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要

白内障手術の前嚢切開においてチン小帯に障害を及ぼ

さないためには,まず,前部チン小帯が存在しない水晶体

目嘆 領域 (anterior capsular zonular free zone,以 下

ZFZ)を把握する必要がある。そこで,米国アイバンク角

膜移植用眼球 199眼 を用 いて 50～ 100歳 (75.5± 10.3

歳,平均値±標準偏差)の ZFZの計測を行った。角膜と虹

彩を除去し,手術用顕微鏡下で水晶体直径を計測した後,

4mmの continuous curv鵬 near capsulorhexisを 作製
し水晶体内容を超音波乳化吸引術により除去した。粘弾

性物質を水晶体嚢内に充損 し,次に,前部チン小帯付着部

位を視認 しながらZFZ径を計測した。計測の結果,水晶
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体直径は 9.72± 0.31 mm,ZFZ径 は 6.83± 0.35 mmで

あった。また,ZFZ径 と年齢,お よびZFZ径 と水晶体直

径 とに有意 な相関はみ られ なかった。したがって,

50～ 100歳の水晶体の ZFZ径 は,年齢 (加齢)および水晶

体直径に関わらず一定であることが示唆された.(日眼会

誌 99:1119-1122,1995)
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ハLbstract

lt is important to determine the anterior capsular     ineasured、vitll a caliper. Tlle rnean age 、vas 75.5±

zonular free zone(ZFZ)in order to mininlize the    10.3(± SID)years(age range,50～ 100 years)。 The

risk of zonular disinsertion.F■ onl this point of vieⅥ 7     1nean diameter of the lenses lvas 9.72二±:0.31 lnm.The

the size of the ZFZ of norlnal suspended lenses、 vas     mean dianleter of the ZFZ was 6.83:± :0.35 mln.Sta…

directly measured in 199:hun.an eyes obtail.ed ipost_     tistical analysis revealed no signincant correlation

mortenl.The cornea was completely excised and the     between the size of the ZFZ and age,or between the

iris relnoved to a1low clear visualization of tlle     size of tlle ZI]Zi and lens diarneter.Tlle present study

anterior surface of tlle lens to the equator. After     indicates tllat tlhe size of t,he ZIilZI 、vas constant

measuring lens diameter with a caliper, a 4nll■     regardless of age or lens diameter.(J Jpn Ophthal‐

continuous curvilinear capsulorhexis was performed,    mol Soc 99:1119-1122,1995)

and lens substance was completely renloved by

pllacoelnulsincation. lCare 、vas taken to minimize     Key words:  Zonular free zone, Anterior zonule,

trauma to the zontlles during surgery.The anteriOr                PhacOenlulsiicatiOn, COntinuOus cur‐

insertion of the zonules was identined at high‐                  vilinear capsulorhexis, Anterior cap_

po、ver lnagnincation; the size of the ZFZ 、vas                sulotolny

I緒  言

白内障手術では水晶体およびその支持組織(チ ン小

帯
1)2),毛
様体)の形態に変化を与えるため,支持組織の強

度
3)は
低下する4).特に,前嚢切開は水晶体内容を置換す

るための大切な窓口であり,前嚢切開の大きさと位置お
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よび手術手技は手術結果に多大な影響を及ぼすと思われ

る。

(:)。 ntinuous curvilinear capsulorhexis5)(以
~下

,([)([)C)

は,近年普及しつつある自己閉鎖創自内障手術において

最も多く施行されている前嚢切開法である。以前,著者ら

は自色家兎の眼球を用いてCCCが他の前嚢切開法に比
べ最 も強度が強いことを報告

4)6)し た。しかしなが ら,

CCCを理想的な前嚢切開とするためには,前部チン小帯
が存在 しない水 晶体前嚢領 域(anterior capsular

zonular free zone,以 下 ZFZ)を把握し,前部チン小帯付

着部に障害を及ぼさないCCCの大きさについて検討す

る必要がある。

そこで今回,自 内障手術の主対象になると思われる

50～ 100歳の角膜移植用眼球を用いて,各年齢における

ZFZを計測し,ZFZ径 と,年齢および水晶体直径 との相

関について検討したので報告する。

II 対象および方法

1.対  象
50～ 100歳の米国アイバンク角膜移植用眼球 199眼 を

計測の対象とした。計測は眼球摘出後 48時間以内に行っ

た。なお,人種,性別は間わなかった。

2.計 測 方 法

対象眼球を赤道部で半割し,粘弾性物質を充填するこ

図 1 人眼における前部チン小帯付着部と水晶体直径
および zonular free zone径 の計測方法 .

a:キ ャリパーによる水晶体直径計測.b:超音波乳
化吸引術後の水晶体嚢.水晶体上皮細胞を除去 しな

いと前部チン小帯付着部位を視認することはできな

い.c:水晶体上皮細胞除去後の前部チン小帯付着
部位 (拡大 )。 整然 と並ぶ前部チン小帯 と前部チン小

帯が存在しない水晶体前嚢領域 (zonular free zone)

が視認できる.d:キ ャリパーによる zonular free
zone径 計 測 .
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とで眼球の形状を保ちながら角膜側眼球をプレパラート

に瞬間接着剤を用いて接着した。角膜を強角膜剪刀で切

除し,銅子により虹彩を除去した
7)。 次に,手術用顕微鏡

下でキャリパーを用いて水晶体直径とZFZ径 を3～ 9

時および 12～ 6時の 2方向について計測した (図 1)。

なお,生体眼において前部チン小帯付着部位を視認す

ることは難しいため,ま ず,4mmの CCCを作製し超音
波乳化吸引術により水晶体内容を除去した後,前部チン

小帯に障害を与えないように低吸引圧で水晶体上皮細胞

を吸引した。次に,水晶体嚢内に粘弾性物質 (ヒ ーロン⑥)

を充填して,キ ャリパーで計測しながら元の水晶体の大

きさまで水晶体嚢を膨 らませた。この結果,後方からの光

源を強 くすることにより,手術用顕微鏡下で前部チン小

帯付着部位を視認することが可能となった。

III 結  果

対 象 となった 50～ 100歳 の 199眼 の平 均 年齢 は

75.5± 10.3歳 (平均値士標準偏差)であった。また,水晶

体直径 の平均 は 9.72± 0.31 mm(9.77±0.33 mm:3
～ 9時,9.68± 0.32 mm:12～ 6時,n=199),ZFZ径 の

平 均 は 6.83± 0.35 mm(6.85± 0.35 mm:3～ 9時 ,
6.80± 0.36 mm:12～ 6時,n=185)で あった。

年齢が 50～69歳の ZFZ径の平均は 6.90± 0.38 mm

(n=52),70～ 79歳 で は 6.81± 0.33 mm(n=59),

80～100歳 では6.79± 0.33 mm(n=74)で あった.各 年

齢群別の ZFZ径について t検定を施行したところ,統計

学的有意差を認 めなかった(図 2)。 また,年 齢 (X)と

ZFZ径 (Y)に ついて一次回帰分析 した結果,Y=7.12
-3.86× 10-2x,r=_0.12(rは 相関係数)で,両者に相関
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図 2 年齢とzonular free zone径 の関係 (統計学的
分析 ).

年齢とzonular free zone径に統計学的有意差は認

められなかった.有意差なし。
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図 3 年齢とZOmular free zone径 の関係 (一次回帰
分析 )。

年齢 とZonular iee zone径 に相関はみられなかっ

た.Y=7.12-3.86× 10-2x,r=_0.12.
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図 4 水晶体直径とZOnular free zone径 の関係 (統
計学的分析)。

水晶体直径とzonular free zone径 に統計学的有意

差は認められなかった。有意差なし。

はみられなかった (図 3)。

水晶体 直径が 9～9.5mm未 満 の ZFZ径 の平均 は
6.76± 0.32 mm(n=38),9.5～ 10 mm未 満 で は6.84士

0.34 mm(n=109),10 mm以 上 で は 6.07± 0.38 mm

(n=38)であった。,各水晶体直径群別の ZFZ径について
t検定を施行 したところ,統計学的有意差 を認めなかっ

た (図 4)。 また,水晶体直径 (X)と ZFZ径 (Y)に ついて
一次回帰分析した結果,Y=6.02+8.27× 10-2x,r=0.08

で,両者に相関はみられなかった (図 5)。

水 晶体直径 (mm)
図 5 水晶体直径とZonular free zone径 の関係 (―
次回帰分析)。

水晶体直径とzonular iee zone径に相関はみられ

なかった。Y=6.02+8.27× 10-2x,r=0.08.
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IV考  按

前部チン小帯付着部位8)お よび ZFZの加齢による位

置変化について知るためには,一個人の前部チン小帯付

着部位の変化 (ZFZ径の計測)を観察することが理想で

ある。しかしながら,実際には困難である。したがって,多

くのパラメーターを使用し,多数例について統計学的に

検討する方法が一般的である。そこで今回は,199眼につ

いて年齢および水晶体直径をパラメーターとし,ZFZ径
と年齢,お よびZFZ径 と水晶体直径との相関に関して,
それぞれ統計学的に分析したものである。

また,計測方法として,細隙灯顕微鏡を用いた生体眼の

前部チン小帯付着部位に関する報告9)も あるが,前部チ

ン小帯付着部位を正確に視認することは前嚢下の混濁お

よび水晶体皮質の混濁のため難しい。そこで今回は,can

opener法 による前嚢切開と嚢外摘出術による水晶体内

容の除去と比べ,よ リチン小帯に対し障害が少ないと考

えられている小さなCCCと 超音波乳化吸引術により水

晶体内容を除去した。また,水晶体上皮細胞を除去し,粘

弾性物質を用いて水晶体嚢を膨らませることにより,図

lcに示すような整然と並ぶ前部チン小帯を視認できる

透明な水晶体を再現することが可能となった。本法によ

り,前部チン小帯付着部位および前部チン小帯が存在し

ない水晶体前嚢領域を比較的容易に手術用顕微鏡下で視

認することが可能となり,こ の結果,よ り生体眼に近い状

態で ZFZ径を計測することができたと思われた。
今回の 50～100歳の眼球 199眼を用いた統計学的解析

では,ZFZ径は年齢 (加齢変化)お よび水晶体直径とに有
意な相関がみられなかった。この結果,ZFZ径 は年齢お
よび水晶体直径に関わらず,一定であるという興味深い



結果が得られた。さらに,前嚢切開 (CCC)は,水晶体中心

からZFZ径の平均最小径である直径 6.80± 0,36 mm以

内で施行されれば,前部チン小帯付着部に障害を及ぼさ

ないことが示唆された。

年齢や水晶体直径 との相関には触れていないが,ZFZ

径は 6.5mmであるとする今回の結果を支持する報告 1° )

もある。一方,ZFZ径 は加齢変化により1.8mmま で減

少するという報告
9)や
前部チン小帯付着部位は加齢に伴

い水晶体前極部へ内方移動するという報告
11)がある。こ

れらの報告によれば,ZFZ径は加齢 とともに減少してい

る可能性もあると思われた。今後,加齢によるZFZ径の

減少について言及するために,さ らに,若年者の眼球を含

めた検討を要するものと思われた。

本実験は,米国のサウスカロライナ医科大学に付属する

Center fOr IOL Researchで施行した。また,本論文の要旨は,

第 98回 日本眼科学会総会 (1994年 4月 ,横浜)に おいて発表

した。稿を終えるにあたり,ご校閲いただきました東京慈恵会

医科大学眼科学教室北原健二教授に深謝いたします。
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