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肺高血圧症合併間質性肺疾患に対する
肺移植の機会増加
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　　肺移植待機中に代償不能なほど
病状が悪化した場合，取りうる手
段は限られている。肺移植の適応

疾患のなかでも，囊胞性肺線維症や閉塞性
肺疾患と異なり，間質性肺疾患（interstitial 
lung disease：ILD）は肺高血圧症（PH）を
合併する頻度が高いことが知られている。
そして二次性 PH の存在は，肺移植待機中
の死亡に関わる独立リスク因子であること
が 複 数 報 告 さ れ て き た。Extracorporeal 
membrane oxygenation（ECMO）は，ILD
や PH 患者の肺移植までの橋渡し（bridge 
to transplant：BTT）の手段として使用さ
れるようになってきたが，ECMO の設定
の違いによる肺移植後の成績の違いは明ら
かにされていない。当院（コロンビア大学）
において肺移植待機登録となった肺高血圧
症合併間質性肺疾患（ILD-PH）症例の37％
は待機中に死亡，52％は肺移植実施，41％
は BTT 目 的 で ECMO が 導 入 さ れ た。
ECMO が導入された症例のうち38％のみ
が 肺 移 植 実 施 に 至 っ た。 本 研 究 で は，
venovenous（VV）ECMO と venoarterial

（VA）ECMO による BTT を行った ILD-PH
症例の成績について，VV と VA の設定に
よる違いを検討した。

　　コロンビア大学単施設で後ろ向
き研究として実施された。2010〜
2016年の期間に肺移植が行われ

た，PH（平均肺動脈圧＞25mmHg）を伴う
ILD 症例のうち，VV もしくは VA ECMO
を BTT として用いた症例を対象とした。
主要アウトカムは肺移植後の生存成績とし
た。肺動脈圧は，肺移植登録前に右心カテー
テル検査により測定し，平均肺動脈圧によ
り mild（25〜50mmHg），moderate（51〜
80mmHg），severe（81mmHg〜）の３群に
分類した。ECMO 導入は，すでに肺移植
待機登録されている症例で，血行動態不安
定かつ最大限の呼吸補助（気道挿管による
人工呼吸器管理やネーザルハイフローな
ど）が 実 施 さ れ て い る 患 者 に 行 わ れ た。
ECMO 導 入 に 際 し て は Lung Allocation 
Score（LAS）や，ECMO 導入前のリハビリ
状況，待機期間が判断材料として考慮され
た。また ECMO 導入後の早期リハビリを
想定して，送脱血管の挿入は上半身より行
うことを優先した。すなわち，VV ECMO
は内頸静脈より AVALON ダブルルーメン
カ テ ー テ ル（Maquet 社）を 挿 入 し，VA 
ECMO では内頸静脈より脱血管を，動脈
への送血は腋窩動脈もしくは腕頭動脈へグ
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