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冠攣縮が疑われた急死例
（Sudden cardiac death and coronary vasospasm）

　冠動脈は中型の筋性動脈（medium-
sized muscular artery）で内膜（in-
tima），中膜（media），外膜（adventitia）
の３層構造を示す。粥状硬化症（ath-
erosclerosis）は内膜における粥腫（ath-
eroma）の形成に特徴づけられる組織

はじめに
病変で，内膜肥厚の進展と病変部の血
栓性崩壊が急性心筋梗塞の主因である
ことはいうまでもない。Stary分類で
も組織学的に脂質，細胞成分，細胞外
基質の蓄積あるいは石灰化によって内
膜の肥厚，再構築や修復，ひいては血
管壁構造の変形がみられるものが進行
病変（advanced lesion）であると述べ

ており，冠動脈イベントにつながる病
変である1）。中膜では血管腔を円筒状，
螺旋状にとり囲む平滑筋細胞と介在す
る膠原線維，弾性線維，プロテオグリ
カンなどの細胞外基質の層が血管壁の
基本構造を形成しているが，弾性型大
血管である大動脈に比して平滑筋成分
が優位で弾性線維が少ない。外膜は通
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図1 冠動脈のスパスムが疑われた症例①
40歳代の男性，剖検心は425gと肥大し（A），心筋には収縮帯壊死が散見された（B：HE染色 
400×）。前下行枝にアテローム性の内膜肥厚と内膜の波状化がみられる（C：EVG染色 20×）。また，
中膜では一部，平滑筋層に空胞化が観察された（D：HE染色 200×）。
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