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要     旨 

                                              

【背景】心外膜脂肪組織 (epicardial adipose tissue: EAT) の線維化リモデリングは、心房細動 (atrial 

fibrillation: AF) につながる炎症性・線維性心房心筋症にとって重要な因子である。                                           

【目的】EATの脂肪細胞径の変化率（中央領域の脂肪細胞径と辺縁領域の脂肪細胞径の比）が EATの

線維化リモデリングの程度を表すかどうか検討した。同様の概念に基づいて、コンピューター断層撮影

（CT）画像を使用し、EATの CT値の変化率が線維化リモデリングを検出できるかどうか検討した。 

【方法】76 人の連続した左心耳切除術を施行された心房細動患者の左心耳検体を使用した。中心領域

の EAT (Central EAT: C-EAT) と心房筋に接する辺縁領域の EAT (Marginal EAT: M-EAT) を組織学

的に評価した。また、76 人の患者全員の CT 画像から EAT における心房筋近位から遠位にかけての

CT値の変化率を算出した。                                           
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【結果】M-EAT と C-EAT で比較すると、M-EAT では C-EAT と比較し脂肪細胞径は小さく、EAT の

線維化リモデリング（EAT線維化）はより重度で、マクロファージと筋線維芽細胞の浸潤はより広範だ

った。 マイクロアレイ分析では、M-EATでは C-EATと比較し炎症・線維化に関連するmRNAの発現

が亢進し、脂肪成熟に関連するmRNAの発現が抑制されていた。さらに、EATに IL-6, TNFα, TGF-

β1を負荷し培養すると、FABP4, PPARγなど多数の脂肪成熟に関連するmRNAの発現が抑制された。

また、EAT の線維化量と EATの脂肪細胞径の変化率（中央領域と辺縁領域の脂肪細胞径の比）は正の

相関を認めた（r = 0.73、p < 0.01）。中央領域と辺縁領域の脂肪細胞径の比は、発作性心房細動患者よ

りも持続性心房細動患者の方で有意に大きかった。続いて CT 画像における検討では、EAT における

心房筋近位から遠位にかけての CT値の変化率は EATの線維化量と正の相関があることを示しました。

さらに、CT 値の変化率は組織学的に検討した中央領域と辺縁領域の脂肪細胞径の比と正の相関関係を

示した（r = 0.70、p < 0.01）。そして、CT値の変化率も発作性心房細動患者よりも持続性心房細動患者

の方で有意に大きかった。                                             

【結語】私たちの結果は、中央領域と辺縁領域の脂肪細胞径の比が EAT の線維化リモデリングと密接

に関係していることを示唆した。さらに、CT 画像より算出した EAT の CT 値の変化率を使用するこ

とで、EAT の線維化リモデリングを非侵襲的に検出できる可能性が示唆された。                                              

                                               

 


