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1. 서  론

경동맥내막절제술(Carotid endarterectomy, CEA)은 

중증 경동맥협착증을 치료하는 외과적 수술법이다. 경

동맥을 절개하고 혈액 흐름을 방해하는 플라크를 제거

하기 때문에 수술 후 혈류 흐름이 달라진다.＊

많은 연구를 통해 혈류역학(hemodynamics)과 동맥경

화증(atherosclerosis) 사이의 관계가 탐구되어 왔다(1-2). 

이들 연구의 주요 결과는 크기가 작고 방향이 계속해

서 바뀌는 전단 응력이 초기 동맥경화 발병과 관련이 

있다는 것이다. 최근, MRI 기술 발전에 힘입어, 3차원 
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3성분 속도장과 혈관 형상을 동시에 측정할 수 있는 

4D MRI 기술이 도입되었다. Harloff et. al.(3)은 

in-vivo 4D MRI를 이용하여 eversion CEA 전후 경동

맥에서 벽면전단응력(wall shear stress, WSS)과 진동

전단지수(oscillatory shear index, OSI) 변화를 관찰하

였고, 술후에 WSS와 OSI가 모두 감소한다는 사실을 

발견하였다. 하지만 아직까지 4D MRI를 이용하여 

eversion CEA가 아닌 conventional CEA 전후의 경동

맥 혈류역학 변화를 조사한 연구는 진행되지 않았다.

본 연구에서는 4D MRI를 이용하여 conventional 

CEA 전후 경동맥 혈류유동을 비교분석한 결과를 소개

한다. 혈관 내경 확장을 위한 patch를 덧붙이는 patch 

repair CEA를 수행한 환자 1명과 절개 부위를 단순 

봉합하는 CEA를 수행한 환자 1명의 경동맥을 대상으
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experiment. As a result, a clear contrast of normalized time-averaged wall shear stress 

(NTA|WSS|) and oscillatory shear index (OSI) was found before and after CEA. In 
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due to patch causes a large recirculation zone, which hinders a flow to the internal 

carotid artery.
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로 하였으며, in-vitro 실험을 위해 3D 프린터를 이용

하여 협착이 발생한 경동맥의 반대편 경동맥

(contralateral carotid)과 수술 전후의 경동맥 phantom

을 제작하였다. 마지막으로, 4D MRI를 이용하여 맥동

유동장을 측정하였고, CEA 전후의 혈류유동을 비교분

석하였다.

2. 실험 셋업

실험에 사용된 경동맥 모델은  CT 영상과 3D 프린

터를 이용하여 실제 경동맥 크기와 동일한 플라스틱 

소재의 경동맥 phantom을 제작하였다. 4D MRI 실험

을 위해 맥동유동을 발생시킬 수 있는 폐유동회로를 

구성하였으며, 환자로부터 얻은 실제 맥동유동을 

phantom에 적용하였다. 작동유체로는 혈액의 점도와 

비슷한 약 4 cP의 점도를 가지는 글리세린 수용액을 

사용하였다.

3. 실험 결과

Fig. 1는 시간 평균 WSS 크기를 common carotid 

artery(CCA)에서의 dynamic pressure로 normalize한 

NTA|WSS|를 나타낸다. 수술 전, 협착된 ICA에서 높

은 NTA|WSS|가 관찰되었으며, 이는 수술 후에 

control 경동맥과 비슷한 수준으로 낮아졌다.

심장주기 내에서의 WSS 방향 변화를 나타내는 

OSI는 NTA|WSS|와 반대되는 경향을 보였다. 특히, 

수술 후 넓어진 ICA bulb에서 주로 높은 OSI가 나타

났다.

NTA|WSS|와 OSI를 조합하여 abnormal region을 

정의하였다. Abnormal region은 continuous high 

shear region(High NTA|WSS| & Low OSI)과 

stenosis-prone region(Low NTA|WSS| & High OSI)

으로 이루어져 있다. 예상대로, 협착된 ICA에서는 

continuous high shear region이 관찰되었다. 

Patch/post 경동맥의 경우, patch로 인해 넓어진 ICA 

bulb에 stenosis-prone region이 집중되었으며, 

no-patch/post보다 더 넓은 영역에서 관찰되었다.

ICA bulb에서의 stenosis-prone region 넓이 차이는 

Patch 사용으로 ICA가 과도하게 넓어졌고 이로 인해 

재순환 영역(recirculation zone)이 크게 성장하기에 충

분한 공간이 생긴 것이다. 재순환 영역에서는 유속이 

낮고 유동 방향이 계속해서 바뀌게 되며, 이는 곧 서

론에서 서술한 ‘크기가 작고 방향이 계속해서 바뀌는 

전단 응력’에 상응한다. 따라서 재순환 영역이 큰 지역

에서는 향후 재협착(restenosis)이 발생할 수도 있으며, 

추적관찰 연구를 통해 long-term 결과를 확인할 필요

가 있다.

4. 결 론

본 연구에서는 in-vitro 4D MRI를 이용하여 CEA 

전후 혈류유동을 비교분석하였다. Patch CEA 환자와 

primary closure CEA 환자를 대상으로 patch와 

no-patch의 차이 또한 분석하였다. 그 결과, WSS와 

OSI를 통해 수술 전후 혈류유동이 뚜렷한 대비를

Fig. 1. Normalized time-averaged wall shear stress 

(NTA|WSS|).

보이는 것을 확인하였다. 또한, continuous high shear 

region과 stenosis-prone region으로 이루어진 

abnormal region을 정의하여 patch 경동맥의 ICA에서 

stenosis-prone region이 많이 나타남을 보였다. 이는 

patch 사용으로 과도하게 넓어진 ICA에서 발생한 큰 

재순환 영역 때문인 것으로 나타났다. 향후 CEA를 진

행할 때에는 재순환 영역이 최소화되도록 하여 재협착 

확률을 낮출 필요가 있다고 판단된다.
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