
1054 日眼会誌 93巻 11号

超音波 ドップラー法による緑内障眼

眼循環動態の解析

平田 昌也・橋本真理子・太根 節直 (聖マリアンナ医科大学眼科学教室)

要  約

原発性開放隅角緑内障眼の病期の進行に関連 した眼循環動態を解析するため,超音波 ドップラー法による眼

底の網膜中心動脈主幹の血流流速波の検出を行い,次の結果を得た。即ち,①縁内障眼では,正常眼に比べ
,

眼動脈 (内側前頭動脈 ophthalmic artery:OAと 略記)に比べ,網膜中心動脈 (眼底動脈 Fundus artery:

FAと 略記)の血流流速値の低下がみられ,同時に血流の流速脈波の立ち上がり時間の短縮化傾向を示し,病

期の進行につれてその傾向が更に著明となった。②両者の血流流速値の比 〔V(FA/OA)と 略記〕は,視野障

害の進行度 (Kosaki分 類)と の有意の逆相関を示 し,立ち上がり時間による両者の比 〔T(FA/OA)と 略記〕

は,乳頭の C/D比と有意の逆相関を示した。以上はIntegralspectrum analyzerを 装着 したリアルタイム・

ソナグラム方式血流方向指示型 2周 波超音波 ドップラー血流計 (Vaso■ o‐ 3)を 使用し得られた成績である。対

象は,20～ 70歳代の原発性開放隅角緑内障 (Primary Open angle glaucOma:POAGと 略記)の 60症例 〔男

性28名 ,女性32名 (平均年齢64.3± 12.1歳 )〕 の100眼 と,同年代の正常者30名 (平均年齢58.1± 14.3歳 )60眼

である。上記の結果により,緑内障眼の眼循環動態の解析に超音波 ドップラー法は有用であることが判明した。

(日 眼会誌 93:1054-1061,1989)
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Analysis of Ocular Circulatory Kinetics in Glaucoma

by the Ultrasonic Doppler Method
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Abstract

In order to analyze ocular circulatory kinetics in relation to the stages of progression of primary

open-angle glacoma, the pulse wave of flow velocity in the central retinal artery was measured by the

ultrasonic Doppler method. In eyes with glaucoma, the ratio of blood flow velocity of the central

retinal artery (fundus artery : FA) to that of the ophthalmic artery (medial frontal artery : OA) was

smaller and, at the same time, the pulse rise time (PRT) of the pulse wave of flow velocity was shorter

than in normal eyes, a tendency which increased as the disease progressed. The ratio of FA to OA in

terms of velocity tY (fA/OA)l showd a significant inverse correlation with the degree of visual field

disorder (Kosaki classification) and the ratio in terms of PRT tT (FA/oA)l showed significant inverse

correlation with the C/D ratio of the papilla. An ultrasonic Doppler blood flowmeter with 2 fre'
quencies, attached to an integral spectrum analyzer for indicating the direction of blood flow using
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real time sonography (Vasoflo-3), was used. The investigation was conducted on 100 eyes with primary
open-angleglaucomain60patientsaged20-70years (2Smalesand32females(meanage64.3+12.1)1,
and 60 eyes in 30 normal subjects of the same age (mean age 58.1+14.3). These results demonstrated
that the ultrasonic Doppler method is useful for the observation of ocular circulatory kinetics in eyes

with glaucoma. (Acta Soc Ophtholmol Jpn 93: 1054 106f , 1989)

Key words : Primary open-angle glaucoma, Ultrasonic Doppler method, Ophthalmic artery, Central
retinal artery, Ocular circulatory kinetics

I緒  言

超音波 ドップラー法は,閉塞性末槍動脈病変などの

非観血的診断法として,多 くの分野で臨床的に高い評

価を得ている。眼科領域において,超音波 ドップラー

法を応用 して頚動脈系の血流障害疾患である高安病 ,

内頚動脈閉塞症,虚血性視神経症,海綿静脈洞痩など

の血流流速脈波の解析がなされているが, これを緑内

障眼の眼循環検索に応用 したのは,山本1)及 び太根ら2)

のみである.そ こで著者は,非観血的に生体深部の血

流の流速脈波をほとんど生理的状態で測定できる超音

波 ドップラー法を応用して,緑内障眼の眼循環助態の

一端を解明する事を目的 とし,網膜中心動脈の主幹を

中心 とした眼底動脈 (Fundus artery:以 下 FAと 略

記)及び眼動脈の末檎の内側前頭動脈 (Ophthalmic

artery:以下 OAと 略記)の流速脈波より得 られた流

速値 と,種 々の病期の緑内障眼の視野障害,並びに流

速脈波の立ち上がり時間と視神経乳頭陥凹の程度 との

相関を検討 した結果,緑内障眼では病期が進行するに

つれて FA血流の流速値の低下 と,血流流速脈波の立

ち上が り時間の短縮化傾向を認めたので,以下に述べ

たいと思 う。

II 対象及び方法

対象は,眼圧が20mmHg未満 コン トロールされてい

る20～ 70歳代の原発性開放隅角緑内障 (Primary open

angle glaucoma:以 下 POAGと略記)の 60症例 〔男

性28名 ,女性32名 の100眼 (平均年齢64.3± 12.1歳):

以下 G群 と略記〕で,他の眼循環に特に影響する眼疾

や全身疾患を持つものは除外 した。

そ して同年代の正常者30名 60眼 (平 均年齢58.1士

14.3歳 :以 下 N群 と略記)を 対照 とした。 さらに視野

障害 (KOsaki分 類)別 に I～ IIa期 ,IIb～ IIIa期,IIIb

～IV期 ,V～ VI期 をそれぞれ Gl群 ,G2群 ,G3群,G4

群とし,垂直乳頭陥凹径/乳頭径比 (以下 C/D比 と略

記)を病期別に,30%以上60%未満,60%以上90%未

満をそれぞれ gl群,g2群 とした。

N群 とG群に対す る超音波 ドップラー法による眼

血流の流速脈波の測定は,以下の如 くにして行った.

眼循環動態の解析のため,各眼につき主に乳頭面上の

FAと ,眼動脈の末槍の OAの流速脈波を超音波 ドッ

プラー血流計 Vasono‐ 3装置により測定 した。血管内

を流れる赤血球は様 々な速度成分を持ち,皮膚面及び

角膜面 より, ビーム幅2.5(mm)以 内で,測定深度

20～ 45(mm)に おいて吸収減衰が少な く,指向性の良

い周波数 4(MHz)の 超音波ビームを一定の角度で投

射すると,血流より反射するドップラー音 (血流音)

が得 られ, これを高速 フーリエ変換 (FFT)し ,ス ペ

ク トラム解析を行い,血流速度成分とそれに対する強

度を検出し, リアルタイムソナグラム像 としてカラー

表示を行い。その模式図を示した(図 1)。 使用 した超

音波 ドップラー血流計は,Vasolo‐ 3で,10× 100(mm)

のペンシル型プロープを用い,OAの流速脈波測定に

は,直接眼富の上内側壁の皮膚面より血管 との角度を

約60° に保ち固定 した。また,FAの流速脈波測定には,

プロープ固定を容易にするための中空 円筒型のアイ

キャップを装着し,内部にスコピゾルを満たし,プ ロー

ブと眼軸の角度を耳側方向約10° に保ち,角膜面上より
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F(KHz) T:時 間

P:速度成分に対する強度

F:偏移周波数
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図 1 血流流速脈波の模式図
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測定 した。FA,OA両者の流速脈波検出時に表示され

る種 々のデータの うち,2心 拍 の平均偏 移周波数

(Mean Frequency:以 下 Mean Fと 略記)(図 2)と ,

F(KH2)
―

:実 時 間 の 最 高 値

―一 ―‐ 実 時 間 の 平 均 値

― … … ‐1の へ時間の平均値
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拡張終期か ら最高収縮期 までの時間 (Pulse rise

time:以下 PRTと 略記)(図 3)の 2種データを解析

に用い,ま た個 々の症例における個人差の変動を回避

するため,FAと OAの比率をとった。血流速度は,

Mean Fよ り算出した。そしてその式を示 した(図 4).

FA,OA両 者の Mean Fの比率を眼底血流速度指数

〔V(FA/OA)と 略記〕とし,両者の PRTの比率を流

速立上が り時間指数 〔T(FA/OA)と 略記〕とした.

相対的な変化 として V(FA/OA)は FAの循環血流量

を,T(FA/OA)は血管の形状的変化を示すものと考

え,V(FA/OA)と 視野による病期 (Kosaki分類),

また T(FA/OA)と 緑内障性視神経乳頭陥凹による病

期 との相関について検討した.

III 結  果

1.V(FA/OA)と 視野障害進行度 との関係

N群では,FAと OAの流速値が接近 しているが,G

群では,FAが OAに比べて低下傾向を示 した。即ち,

N群 の流速値 は0.201± 0.058(m/s)で ,G群 で は

0.152± 0.036(m/s)で あった。そして,N群及び G群

の V(FA/OA)と 視野障害の相関の分布状況を示す

(表 1)。 N群の V(FA/OA)は ,総平均値で69.3士

11.6(%)で ,G群 のそれは54.5± 14.2(%)で ,両

群では危険率 1(%)で 有意差を認めた。また,各症

例群のV(FA/OA)の平均値を示 した (表 2).N群

とGl群 との比較では,後者ではすでに視野に軽度の変

化を来しているにもかかわらず,両者の間には有意差

は認められなかった.N群 とG2群 との比較では,統計

学的に危険率 5(%)で有意差を認めた.N群 とG2群

との比較では,統計学的に危険率 1(%)で 有意差を

認めた。Gl群 とG2群 との比較では,有意差は認められ

なかった。

表 1 眼底血流速度指数 V(FA/OA)による正常者群

及び視野病期別緑内障群の分布状況

N群 Gl群 G2群 G3君羊 G4群 Σ

≧100

^′ 90

～ 70

～ 50

～ 30

2

30

23

5

0

1

12

5

1

1

0

2

20

5

1

0

0

19

6

0

0

0

4

21

2

3

44

71

38

4

Σ 60 20 28 25 27 160

N:Normal,Gl:I～ IIa期 ,G2:IIb～ IIIa期 ,G3:IHb
～IV期,G4:V～ VI期 (Kosaki分類)

0

図 3 Pulse rise time(PRT)の 示す位置
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図 2 平均偏移周波数 (Mean F)の 示す位置.点線の

値が2心拍の平均偏移周波数を示す。
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図4 流速脈波測定法と血流流速の算出式
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表 2 正常者群及び視野病期別緑内障群の眼底血流速

度指数 V(FA/OA)の 平均値.mean± SD(%)

症 例 群 V(FA/OA)(%)

N  君羊 69.3:±:11.6

G 群 54.5」=14.2

GI 群 69.0」
=15.0

G2 群 60.8」=138

G3 群 5411士 1 9.2

G4 群 47.9」
=10.5

mean± SD(%)

N:Normal,G:Glaucoma,Gl:I～ IIa期 , G2:IIb
～Ha期 ,G3:IIIb～ IV期,G4:V～ VI期 (Kosaki分
類)

100

Normal

i～ Ⅱa期

11。 ～Ⅲo期

Πi b～ lV期

V～ 1ヽ期

l.--H : Normal
l+: Glaucoma

N    Gl   G2    G3   G4

視野障害進行度 〈Kosaki)

図 5 視野障害進行度 とV(FA/OA)と の相関

Gl群 とG3群 との比較では,統計学的に危険率 1

(%)で有意差を認めた。Glと G4群 との比較では,G4
群の V(FA/OA)は,47.9± 10.5(%)で,病期の進

行に伴って OAに対 して FAの 著明な低下を示 した .

統計学的に危険率 1(%)で 有意差を認めた。G2群 と

G3群 との比較では有意差は認められなかった.G2群 と

G4群の場合は,統計学的に危険率 1(%)で有意差を認

めた。G3群 と G4群 との比較では危険率 5(%)で 有意

差を認めた(図 5).G群 の中でも晩期緑内障以上の視
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表 3 流速立上がり時間指数 T(FA/OA)に よる正常

者群及び C/D比病期別緑内障群の分布状況

｀ヽ
、C'D比 (%|

｀
ヽ

T(FAて )Alt%|ヽ

N群 91群 92群 Σ

≧ 240

～ 220

～ 200

～ 180

～ 160

～ 140

^ン 120

～ 100

～ 80

～ 60

～ 40

1

2

8

4

5

16

20

2

1

0

1

1

3

3

2

8

6

5

11

3

0

0

0

0

0

1

0

2

4

7

35

9

0

2

5

11

7

13

24

29

20

39

9

1

Σ 60 42 58 160

N:Norinal,gl:30≦ C/D<60,g2:60≦ C/D<90

表 4 正常者群及びC/D比病期別緑内障群の血流速

度立上がり時間指数 T(FA/OA)の 平均値.mean士
SD(%)

症 例 群 丁(FA/OA)(%)

N 群 137.1」
=35.2

G  君羊 98.1」=400

91 層洋 137.7=L42.0

92 群 76.8二±21.0

N:Normal,G
60≦ C/D<90

mean± SD(%)

Glaucoma,gl:30≦ C/D<60,g2

野障害を示すものは,N群に比較 して FAの著明な低

下を示す例が多 く認められた。

2.T(FA/OA)と 垂直 C/D比 との関係

N群,G(gl,g2)群 の分布状況を示し (表 3),各

症例群の平均値を示 した (表 4)。 N群では,FAの
PRTが OAに対 して延長傾向にあるが,G群では,

FAの PRTは短縮傾向にある。即ち N群の PRTは ,

125.6± 39.6(ms)で ,G群では92.3± 28.5(ms)で

あった。そ し て T(FA/OA)は N群 で 137.1士

35.2(%),G群 で98.1± 40.0(%)であり,統計学的

に危険率 1(%)で有意差を認めた。N群 とgl群 との比

（
Ｓ
Ｘ
く
〇
ヽ
く
」
）
＞

0



N :Normal

91:3o≦ C/D比 く60

92:6o≦ C/D比 く90

F-.H: Normal

H_{: Glaucoma

150

N    91    92

C/D比 (%)

図 6 垂直 C/D比 と血流速度立上が り時間指数 T
(FA/OA)の 相関

較では両者の間に有意差は認められなかった。N群 と

g2群 との比較では統計学的に危険率 1(%)で有意差を

認めた.gl群 と&群 との比較では,危険率 1(%)で有

意差を認めた (図 6)。

3.症例

次に臨床例を提示する。

第 1例)53歳男性,右眼 POAGで ,そ の眼底写真 (図

7),蛍光眼底写真 (図 8),FAの 流速脈波 (図 9),

及び OAの 流速脈波 (図 10)を示す。視野変化は,IIb

(Kosaki分 類)で,視野障害に比べて FAの流速値の

低下が強 く,PRTも短縮傾向にある.

第 2例 )61歳女性,右眼 POAGで ,そ の眼底写真 (図

11),蛍光眼底写真 (図 12),FAの 流速脈波 (図 13)及

び OAの 流 速 脈 波 (図 14)を 示 す。視 野変 化 は V
(Kosaki分 類)で,C/D比 は80～ 90(%)である。V
(FA/OA)は29.5(%), T(FA/OA)は 70.5(%)で ,

視野障害進行度 とV(FA/OA),C/D比 とT(FA/OA)

が供に逆相関を示した.即 ち,平均流速によるFAの
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強い低下 と,PRTの強い短縮を認めた

IV考  按

今回著者 らは,緑内障眼に対す る眼循環の解析を病

期との関連において把握するため,超音波 ドップラー

法を用いて試みた。

測定部位は,FA及 びOAである。FAは ,視神経翰

血管系において重要な役割をなす と考えられ,その血

管構築は臨末的に緑内障などの疾患の病態解明に重要

で,多 くの研究が解析を進めている。OAは内頚動脈の

第一分枝である眼動脈が網膜中心動脈,後毛様動脈を

分枝して後は,そ の主幹動脈 となるものである。

さて,V(FA/OA),T(FA/OA)は ,緑内障眼の

眼循環動態を知るうえで, 1つの評価指標になると考

え, さらに FAと OAの比をとることにより,比較対

象となる個人の全身的影響による個体差を最小にし得

ると考えた。また平均流速値は, 2心拍の流速値の平

均値で,流速脈波の波形にほとんど影響を受けないも

のである。超音波 ドップラー血流計で流速脈波を検出

する場合,一般的に問題となるのは,雑音の影響,ヘ
マ トク リット値の影響,超音波 ビームの入射角などで

ある.ま ず雑音の影響は,機械的精度の向上により,

今回の計測範囲では問題とならなかった。

ヘマ トク リット値の影響については,正常範囲内で

は大きな差異4)5)は ないし,さ らに今回は,個体別に計

測値の比率をとる事により影響はないものと考えた。

探触子 と血流のずれ及び超音波 ビームの入射角につい

ては,計測 した 2カ 所のうち OAは,比較的体表面に

近い部位にあ り,約 60° の角度を保 って測定し得た。

FAの場合は,探触子と眼軸 との角度を耳側約 10° に

保ち計測 した ところドップラー音を聴取し得た。さら

に角度を増 していくとより大 きな ドップラー音を聴取

した。これは,探触子との角度 より,眼動脈血流の唸

り音であると考えた.

また我国では,谷 口ら6)に よ り眼動脈流速脈波の多

くの分析が成 されている.直接眼球より聴取し得た唸

り音は,前記 した 2カ 所のみであ り,探触子の特性 ,

解剖学的位置関係より,最初の ドップラー音は,FAの
ものであると考えた.本実験では,得 られた測定値 ,

即ち,V(FA/OA)と 視野障害進行度 (Kosaki分類)

との相関を検討 し,N群 の V(FA/OA)は ,69.3±

11.6(%)で ,G群では,54.5± 14.2(%)で あった。

これは OAに対 して FAの 低下傾 向を意味 し,症例

2)では,蛍光眼底写真における乳頭面上毛細血管の
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充盈欠損 (図 12)があり,後毛様動脈系の循環障害 も

同時に認め両者 とも視神経の循環障害7)8)を 示唆す る

ものと考えた。Schwaiz9)は ,緑内障眼において,そ の

多 くが,乳頭面上で毛細血管の絶対的充盈欠損を示す

と報告 した。

対象は,すでに薬物により眼圧がコン トロール良好

で,視野障害が停止 しているものも含まれ るが,V
(FA/OA)の 低下の割合は,視野障害進行度に対して

ほぼ直線的な低下を示した.緑内障眼の病因の 1つで

ある循環障害は,病期の進行に伴って徐々に発現する

傾向にあると思われた.一方,T(FA/OA)と C/D比

との間には有意の逆相関関係があり,N群の T(FA/
OA)は ,137.1± 35.2(%)で ,G群 で は,98.1±

40.0(%)で あった。これは,G群においてFAの PRT
の短縮,つまり流速脈波の拡張終期から最高収縮期ま

図7 53歳 ,男性.右眼POAG,視野変化IIb(Kosaki

分類),C/D比 は65(%)

匡
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図9 症例 1の FAの流速脈波 (Mean F=0.2KHz,
PRT=90ms)
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での時間が短いことを意味 し,C/D比 が大きくなるに

つれてその傾向が強 くなった。これは,視神経乳頭陥

凹により狭窄した血管の血流状態を反映 しているもの

と考えた。即ち,緑内障の病因の 1つである乳頭の陥

凹による血管屈曲が網膜中心動脈血流に機械的障害を

及ぼし,PRTが短縮するものと考えられた。 これは,

病期の進行 した緑内障ほど強 く発現する傾向にあ り,

興味深 く思われた。超音波 ドップラー法による眼循環

動態の分析は,多 くの研究家によって試みられている.

内頚動脈の血流障害の診断に,Hyman3)は ,眼高上動

脈で,Muneri。 )は,眼動脈の末檎である内側前頭動脈

について行っている.内頚動脈の閉塞により眼動脈が

外頚動脈 と脳動脈間の側副血行路となり,そのとき眼

動脈血流は逆方向に脳動脈へ流れようとする。いわゆ

図8 症例 1の蛍光眼底写真で,眼底血流速度指数V
(FA/OA)の低下を認めるが,乳頭面上の著明な充

盈欠損は認めない。また,血流速度立上がり時間指

数 T(FA/OA)の 短縮も強い.

超音波 ドップラー法による緑内障眼眼循環動態の解析・平田他

目国:
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一日

燿 繭
図10 症例 1の OAの流速脈波 (Mean F=0.59KHz,
PRT=70ms)
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図11 61歳,女性.右眼POAG,視野変化 V(Kosaki

分類),C/D比は80～ 90(%)
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図14 症例 2の OAの流速脈波 (Mean F=0.71KHz,
PRT=170ms)
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