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●エビデンス

　遅発性脳血管攣縮は、クモ膜下出血後第 4～14病日に発生する脳主幹動脈の可逆的狭窄

である。確定診断は脳血管造影によって行われるが、非侵襲的補助検査として経頭蓋的ド

プラー検査（TCD）も有用である1-4）（Ⅱa）。本法では発症早期から連日、中大脳動脈水平部

（M1）の平均血流速度を測定し、平均血流速度が120～150cm/秒以上の場合、あるいは 1

日に50cm/秒以上の増加があった場合、脳血管攣縮の発生が示唆される。この際には血管

造影などにて確定診断し、引き続いて、後述の血管内治療などを考慮する。その他、

MRA5）（Ⅲ）、MRIによる拡散強調画像、3D-CTアンギオグラフィー（3D-CTA）6）（Ⅲ）、シ

ングルフォトンエミッションCT（SPECT）7）（Ⅲ）などを補助診断に用いる試みがなされて

いる。遅発性脳血管攣縮に関連する脳循環病態の把握には、ヘマトクリット値、電解質、

血清脳ナトリウム利尿ペプチド（BNP値）、血圧、体温などの血液学的、理学的所見も有

用といわれる8）（Ⅳ）。

　遅発性脳血管攣縮の重症度とクモ膜下腔の血管周囲の血腫量との間には相関があるとさ

れている8）（Ⅳ）。早期手術が行われる場合、脳槽内への組織プラスミノゲンアクチベーター

（t-PA）の術中投与9-11）（Ⅰb）、手術時に設置した脳槽ドレナージを用いた術後ウロキナーゼ

灌流療法の有用性が報告されている12）（Ⅰa）。遅発性脳血管攣縮に対する全身的薬物療法

としては、Rhoキナーゼ阻害薬であるファスジルの静脈内投与が有効である13、14）（Ⅰb）。

また、トロンボキサンA2合成酵素阻害薬であるオザグレルナトリウムの有効性も報告さ

れている15）（Ⅰb）。海外ではCa拮抗薬であるnimodipine（本邦未承認）が有効との報告もあ

るが、有効性は文献により異なっている16、17）（Ⅰa-Ⅰb）。本薬剤は本邦では発売されてお

らず、他のCa拮抗薬の有効性は示されていない18）。その他、クモ膜下出血急性期にスタ

チンを経口投与することにより、脳血管攣縮の発生頻度が低下したとの報告もある19）（Ⅰb）。

　遅発性脳血管攣縮による脳循環障害の改善には、循環血液量増加（hypervolemia）・血

液希釈（hemodilution）・人為的高血圧（hypertension）を組み合わせた治療法（triple H療法）

推　奨

1． 早期手術の際、脳槽ドレナージを留置して脳槽内血腫の早期除去を考慮する（グ

レードB）。

2． 全身的薬物療法として、ファスジルやオザグレルナトリウムの投与を考慮する

（グレードB）。

3． 合併する脳循環障害に対してはtriple H療法を考慮する（グレードC1）。代わり

に循環血液量を正常に保ち、心機能を増強させるhyperdynamic療法も考慮し

ても良い（グレードC1）。

4． 血管内治療として、パパベリンの選択的動注療法や経皮的血管形成術（PTA）な

どを考慮する（グレードC1）。

6． 脳動脈瘤治療─保存的治療法など脳動脈瘤治療─保存的治療法など
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の有用性が報告されている20）（Ⅲ）。本法は脳循環改善には有用であるが、脳血管攣縮の発

生を予防する効果は低いとする報告がある21）（Ⅰb）。その他、循環血液量を正常に保ち

（normovolemia）、心機能を増強させることによる脳循環障害改善法としてhyperdynamic

療法も報告されている22）（Ⅲ）。脳血管攣縮に対する血管内治療として、パパベリンの動注

療法は、攣縮血管の拡張に有効であるが23）（Ⅱa）、効果時間が短いため、繰り返す必要が

あることが指摘されている24、25）（Ⅲ）。最近の知見としてミルリノンの動注や静注療法が、

またファスジルの動注療法が有効であるとの報告がある26、27）（Ⅲ）。PTAは、機械的血管

拡張作用により、脳血流および臨床症状を改善させるものであり28）（Ⅲ）、パパベリン動注

療法と比較して、より効果的かつ持続的であるが、血管解離など合併症の危険性もあり、

注意して行う必要がある29）（Ⅱa）。
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