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研究成果の概要（和文）：我々は安定冠動脈疾患における冠動脈狭窄病変に対する機能的虚血評価方法として、
新しい評価方法であるQuantitative flow ratio(QFR)の診断能から研究している。実臨床において、機能的虚血
評価の有無が重要になってくる冠動脈中等度狭窄病変においてQFRを解析し、虚血評価no
ゴールドスタンダードであるFractional flow reserve(FFR)と比較検討し、QFRの虚血診断能について検討し
た。FFRとQFRは非常に良好に相関し、QFRの虚血診断能は高いことを報告した。また、狭窄病変の性状(石灰化病
変)においても検討したが、QFRは良好な虚血診断能を有することもわかった。

研究成果の概要（英文）：We are studying a new method, QFR, as a functional ischemia evaluation 
method for coronary artery stenosis in stable coronary artery disease. In daily clinical practice, 
QFR is analyzed in intermediate stenotic lesions where the presence or absence of functional 
ischemia is importantWe are studying a new evaluation method, QFR, as a functional ischemia 
evaluation method for coronary artery stenosis in stable coronary artery disease. In clinical 
practice, QFR is analyzed in coronary artery moderate stenotic lesions where the presence or absence
 of functional ischemia evaluation is important.We compared QFR with FFR , which is a gold standard,
 and examined the ischemia diagnostic ability of QFR. We reported that FFR and QFR correlate very 
well, and QFR has high diagnostic performance for identifying functional ischemia. In addition, we 
also sub-analyzed the characteristics of stenotic lesions (calcified lesions) and found that QFR has
 a good ability to diagnose ischemia.

研究分野： 安定冠動脈疾患
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研究成果の学術的意義や社会的意義
冠動脈中等度狭窄病変に対するカテーテル治療の適応として、機能的虚血評価の証明は非常に重要である。現
在、使用しているFFRは計測に際してプレッシャーワイヤーの挿入や最大充血を惹起させる薬物投与の必要性が
あり侵襲度の高い検査である。それに比べ、本研究で用いるQFRは冠動脈造影画像のみで解析可能で、侵襲度は
FFRよりも低い。今回、我々は、新しい虚血評価方法であるQFRがFFRと相関し、高い虚血診断能を有することを
報告した。今後、QFRを使用し、冠循環生理に関してより詳細に解明できる可能性があり、本研究はその基礎と
なるものである。

※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、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
現在、実臨床において冠動脈狭窄診断のゴールドスタンダードとされるのは、最大充血時の近位
側冠血管内圧と遠位側冠血管内圧との比により求められる冠血流予備量比(FFRmyo)である。
FFRmyo は physiological stenosis を評価する検査法と考えられている。しかし FFRmyo が求め
ているのは、壁ずり応力は一定と仮定した場合の法線応力の比であり、狭窄の存在で無視できな
くなった壁ずり応力の影響を考慮していない。また FFRmyo は、薬剤による最大充血が必要、狭
窄がきつい場合圧測定ワイヤーのプロファイルが無視できない、連続病変の評価が出来ない等
様々な問題点を有する。近年、FFR ワイヤーや最大充血をおこすための薬剤を使用せず、FFR 値
の計測が可能である Quantitative Flow Ratio (QFR)が開発された。QFR は、25度以上離れた 2
方向の診断造影像から自動的に 3D-quantitative coronary angiography (3D-QCA)を構築し、そ
のデータに半定性的冠血流量測定方法である TIMI フレームカウントを加えて FFR 値を求める。
換言すると QFR は血流量を加味した血管径診断法である。 
我々は、血流量を加味した血管径診断法である QFR が、血流量と血管径で規定される壁ずり応力
を反映し、内皮障害や血小板を活性化させるような biological stenosis の診断に有用である
可能性があるが詳細は不明である。 
 
 
２．研究の目的 
血管内皮にかかる応力には法線応力(冠内圧)と壁ずり応力がある。髙壁ずり応力は内皮障害を
起こし、また血小板を活性化させ心血管イベントを起こす。内皮障害や血小板を活性化させる狭
窄、いわゆる biological stenosis が重要視されているが、現在診断する方法は存在しない。冠
内圧測定から計算される冠血流予備量比(FFRmyo)とは異なり、QFR(Quantitative Flow Ratio)
は血流量を加味した血管径診断法であるため壁ずり応力を反映し biological stenosis の診断
に有用と考えられる。本研究の目的は、QFR が FFRmyo と同様に冠動脈狭窄病変の虚血評価に使
用できるくらいの診断能を有しているかを検討することである。さらに、髙壁ずり応力病変であ
る石灰化病変において、QFR は FFRmyo に比較し、より内皮障害や血小板活性を反映する
biological stenosis 診断法である事を明らかにすることである。 
 
 
３．研究の方法 
目的；冠動脈狭窄病変の虚血評価として、QFR は FFRmyo とどれくらい相関し、どの程度の虚血
診断能を有しているかを検討する。さらに、髙壁ずり応力病変である石灰化病変において、QFR
は FFRmyo に比較し、より内皮障害や血小板活性を反映する biological stenosis 診断法である
事を明らかにすることである。 
方法；当院における FFR を虚血評価として計測した冠動脈狭窄病変において、QFR を計測し、診
断能を検討する。また、冠動脈石灰化病変において、EDMP および PDMP が QFR および FFRmyo と
相関しているか否かについて検討する。 
 
 
４．研究成果 
“冠動脈狭窄病変における FFRmyo と QFR の相関について” 
150 例の冠動脈中等度狭窄病変を有する安定冠動脈疾患患者に対して、虚血評価として FFRmyo
を計測した。冠動脈造影画像より後ろ向きにオフラインで QFR を解析し、FFRmyo と比較検討し
た。QFR と FFRmyo は良好に相関した。また、150 例のうち、以前に心筋梗塞をして微小循環障害
をきたした症例が 75 例、既往歴のない症例が 75 例あり、それぞれの群においても、FFRmyo と
QFR を比較検討した。両群ともに良好な相関と一致を認めた(r=0.84, p<0.001 vs. r=0.91, 
p<0.001)(-0.02±0.06 vs. 0.00±0.04, p=0.010)。また、虚血診断能に関しても検討しており、
FFRmyo を虚血診断のゴールドスタンダードとしたとき、QFR の虚血診断能は、両群においてそれ
ぞれ高値であった(精度: 87% vs. 92%, 感度:92% vs. 95%, 特異度: 82% vs. 88%)。QFR は、冠
動脈中等度狭窄病変においての虚血評価として、高い診断能を有していることを証明した。 
“冠動脈石灰化病変における EDMP および PDMP と QFR および FFRmyo との関連性について” 
髙壁ずり応力病変である石灰化病変において、QFR は FFRmyo に比較し、より内皮障害や血小板
活性を反映する biological stenosis 診断法である可能性について、研究当初、仮定した。しか
しながら、冠動脈狭窄病変における FFRmyo と QFR の相関について検討した際に、冠動脈石灰化
病変において、FFRmyo と QFR は非常に良好に相関し、一致し、不一致もあまり認めなかった。
さらに、冠動脈石灰化病変において、狭窄遠位部への血栓吸引カテーテルの通過は容易ではなく、
非常に侵襲度の高い手技であり、困難であった。そのため、血液の採取ができず、EDMP や PDMP
の計測ができなかった。そのため、EDMP や PDMP を含めた詳細な検討はできなかったが、石灰化
病変においても FFRmyo と QFR は良好に相関した。今後、本研究をより進めていくにあたり、よ
り非侵襲的に石灰化病変の遠位部の冠動脈血を採取する方法の検討が必要であると考えられた。 
 
これらの成果は、以下に示すように、すでに学会報告、および学術論文として発表している。ま
た本研究で得られた知見をもとに、今回十分に検討できなかった冠動脈石灰化病変に対する検



討についてさらに検討していく。 
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