
緒 言

近年，美容整形手術が盛んに行われるようになってき

た．今回我々は，美容整形手術のため自己脂肪を眉間に

注入した後，眼動脈閉塞による失明に至った症例を経験

したので報告する．
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要 約

美容整形手術のため自己脂肪を眉間に注入した後，眼

動脈閉塞による失明に至った症例を経験したので報告す

る．

症 例： 歳女性．局所麻酔下に両臀部脂肪吸引，

胸部，鼻部，眉間部に脂肪注入を受けた．眉間部注入

時，悪心，右眼痛，右視力低下を自覚し近医眼科を受診

した．初診時，右眼視力は光覚なく，右眼底は広範な網

膜の白色病変を認め，右網膜中心動脈閉塞症の疑いでウ

ロキナーゼ点滴，高圧酸素療法を施行した．視力の改善

なく，精査のため当科紹介受診．当科初診時，右眼底所

見では網膜全体の著明な浮腫，白色化した網膜血管を認

めた．蛍光眼底造影検査では右眼網脈絡血管は全く造影

されなかった．脳血管造影では右眼動脈が起始部で完全

閉塞していた．その後ウロキナーゼ，副腎皮質ステロイ

ド薬などの投与を受けたが改善を認めなかった．

結 論：本症例では自己脂肪を眉間部に注入した際，

片側の眼動脈閉塞を起こしたものと考えられた．(日眼会

誌 ： ― ， )
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Abstract
 

We report a case of blindness due to occlusion of
 

the ophthalmic artery following injection of auto-

logous fat into the glabellar region for cosmetic
 

surgery.A -year-old woman underwent aspiration
 

of autologous fat from her gluteal region and injec-

tion of it into her breasts,nose,and glabellar area.

At the time of injection into the glabellar area,she
 

suffered nausea, pain, and visual loss in her right
 

eye. She consulted an ophthalmologist. The first
 

examination revealed that her right eye had loss of
 

light perception,widespread retinal whitening,and
 

obstruction of the retinal vessels of the fundus. It
 

was suspected that she had occlusion of the central
 

retinal artery, and drip infusion of urokinase and
 

hyperbaric oxygen therapy were implemented.Since
 

no improvement was seen, she was referred to

 

Shinshu University hospital. Fundoscopy showed
 

remarkable edema of the entire right retina and
 

whitened retinal vessels. Fluorescein angiography
 

showed no filling of the right retinal arterioles.

Cerebral angiography showed complete obstruction
 

of the right ophthalmic artery at its bifurcation.

Subsequent administration of urokinase and cor-

ticosteroid had no effect. We considered that oc-

clusion of the ophthalmic artery happened when
 

autologous fat was injected into the glabellar area.
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症 例

症例：30歳女性．

主訴：右視力低下

既往歴：美容整形手術歴(3回)

現病歴：某美容外科で局所麻酔下に両臀部の脂肪吸引

の後，胸部，鼻部，眉間部に脂肪注入を受けた．眉間部

注入時，悪心，右眼痛，右視力低下を自覚し同日総合病

院眼科を受診した．

初診時，右眼視力は光覚なく，右眼底に広範な網膜の

白色化を認め，右網膜中心動脈閉塞症の疑いでウロキ

ナーゼ点滴12万単位を開始された．

翌日早朝，高圧酸素療法目的で近医脳神経外科へ救急

搬送となった．視力の改善なく，術後2日目，精査目的

で当科外来紹介受診となった．

当科初診時，鼻根部に小さな皮膚への刺入部と思われ

る創を認めた(図1)．右眼上転障害(図1)と眼瞼下垂が

あり，右視力は光覚なしであった．左視力0.15(1.0×

－6.5D)．右眼所見は瞳孔散瞳，relative afferent pa-

pillary defect(RAPD)陽性で，軽度の結膜充血(図1)と

前房中に細胞を認めた．左眼には明らかな異常を認めな

かった．眼圧は右6mmHg，左16mmHgであった．

右眼底所見では，網膜全体の著明な浮腫，白色化した網

膜血管を認め，黄斑部は特に浮腫が著明で硝子体側に雛

壁を形成していた(図2，3)．光干渉断層計(optical
 

coherence tomography，OCT)では，右眼の黄斑部網

膜は著明な浮腫を認めた(図4)．走査型レーザー検眼鏡

(scanning laser ophthalmoscope，SLO)を用いた赤外

光による観察では，右眼網膜の浮腫により乳頭および脈

絡膜が不鮮明にしか観察できず(図5)，フルオレセイン

ナトリウムおよびインドシアニングリーンによる造影検

査で網脈絡膜血管は全く造影されなかった．頭部CT，

MRIでは，右眼球，視神経，眼窩に明らかな異常所見

を認めなかった．脳血管造影では，右眼動脈が起始部で

完全に閉塞していた．また，通常眼動脈が閉塞していて

も外頸動脈枝との吻合を介して脈絡膜が淡く造影される

choroidal blush もみられなかった(図6)．

高度の右眼動脈閉塞症として，近医脳外科に入院継続

で，アスピリン(バイアスピリン )100mg/日，メコバ

ラミン(メチコバール )500μg/日，塩酸チクロピジン

(パナルジン )100mg/日内服，ウロキナーゼ6万単位/

日，副腎皮質ステロイド薬(詳細不明)などの投与を受け

たが視力および血管閉塞の改善を認めなかった．一週間

あまりの加療後，視力の改善ないまま，上転障害も残存

したまま自宅近くの某大学病院眼科へ転院した．転院1

か月以降受診なく，経過観察はできなくなった．

考 按

眼周囲への自己脂肪注入直後に発生した視力障害につ

いて，現在まで海外で7例報告されている ．それら

によれば，顔面の末梢動脈は細く虚脱しやすいため，注

入時に逆血を確認する際，誤認される可能性があり，

誤って眼動脈の枝である鼻背動脈，眼窩上動脈，滑車上

動脈などの末梢枝に注入され，そこから高圧で注入され

た異物が逆行性に進んでいき，より中枢の動脈を閉塞す

ると考えられている．場合によっては眼動脈，内頸動脈

にまで逆行し，そこから本来の動脈圧によって各々の末

梢枝である網膜中心動脈および後毛様体動脈，中大脳動

図 1 方向眼位．

右上眼瞼は軽度の腫脹ないしは下垂が疑われる．矢印に脂肪注入部位かと思われるわずかな創のみが認めら

れるが，皮下出血や眼球突出はなし．右上転障害を認める．

平成19年1月10日 23眉間への自己脂肪注入により眼動脈閉塞を来した1例・森他



脈に塞栓形成を来す機序が考えられている ．実際，

脂肪注入後に眼動脈閉塞と同時に，中大脳動脈閉塞を来

し脳梗塞を引き起こした例や，外頸動脈枝閉塞を来し皮

膚壊死を起こした例もある ．

同様に本症例も，自己脂肪を眉間部に注入した際，眼

動脈の末梢枝の動脈に脂肪片が入り，シリンジ圧により

逆行性に押し込まれ，末梢から中枢に向かって動脈内を

脂肪が満たし，眼動脈が起始部で閉塞したものと考えら

れた．その結果，末梢側の網膜中心動脈・毛様体動脈を

含めた極めて広範囲の閉塞が起こったものと思われた．

また，シリンジ圧が弱まると動脈圧で新たに末梢側が脂

肪閉塞するとされる ．軽度の眼瞼下垂と上転障害は，

脂肪が押し込まれた血管とは別の末梢血管である上直筋

または眼瞼挙筋への栄養血管が閉塞したと推測した．動

脈硬化などに伴う眼動脈閉塞では通常外頸動脈系の吻合

図 3 右眼底のパノラマ写真．

下方から下耳側を除き広範囲に網膜浮腫を認める．

図 4 optical coherence tomography(OCT)写真．

右眼の黄斑部網膜は著明な浮腫を認めた．

図 5 scanning laser ophthalmoscope(SLO)．

赤外線光観察で右網膜の浮腫により乳頭および脈絡膜が

不鮮明である．

右 左

図 2 眼底写真．

右眼では後極外にも至る網膜全体の浮腫を認め，視神経も確認できない．黄斑部網膜は浮腫が著明で，硝子

体側に雛壁を形成．網膜動脈には血管内塞栓を疑わす白色部が多発している．
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を介し，わずかながらも眼内への血流はあると考えられ

る．しかし，脳血管造影でそれを示すchoroidal blush

がなく，また，蛍光眼底造影にて右眼底では網膜，脈絡

膜動脈も含め全く造影されなかった．以上より本症例で

は，右眼動脈起始部の単なる閉塞ではなく，網膜中心動

脈，上直筋枝，鼻背動脈などの血管内脂肪塞栓と考えら

れた．血管内脂肪塞栓のため顔部の外頸動脈系からの吻

合による血液供給もなく，眼球全体の高度の虚血が生じ

ていた．皮下へ注入された脂肪は平均3～4か月で消失

するとの報告がある が，眼球全体の虚血による長期的

合併症に関しては不明である．

脂肪だけでなく，副腎皮質ホルモン薬 ，コラーゲン

などの眉間部への局注により失明を来した報告があり，

同様の機序が考えられている ．異物注入は緩徐に，

極力圧をかけずに行うことが重要である ．眉間部に異

物を注入する際，こういった重度の合併症を念頭に置き

ながら行うべきと考える．

以上，自己脂肪注入後，片側の眼動脈が閉塞した症例

を経験した．極めてまれではあるが同様の合併症が報告

されており，眼科医，形成外科医，皮膚科医など顔部，

頭部，特に眉間部を扱う医師はこれを念頭に置く必要が

ある．
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図 6 脳血管造影．

右内頸動脈造影検査．眼動脈が全く造影されない．通常内頸動脈もしくは外頸動脈枝を介して脈絡膜が淡く

造影されるchoroidal blush もみられない．
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