
心房細動は近年増加傾向にあり、超高齢化が進む今後は更に増加することが
見込まれ、カテーテルアブレーションによる治療も積極的に取り組まれるように
なった。心房細動の管理や治療前の経食道超音波検査の必要性も今後上昇すると
考えられる。
今回、新たにリリースされたS8-3tは、チップの先端が7.5mm× 5.5mmと
超細径ながら、小児だけでなく成人の検査にも対応できるよう設計されている。
本特集では、帝京大学医学部 片岡医師にS8-3tの使用経験を伺った。
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S8-3tが経食道超音波検査を変える
患者様に苦しくない術前検査を
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患者様 
『前回の検査では飲み込むのが苦しく、
痛みも感じました。今回は”スッ” と
入り、とても楽でした。
全然違います。進歩した装置で検査が
受けられて良かったです。』

-使用してのご感想をお聞かせ下さい
驚きました。まず、トランスジューサの挿入が楽で抵抗があり
ませんでした。アブレーション治療前の血栓検索や、脳梗塞に
おける塞栓源検索の対象患者層は、咽頭反射の強い年齢層も
多いため、トランスジューサの細さは大きな利点だと思い
ます。従来の成人用経食道トランスジューサでの検査経験の
ある患者様の検査後の第一声が全てを表していたと思います。

画質は血栓検索には申し分ありません

-画質はいかがでしたか？
画質は血栓検索には申し分ありません。大動脈弁や左心耳は
十分に観察が可能でした。カラードプラの感度も良く、あの
細さでこれだけ見えたことに満足しています。例えばASが
重症かどうか体表エコーだけでは悩む症例についても、今後
は、経食道エコーを実施しやすくなると思います。ただし、
僧帽弁疾患の精査等には、ペネトレーションの高い成人用の
経食道トランスジューサや3D経食道トランスジューサで
検査を実施するべきだと思いました。

-撮りかたのコツはありますか？
細経であるが故に、拍動や呼吸でどうしてもトランスジューサ
が食道壁から離れてしまいがちになるため、トランスジューサ
を上下左右に動かして圧着を維持すると良いと思います。
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