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研究成果の概要（和文）：

バイパス術とは、二つの管腔臓器の内腔を連通させる術式である。透析用シャント血管形成術
や腸管バイパス術などに汎用されている。このバイパス術式として、外科的に行われるのが一
般的であるが、低侵襲治療として外科的切開を伴わない経皮的生体内バイパス術、すなわちイ
ンターベンショナルラジオロジーの手法を用い、エックス線透視の画像誘導下に経皮的にバイ
パスする手法とそれを実行するデバイスを開発した。

研究成果の概要（英文）：
Bypass surgery is a surgical procedure performed for dialysis shunt, coronary artery,
or gastric bypass. The gun-sight approach, a method of passing a single needle through
two snares places in two different lumia, can be used to create a percutaneous bypass
between two hollow organ as a minimum invasive therapy. Percutaneous bypass creation using
a modified gun-sight approach with a pull-through string and pull-through tow wire is
established as a feasible and effective method to create bypass between two hollow organs.
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１．研究開始当初の背景
管腔臓器間の経皮的生体内バイパスには、経
皮的肝内静脈門脈短絡術、本研究者らが報告
した経皮的透析シャント作成術１）、上腸間
膜静脈-下大静脈短絡術２）腎動静脈シャン
ト術３）などの報告がある。これらの術式は
いずれも汎用性がない。そこで本研究者らは
２つの管腔臓器を経皮的にワイヤーで貫通
させる汎用性のある術式とそれに用いるデ
バイス（Copolymer nylon 製貫通用ワイヤ、

およびストッパーを有する牽引用ワイヤ）を
開発した。直線的バイパス路においては２点
で連結する方法、２点連結式管腔臓器バイパ
ス術を考案した(図１)。本術式と開発中のデ
バイスは出願者関西医科大学として特許出
願済み（特許出願内容：名称「医療用器具及
び 管 腔 臓 器 連 通 用 キ ッ ト 」 No. 特 願
2008-201059）であり成果を公表できる状態
にある。しかし、二つの管腔臓器間に通過で
きない臓器があるなどの、直線的経路ではバ
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イパス路を形成できない場合には実行でき
なかった。また臓器のバイパス経路に経皮的
にアプローチすることが難しかったため、汎
用性がなかったため、汎用性のある管腔臓器
バイパス術の開発が望まれた。

(図１) ２点連結式管腔臓器バイパス術

(1)二つの管腔臓器に挿入したスネアを貫通
して、穿刺針を穿刺し貫通用ラインを挿入す
る。

(2)貫通用ラインを残し針だけを抜去する。

(3)奥のスネアを閉じて貫通用ラインの端を
シースから出す。

(4)手前のスネアを閉じずに引くと柔軟な貫
通用ラインの端は引き込まれシースから出
せる。

(5)貫通用ラインで Pull-Through となる。

(6)貫通用ラインを牽引用ワイヤに接続する

(7)牽引用ラインを Pull-Through にする。

(8)牽引用ワイヤを引いてストッパで固定さ
れたデリバリシースを引き込む。

(9)二つの管腔臓器の間に、デリバリーシー
スからステントを留置しバイパスが完成す
る。



２．研究の目的
管腔臓器間の経皮的生体内バイパス術にお
いて、汎用性のある術式を確立することが本
研究の目的である。直線経路に対応していた
２点連結式管腔臓器バイパス術を応用し、迂
回バイパス路に対して、４点で連結しバイパ
ス経路を皮下に迂回させる方法、4 点連結式
経皮的管腔臓器バイパス術を考案した。この
研究の目的は 4点連結式経皮的管腔臓器バイ
パス術に使用するデバイスの製作と術式の
実行である。

３．研究の方法
下記の如く、豚を用いた動物実験を施行した。
二つの管腔臓器ＡとＢに、スネアワイヤ
(1)(2)をそれぞれ挿入し、さらに皮下にスネ
ス(3)(4)を展開させる。管臓器内および皮下
の各スネア((1)と(3)、(2)と(4))、貫通させ
るように穿刺する。穿刺針に貫通用ライン
(糸)を挿入し、管腔内スネアを閉じラインを
管腔臓器から体外へ出す。次にスネア(1)と
(2)を穿刺針にて貫通させる。同様に、穿刺
針に貫通用ライン(糸)を挿入、別の皮下連結
用スネアは閉じずに 2 本の貫通用ラインを
滑らせて引き込み、体外まで引き抜く。皮下
連結用シースから出た各 2本のラインを連結、
管腔臓器から出た貫通用ラインを引き皮下
連結用シースから出し連結したラインを皮
下に戻す。貫通用ラインで皮下を迂回した
Pull-Through が完成した。牽引用ワイヤを
引いてストッパーで固定されたデリバリシ
ースを引き込む。 デリバリシース内からバ
イパス路となるカテーテルを挿入し留置し
た。術後、デバイスを分解し、損傷のないこ
と、画像及び肉眼的にバイパス術が成功して
いることを確認した。以上により、本術式お
よびデバイス実行可能性を実証する。
製作したデバイスを手術手順に従い組み合
わせて使用しキットとして最適な構造に改
良した。

(図 2) 4 点連結式経皮的管腔臓器バイパス術

2 点式同様 2 つの管腔臓器にスネアを留置。
さらに皮下に２つの皮下連結デバイスを展
開。図はスネア型の場合。非破裂バルーンも
検討予定。各スネアを図のごとく貫通し穿刺。
穿刺針に貫通用ラインを挿入。管腔内スネ
アを閉じラインをシースから出す。皮下連結
用スネアは閉じずに 2本の貫通用ラインを滑
らせて引き込みシースから引き抜く。皮下連
結用シースから出た各 2 本のラインを連結。
管腔臓器に留置したシースから出た貫通
用ラインを引き皮下連結用シースから出し
連結したラインを皮下に戻す。貫通用ライン
で皮下を迂回した Pull-Throughが完成する。

その後は 2点連結式に同じ手法を用いる。

４．研究成果
豚を用いた実験では臨床上での透析用シャ
ント形成術を経皮的に作成することを想定
し、管腔臓器として腎動脈および肝静脈を対
象として、動静脈短絡術を施行した。
右大腿動脈アプローチにて右腎動脈を選択、
右内頚静脈アプローチにて肝静脈を選択。短
絡路として、右側腹部に皮下迂回路を設け、
腎動脈、皮下の２点、肝静脈を経路する４点



での連結による経皮的管腔臓器バイパス術
を施行した。技術的には突刺針、スネア、ワ
イヤー、シースそれぞれの操作は実行可能で
あり、バイパス形成に成功した。合併症とし
て、腎損傷・胆嚢誤突刺を認めた。腎損傷に
よる出血性ショックに至り、医原性腹腔内出
血を認めた。今後は臨床的応用を目指し、デ
バイスの開発および牽引方法の改良が必要
である。
本研究において経皮的管腔臓器バイパス術
の実行可能性および改善点を明確にするこ
とができた。以上より、汎用性のある 4点連
結式経皮的管腔臓器バイパス術を確立する
成果を得た。
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