
1.　は　じ　め　に

心筋組織における応力および歪みの分布は，心筋組織の

血流，酸素消費に直接的に影響を与える要因であり，さら

に組織のリモデリングの重要な要因であると考えられてい

る．しかしながら，実心臓を用いた実験では，心壁応力の

計測は，侵襲的に心筋組織に応力センサーを埋め込むた

め，計測される応力値の信頼性は必ずしも高くないという

問題がある［1］．また，心壁の歪みの直接計測は外膜面に

おける限られた位置でしか高精度に計測できないという問

題がある．これに対し，磁気的な標識を用いることで 2次

元的な壁運動を計測し，3次元的な歪みを再構成するMRI 

tagging法を用いた手法が試みられている［2―5］ ．これら

の研究では，心壁応力分布を歪みから計算しているが，長

軸方向には，心尖部から心基部に向かって応力が低下する

としているもの［3―4］，逆に応力が増加するとしているも

の［2，5］がある．一方，経壁方向には，心内膜から心外

膜に向かって応力が低下するとしているもの［3］がある．

これらの結果は，相互に矛盾するものもあり，必ずしも精

度が高くないと考えられるが，原因として，歪みの計測精

度が充分でない，利用されている心筋組織における応力歪

み特性の精度が低い，あるいは残留応力の影響を考慮して

いない等が考えられる．このように計測による応力分布の

評価には問題点があるため，心壁における応力と歪みの分

布に関する研究においては，有限要素法を利用したシミュ

レーション実験が利用されてきた．

有限要素法を利用した心壁応力分布に関する研究として

は Artsらの研究 ［6―10］ が挙げられる．この研究では，イ

ヌの心臓を用いて計測した細胞配列モデルを用いた収縮末

期応力分布の評価では，経壁方向及び長軸方向の応力は均

等に分布すると報告されている．この研究で用いられてい

る形状モデルは，回転楕円形状を基にした，いわゆるラグ

ビーボール型のものであり，回転対称な幾何学的形状モデ

ルとなっている．同様に佐脇らの研究［11］でも，同様の

形状モデルを用いて応力分布を評価しており，経壁方向に

均等化した応力分布を報告している．Guccioneらによる

研究［12］では，Artsらと同じ細胞配列モデルを用いても，
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経壁方向の応力分布は均一ではないと報告している．彼ら

は，形状モデルとして，ウサギの心臓のある長軸断面形状

を計測し，この形状を左室長軸まわりに回転してできる回

転対称な形状を利用している．

これらの結果を比較すると，細胞配列として同じモデル

を利用した場合においても，形状モデルとして幾何学的に

単純な曲線で構成されたモデルを用いて応力分布を評価す

ると，実心臓形状に近いモデルを利用した場合と比較し

て，経壁方向の応力分布が均等化した結果が得られる可能

性を示唆している．そこで，本研究では，有限要素法にお

ける左心室形状モデルとして，回転対称な円筒状モデル

と，拡張末期ヒト心臓のMRIデータから抽出した左心室形

状に基づいて構成した精密な左心室形状モデルを利用し，

それぞれのモデルに対し同じ条件で収縮末期応力分布を計

算した場合の応力分布の違いを評価し，形状モデルが左心

室応力分布に与える影響を評価する．

2.　方法

2・1　左心室有限要素モデル

2・1・1　形状　　本研究では，収縮末期応力分布を評

価する左心室形状モデルとして，2種類のモデルを用いた．

ひとつは，回転対称形状である，内半径 20 mm，外半径 30 

mmの円筒状モデル（以下円筒モデル）で，円周方向に 80

要素，経壁方向に 5層の 400要素から構成されている（図 1

（ａ））．このモデルでは，長軸方向の内圧の影響は考慮さ

れないので，形状モデルとして，円筒を薄く切断した厚さ

2 mmの円盤状モデルを用いている．もうひとつは，拡張

末期のヒト心臓MRIデータから抽出した左心室領域を用

いて六面体有限要素を生成した実心臓形状に基づくモデル

（以下実形状モデル）である．このモデルは，23418要素の

六面体要素から構成されており，左心室形状モデル構築

ツール［13］により構築された（図 1（ｂ））．両モデルとも，

座標系として，左室長軸が Z軸と一致するように座標変換

されており，実形状モデルの Z座標は，短軸半径が最大に

なる位置においてz＝0となるように平行移動されている．

2・1・2　細胞配列モデル　　細胞配列モデルは，心壁

各部の細胞方向を 2種類の角度で記述することで表現す

る．2種類の角度は，ahelixと atrans［14］と呼ばれ（図 2），

左室長軸と直交する面からの細胞の傾きを ahelix，左室長軸

と直交する平面内において円の接線からの細胞の傾きを

atransとする．本研究では，2種類の細胞配列モデルを用い

ており，一つは，ahelix，atransが心壁内で変化しない“単純

配列モデル”であり，もう一つは，実心臓の細胞方向計測

結果をモデル化した Huygheらの提案したモデル［15］（以

下 Huygheモデル）である．単純配列モデルでは，心壁の

全ての位置で 2種類の角度は常に一定であり，ここでは，

atransは 0度，ahelixが q度のモデルを q度の単純配列モデル

と呼ぶ．Huygheモデルは，Streeterらによって提案され

たイヌの心臓の解剖データに基づいたモデル［14］を基に，

Huygheらによって心壁の応力分布が均等化するようにモ

デルパラメータが最適化されたモデルである．本研究で

は，単純配列モデルとして，Huygheモデルを用いた左心

室モデルの駆出率に近い駆出率が得られる 30度の単純配

列モデルを用いた．

2・1・3　心筋細胞モデル　　心壁の収縮力の計算には，

心筋細胞モデルとして野間らにより提案されたKyotoモデ

ル［16］を用いた．心筋細胞のシミュレーションモデルと

しては，いくつかのモデルが提案されているが，Kyotoモ

デルは，膜タンパクや筋小胞体と共に収縮要素がモデル化

されており，収縮モデルを含めて挙動が検証されている唯

一の心筋細胞モデルである．Kyotoモデルでは，収縮モデ

ルとして Negroniと Lascanoのモデル［17］（以下 NLモ

デル）が用いられており，このモデルでは，心筋組織にお

ける長さ張力関係に加え，過渡的な特性を表す瞬時短縮特

性が再現されている．

拡張末期の心筋細胞は心室内血液による圧力により伸長

されており，更に自然形状には残留応力分布［18］が存在

するとされていることから，心筋細胞の筋節長は一様では

ないと考えられる．拡張末期筋節長の分布は，収縮末期応

力分布に影響を与えると考えられるが，計測結果の報告数

が限られているため，本研究では一様な分布を用いた．

また，左心室を構成する心筋細胞の興奮は，刺激伝導系

及び細胞間の興奮伝播現象により伝播するが，本研究で用
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図 1　左心室形状モデル
Fig. 1 Left Ventricular Shape Model.

（a） 円筒モデル（外半径 30 mm，厚さ 
2 mm，円周方向 80要素×5層）

（b） 実形状モデル 
（23418要素）

図 2　細胞配列モデルの記述に用いる 2種類の角度
Fig. 2 Two angles are used to describe fiber orientation.

（a）ahelix （b）atrans



いたシミュレーションモデルでは，全ての細胞が同期して

興奮するとした．

2・1・4　心筋組織材料特性　　心筋細胞モデルにより

計算される細胞収縮力は，有限要素法における節点応力に

変換されて形状変化が計算される［19］．各節点の応力方向

は，細胞配列モデルにより決定される要素細胞方向により

計算される．NLモデルでは瞬時短縮特性を再現するた

め，収縮力は細胞の短縮速度により減少するとされてい

る．本研究では，この計算のため，先行研究において提案

した連成計算システムを利用した［20］．

NLモデルでは，L［mm］を心筋細胞における半筋節長，
L0（＝ 0.97［mm］）を非興奮時の半筋節長，Kpを弾性に関す

る定数とすると，並列弾性要素として Fp＝ Kp（L0－ L）5と

いうモデルが用いられている．これは有限要素法を用いた

左心室モデルでは，心筋組織の材料特性に相当すると考え

られる．

本研究では，計算時間の短縮および安定化のため，材料

特性として線形弾性特性を用いた．また，弾性体の特性は

等方性であるとした．この結果，応力分布の評価において

誤差を生じる可能性があるが，筋節長が生理学的範囲にあ

る場合は，NLモデルにおける並列弾性要素特性と線形弾

性要素特性の差は極めて小さいため，応力分布の誤差は比

較的小さいと考えられる．

また，左心室応力分布には，左室内圧が大きな影響を与

えていると考えられるが，本研究で用いたシミュレーショ

ンモデルでは，左室内圧は考慮せず，内圧は常に 0として

いる．

2・2　シミュレーションシステム

細胞モデルの発生する収縮力は細胞長変化の影響を受け

るため，左心室収縮シミュレーションにおいては，細胞モ

デルと形状変化の計算を連成計算により実現する必要があ

る．本研究では，先行研究において実現した分散シミュ

レーション環境［20］を利用することで，細胞モデルと形

状変化の連成計算を行った．

2・3　応力分布の評価

心壁の応力分布は，収縮末期における等価ミーゼス応力

を用いて評価した．円筒モデル及び実形状モデルで，対応

する心壁位置における応力を比較するため，心壁における

位置を正規化された座標で表現した．ここでは，経壁方向

の位置，円周方向の位置を用いて表現した．経壁方向の位

置は，心内膜を 0％，心外膜を 100％とする正規化された内

膜からの位置により表現した．円周方向の位置は，XY平

面における X軸からの角度で表現した．また，実形状モデ

ルにおける長軸方向の位置は Z座標を用いた．なお，ここ

では短軸断面における，経壁方向の位置が等しい曲線を短

軸等深度曲線と定義し，長軸断面における，経壁方向の位

置が等しい曲線を長軸等深度曲線と定義する．

3.　実　験　結　果

3・1　円筒モデル

円筒モデルを用いた実験において，細胞配列モデルとし

て 30度の単純配列モデルおよび Huygheモデルを用いた

場合の経壁方向の応力分布を図 3に示す．なお，図 3にお

ける各モデルの応力分布は，外膜における応力値との比率

で表現されている．

単純配列モデルにおける応力は，内膜から外膜に向かっ

て単調に減少している．一方Huygheモデルにおける応力

は，内膜から 80％の位置で最小になっており，この点から

内膜，外膜に向かって単調に増加している．

3・2　実形状モデル

実形状モデルを用いた実験において，細胞配列モデルと

して 30度の単純配列モデルおよび Huygheモデルを用い

た場合の経壁方向の応力分布の短軸断面図および長軸断面

図を図 4に示す．短軸断面は，z＝－ 20の XY平面に対応

し，長軸断面は，XY平面（q＝ 0）に対応する．円筒モデ
ルと比較すると，いずれの細胞配列モデルにおいても，経

壁方向及び長軸方向の応力分布は不均一になっており，円

筒モデルにおける応力分布と異なっていることが確認でき

る．

次に，それぞれの細胞配列モデルを用いた結果に対し，

経壁方向の応力分布を調べるため，各短軸断面において，

短軸等深度曲線上の平均応力と分散を計算した．結果を

図 5に示す．単純配列モデルでは，経壁方向の平均応力

は，最大値に対して100％から72％の範囲に分布しており，
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図 3　円筒モデルにおける経壁方向の応力分布．それぞれのモ
デルにおける応力分布は，外膜における値との比率で表
現されている．30度の単純配列モデルを用いたモデルで
は，内膜から外膜に向かって応力は単調に減少している．
Huygheモデルでは，内膜から 80％の位置において，応力
値が最小となり，内膜および外膜方向に単調に増加して
いる．

Fig. 3 Transmural stress distribution of the cylinder model.
 Stress distribution is normalized by the value of 

epicardium. The regional stress of the simple orienta-
tion model is monotonously decreasing from epicar-
dium to endocardium. The regional stress of the 
Huyghe model is lowest at 80％ depth and increases to-
ward endocardium and epicardium.
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図 4　実形状モデルにおける短軸断面（z＝－ 20）および長軸断面（q＝ 0）応力分布．い
ずれのモデルにおいても，経壁方向の応力分布は，円周方向の位置および長軸方向の
位置により変化しており，また，円筒モデルにおける応力分布と異なる．

Fig. 4 Short axis（z＝－20）and long axis（q＝0）cross sectional view of the regional stress 
distributions of the real model. In contrast to the cylinder model, the stress distri-
bution of the real model shows inhomogeneous in circumferential and longitudinal 
direction for both fiber directions.

（c）30度の単純配列モデル長軸断面 （d）Huygheモデル長軸断面

（a）30度の単純配列モデル短軸断面 （b）Huygheモデル短軸断面

図 5　30度単純配列モデルおよびHuygheモデルにおける短軸等深度曲線平均応力と分散の経壁方向分布．30度単純
配列モデルが比較的一様な応力分布を示しているのに対し，Huygheモデルでは，心尖部において内膜の応力増
大が認められる．

Fig. 5　For 30 degree simple orientation model and Huyghe model, transmural average stress and stress variance 
are calculated along short axis iso-depth line. In contrast with relatively homogeneous stress distribution of 
30 degree simple orientation model, stress increase in apex endocardium can be observed with Huyghe 
model.

（a）30度の単純配列モデル平均応力分布 （b）Huygheモデル平均応力分布

（c）30度の単純配列モデル応力分散分布 （d）Huygheモデル応力分散分布



比較的一様性が高いことが確認された．また，Huygheモ

デルでは，z＝－ 40より心基部側では，経壁方向の平均応

力は，最大値に対して 100％から 60％の範囲に分布してい

るが，z＝－ 40より心尖部側では，内膜から外膜に向かっ

て大きな応力低下が生じており，最大値に対して 100％か

ら 34％の範囲に分布していることが確認された．応力の

分散に関しては，いずれの細胞配列モデルにおいても，心

内膜に向かって増大する傾向が確認された．また，応力の

分散は，内膜側では，Huygheモデルにおいて単純配列モ

デルよりもやや小さい傾向があることが確認された．

同様に，長軸断面において，長軸等深度曲線上の平均応

力と分散を計算した．結果を図6に示す．30度の単純配列

モデルでは，経壁方向の応力分布は，最大値に対して

100％から 54％以内に分布していることが確認された．こ

れに対し，Huygheモデルでは，心内膜から心外膜に向か

って大きく平均応力値が減少していることが確認された．

具体的には，平均応力の最大値に対して 100％から 28％の

範囲に分布していた．応力の分散に関しては，円周方向へ

の分散とは逆に，内膜側では，30度の単純配列モデルにお

いて，Huygheモデルよりもやや小さい傾向があることが

確認された．

4.　考　　　　　察

本研究では，回転対称形状および実心臓形状に基づいた

左心室形状モデルに対し，異なる細胞配列モデルにおける

収縮末期応力分布を評価した．

もっとも単純な回転対称形状である円筒モデルでは，30

度の単純配列モデルにおいて，心内膜から心外膜に向かっ

て応力は単調に減少した．これに対して，Huygheモデル

では，心内膜と心外膜部で応力が高く，心壁中に応力の最

小点が見られた．Huygheモデルを用いて回転対称形状の

左心室形状モデルの応力分布を評価した従来研究［21］で

は，経壁方向の応力分布は均等化すると報告されている

が，本研究では異なる結果が得られた．この原因として

は，本研究におけるシミュレーションモデルでは，左心室

内腔の血液による圧力が考慮されていないこと，また心壁

の異方性材料特性が考慮されていないこと等が考えられ

る．

なお，円筒モデルにおける左室内圧に関しては，内圧を

考慮した場合に応力分布がどのような影響を受けるかを定

性的に検討することができる．収縮末期左室内圧を 130 

mmHgとすると，ラプラス則を用いて円周方向の応力分布

を概算すると，内膜から外膜に単調に増加する応力が生

じ，内膜側で 23 mN／mm2，外膜側で 39 mN／mm2程度の値

となると考えられる．内圧の考慮により，本研究で評価し

た変形による応力分布は影響を受けると考えられるが，内

圧による影響は比較的小さいと仮定すると，円筒モデルに

おいては，図 3における応力分布に，ある比率で内膜から

外膜に向かって単調に増加する応力分布が加算された分布

が，収縮末期応力分布として得られると考えられる．この

場合，経壁方向の応力分布は，従来研究において報告され

ている均一な分布に近付く可能性がある．

高田康弘ほか：左心室拍動シミュレーションにおける応力分布の比較 （5）

図 6　30度単純配列モデルおよび Huygheモデル長軸断面における長軸等深度曲線平均応力と分散の経壁方向分布．30度単純配列
モデルに対し，Huygheモデルにおける応力分布は，外膜から内膜に向かって応力の増大が認められる．

Fig. 6 For 30 degree simple orientation model and Huyghe model, transmural average stress and stress variance are calculated 
along long axis iso-depth line. In contrast with 30 degree simple orientation model, stress distribution of Huyghe model 
shows monotonous stress increase from epicardium to endocardium.

（a）30度の単純配列モデル平均応力分布 （b）Huygheモデル平均応力分布

（c）30度の単純配列モデル応力分散分布 （d）Huygheモデル応力分散分布



一方，実心臓形状に基づいた左心室形状モデルを用いた

応力分布評価結果は，単純配列モデル及び Huygheモデル

の両者において，円筒モデルにおいて見られた経壁方向の

応力分布と大きく異なる結果となった．まず，円筒モデル

では，円周方向及び長軸方向の応力分布は一定であるた

め，これらの方向への応力分布と左心室形状との関係は評

価できないが，実形状モデルでは，両方向への形状変化が

存在するため，応力分布の分散が評価可能である．結果を

見ると，まず，いずれの細胞配列モデルにおいても，円周

方向及び長軸方向に応力分布の差が認められた．次に，非

生理的なモデルである30度の単純配列モデルにおいて，経

壁方向の平均応力分布は，円周方向および長軸方向の両者

についてHuygheモデルよりも一様に近いことが確認され

た．これに対し，Huygheモデルは，いずれの方向に対し

ても内膜側に応力の増大が認められ，特に心尖部において

顕著であった．

上記と同様にラプラス則を用いた左室内圧の影響を考慮

した場合，内膜側から外膜側に向かって単調に増大する応

力分布が加算されるため，Huygheモデルにおいては応力

分布が均一な分布に近付く可能性がある．一方長軸方向に

は，左室半径は減少するが，壁厚も減少するため，内圧に

より加算される応力の値は心基部と心尖部において同程度

であると考えられる．このことは，内圧を考慮した場合に

おいても，心尖部において，心基部より応力が増大してい

る可能性があることを示唆している．

Artsらの報告［9］では，ラグビーボール形状において

も心尖部における応力の増大が確認されたが，これはシミ

ュレーションモデルの不正確さのためであると結論してい

る．また，Guccioneらの報告［12］においても，心尖部の

応力増大が報告されており，MRIを用いた計測に基づく手

法においても同様の結果が報告されているものがある

［3―4］．本研究において得られた応力分布も心尖部におけ

る応力増大の可能性を示唆しており，左心室収縮末期にお

ける応力分布は必ずしも均等化していない可能性があると

考えられる．

本研究で利用したシミュレーションモデルは，左室内

圧，異方性材料特性，材料非線形性等，考慮されていない

生理的特性も多いが，シミュレーションの結果得られた応

力分布は，形状モデルによる影響が極めて大きいものであ

ることが確認された．シミュレーションモデルをより精密

なものとすることは，応力分布の評価に関与する現象や数

式がより複雑になるため，心壁における応力分布が形状モ

デルに依存しなくなる可能性は低いと考えられる．このこ

とは，心壁における応力分布の評価には，実心臓形状に基

づいた形状モデルを利用することが重要であると示唆して

いると考える．

5.　ま　　と　　め

本研究では，幾何学的な回転対称形状及び実心臓に基づ

いた左心室形状モデルについて，二つの細胞配列モデルを

用いた場合の左心室収縮末期応力分布を評価した．本評価

で利用した左心室収縮シミュレーションは，左室内圧を考

慮していないなど制限があるため，得られた結果と実心臓

における応力分布との直接的な比較は困難である．しかし

ながら，実験の結果，心壁における応力分布は，形状モデ

ル及び細胞配列モデルにより大きく変化することが確認さ

れた．このことは，左心室壁の応力分布の評価において

は，実心臓形状に基づいた形状モデル及び実心臓の計測結

果に基づいた細胞配列モデルを利用することが極めて重要

であることを示唆している．

今後は，左心室収縮シミュレーションモデルへの左室内

圧の導入，非線形材料特性モデルの導入などにより，より

精密な応力分布の評価を行う予定である．
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