが頻拍症の成因にさまざまな程度で関与しそのバリエーションが形態学的に説明可能
であることが示された。この組織に分布する自律神経の関与も解明され房室結節回帰性頻拍症
の成因のうち、房室伝導時間の違いは解剖学的な結節組織の長さの差で説明可能であったが、
不応期の違いについては不明であった 10~12)。今回の検討で速伝導路に相応する compact node
部は中隔域の神経支配を受けるが、遅伝導路である上下の伸展組織は自由壁の神経支配であり、
その神経支配の差異がこの不整脈の発症にかかわることが示唆され、新たな治療法に結び付く
と期待される 13~14)。これらの内容を第 65回日本心電不整脈学会(JHRS2018)シンポジウム「上
室性頻拍アブレーションに関する新知見」、欧州心臓病会議(ESC Congress 2018)にて発表し
た。成書では Hirao K, ed. Catheter Ablation. A current approach on cardiac arrhythmia. 
Singapore. Springer pp3～10, 2018 にて Chapter: Atrial and Atrioventricular Anatomy. 
Myocardial Orientation and Its Heterogeneityとして公表した。さらに、第 41回心筋生検研
究会シンポジウム「刺激伝導系の組織機能病理学」にて心房筋および房室結節の組織多様性に
ついて―心房内・心房間・房室伝導に関する考察―として 2019年 12月に発表した。さらに特
別寄稿として昭和学士会雑誌 81巻 2号 2021に、房室結節の構造と機能―臨床的意義と 40年
間の研究の歩み―として掲載予定である。 
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図と解説 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1．心房筋細胞形態の多様性    
a. 結節細胞：直径 10µｍ未満と小型であり、胞体内の筋原線維はごく少量で蛇行し、配列も多
様で厚みのある連続切片標本では観察が難しい。洞房結節や房室結節のほか、房室弁輪あるい
は Bachmann束周辺、肺静脈筋袖末梢端など心外膜脂肪組織の近傍に存在し、周囲には自律神
経線維が分布する。胎生期の原始心筒を構成する幼弱な心筋細胞の形態および性質を保った細
胞とされている。。Bar=20µｍ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



図 2．房室結節の下方および上方伸展 
房室結節回帰性頻拍症の亜型として遅伝導路が冠静脈洞開口部(CSO)の近傍(LIE, RIE 部)で
なく Koch三角頂点付近に存在する症例が報告された。 a. Compact nodeの上下の切片で標
本 b及び cを右に示す。bar=1㎝ cの切片では中央の compact node下端の両側、右の三尖弁
輪、左の僧帽弁輪上に結節組織の下方伸展がみられる。b．Compact node-His束移行部では、
左下方伸展組織が上方の僧帽弁輪上に連続するが、このレベルで左と右分かれ始めている。c．
Compact node下端では左右下方伸展を認め、三つの結節組織はそれぞれ移行細胞（★）で連
絡している。bar=5㎜ CN compact node、CT 分界陵、CSO 冠静脈洞口、EV/ER Eustachian 
valve/ridge、FO 卵円孔、HB ヒス束、IVC 下大静脈、LA 左房、LV 左室、LIE/RIE 左/
右下方伸展、LSE/RSE 左/右上方伸展、MS 膜性中隔、RA 右房、RAN retroaortec node、RFT 
右線維三角、TVA 三尖弁輪 
 
 

 
 
図 3．上下房室結節伸展の頻度 
a. 20 例の剖検心に対して上下左右の房室結節伸展(nodal extension)の有無を計測した。右下
18例、左下 14例、右上 14例、左上 12例であった。bおよび c. 発表の場である欧州心臓病
会議の会場であるが、明るい開放的な会場と鮮やかなプレゼンテーション画面が印象的である。
従来のプロジェクターでなく、高輝度・高精細の超大型 LED パネルを大量に用い、指向性の
高いスピーカーで周囲への音漏れを防いでいる。未来の学会を見る思いであった。CSO 冠静
脈洞口、EV/ER Eustachian valve/ridge、FO 卵円孔、HB ヒス束、LIE/RIE 左/右下方伸展、
LSE/RSE 左/右上方伸展、MS 膜性中隔、RAN retroaortec node 



５．主な発表論文等

〔雑誌論文〕　計0件

〔学会発表〕　計3件（うち招待講演　2件／うち国際学会　2件）

2019年

2018年

2017年

〔図書〕　計1件

2018年

〔産業財産権〕

Springer 390

 ２．発表標題

 ２．発表標題

 ２．発表標題

 ３．書名
Catheter Ablation

 ５．総ページ数

 １．著者名  ４．発行年
Shin Inoue.  Kenzo Hirao Editor

 ２．出版社

 １．発表者名

 １．発表者名

 １．発表者名

井上　紳

Shin Inoue, Taka-aki Matsuyama, Masafumi Takimoto

Shin Inoue, Genyo Ogawa, Taka-aki Matsuyama

 ３．学会等名

 ３．学会等名

第41回心筋生検研究会（招待講演）

ESC CONGRESS 2018（国際学会）

心房筋および房室結節の組織多様性について―心房内・心房間・房室伝導に関する考察

Superior atrioventricular nodal extension as potential substrates for atrioventricular nodal reentrant tachycardia with
superior slow pathway: Anatomical study in human hearts

The outline of the Tawara’s node-Recent aspect from morphological and functional approaches-

 ４．発表年

 ４．発表年

 ４．発表年

 ３．学会等名
63rd annual scientific meeting of Japanese Heart Rhythm Society（招待講演）（国際学会）



〔その他〕

－

６．研究組織

７．科研費を使用して開催した国際研究集会

〔国際研究集会〕　計0件

８．本研究に関連して実施した国際共同研究の実施状況

所属研究機関・部局・職
（機関番号）

氏名
（ローマ字氏名）
（研究者番号）

備考

共同研究相手国 相手方研究機関


