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【結果】 ス テ ー ジ別 にみ るとス テ ー

ジ 1
,
2
,
3 ま

で は比較的全摘 出, 亜全摘出が多か っ た が, ス テ
ー ジ 4

, 5 で は部分摘出が多か っ た .

【考察】 以上の結果より, こ の ス テ ー

ジ分類は手

術治療の標準的 ガイ ドライ ン の 1 つ になりう る可

能性が あ る と思われ た . しか しなが ら el o q u e n t

a r e a の 定義に各施設 間でばらつ きが見 られ, 今後

の課題 と考え られた .

8 　 G l i o b l a s t o m a  M u l t i f o r m e に お け る 0 6 -

m e t h y l g u a n i n e - D N A  m e t h y l t r a n s f e r a s e

（MGMT）遺伝子プロモーターのメチル化と

化学療法および予後との関連性の検討

小 林 浩 之 ・ 石 井 伸 明 ・ 池 田 潤

黛 豪 恭 ・ 四 戸 由 美 子 ・ 澤 村 豊

岩崎喜信

北海道大学医学部脳神経外科

D N A 修復酵素 で あ る 0 6 - m e t h yl g u a n i n e
-

D N A m e th ylt r a n sf e r a s e ( M G M T) は腫癌細胞 に

おける アル キル 化剤によ る殺細胞効果の 阻害因子

と され, 近年そ の活性は遺伝子 プロ モ ー

タ
ー

領域

の メ チ ル化により調節されて い る こ と が示唆され

た . さらに G lio m a にお い て この 遺伝子修飾が ア

ル キル 化剤 で ある B C N U を用 い た患者群 の 予後

と強 い相関性を持つ こ と が報告され, 化学療法感

受性判定の マ ー カ ー

と して期待されて い るが , 本

邦 に お ける中心 的薬剤で あ る A C N U に 関 して は

その マ ー カ ー と して の 有用性, 妥当性は今後検討

の 必 要 が あ る と 思 われ る . そ こ で 今回 我 々 は

m e t h ylati o n
-

s p e ci丘c p oly m e r a s e
-

c h ai n - r e a c
-

ti o n ( M S P) 法 を用 い G li obl a st o m a M ultif o r m e

( G B M ) にお ける M G M T プ ロ モ ー タ ー

領域メ チ

ル 化 の 判 定 を 行 っ た . ま た M S P 法 お よ び

C O B R A 法を用 い て , 他の 固形腫癌に お い て 化学

療法感受性 へ の 関与が示唆されて い る D N A 修復

遺伝子 b M L H l と F A N C F 遺伝子 プ ロ モ ー タ ー の

メ チ ル化に関 して も検討 を行 っ た .
こ れら の 結果

をもと に D N A 修復遺伝子 に お ける プロ モ ー タ ー

の メ チ ル 化と化学療法 および予後と の 関連性を検

討 し報告する.

9 　 言 語 野 近 傍 g l i o m a 2 例 に 対 す る 覚 醒 下 手 術

の経験

木 村 憲 仁 ・ 伊 東 民 雄 ・ 知 禿 史 郎

尾 崎義丸・中村博彦

中村記念病院脳神経外科

今回 , 言語野 近傍 に存在する gl i o m a 2 例 に対

し
, 覚醒下手術にて摘出したの で ,

‾ 手術の実際 ･

m a p pi n g に おける問題点などを報告する . 症例 1

は 2 6 歳女性の 左 側頭 葉に 比較 的境界 が 明瞭な

gli o m a . 症例 2 は 2 9 歳男性の左頭項葉 ( 角回 ･

線上回 - 上頭項菓下部) に境界 が不明瞭な浸潤性

gli o m a . 両者は と もに全身性痘撃で発症 し, M RI

で は ほ とん ど e n b a n c e され な い 言 語野 近傍 の

glio m a で あ っ た . 術前検査 に , 優位半球を決定す

べ く W a d a t e st , f M RI , M E G , S A S , S L T A などの

詳細な言語評価を行い , 術中覚醒下で の 言語課題

は物品呼称, 文章の 理解
･ 復唱, 左右

･ 手帯の判

刺, 計算を行っ た . 症例 1 は後方言語野が腫癌の

後方に変移して おり, 腫癌の 浸潤して い ない海馬,

扇桃体, 鈎を残 し全摘出した . 術後は, 術前より

あ っ た右 上部視野 沈下 が右上 1/ 4 盲 へ と悪化 し

た が失語症状は来た さ なか っ た . 症例 2 は腫癌内

に モ ザイ ク状に言語機能が含まれて い た た め, 上

頭項 葉の 一 部の 腫癌摘出に留ま っ た . 術中 E E G

にて
一

時 aft e r di s c h a r g e が出現 し, 以後の 言語課

題 を変更し m a p pi n g を行 っ た . 術後, 伝導性失語

が約 1 週間持続した が, 改善 した . E E G にて左大

脳半球に slo w w a v e が 見 られ, T c - E C D S P E C T

で も左大脳半球全体 の h y p e r p e rf u si o n が 認め ら

れた こ とから
, 術中 m a p pi n g 時の痘撃の 影響が残

っ て い た もの と考え られた .

1 0 　 過 去 2 年 間 に o c c i p i t a l  t r a n s t e n t o r i a l

a p p r o a c h を 用 い て 手 術 を 行 っ た 症 例 の 検 討

中 井 啓 文 ・ 田 中 達 也 ・ 程 塚 明

橋 詰 清 隆 ・ 宮 野 真 ・ 竹 林 誠 治

桐 山 健 司 ・ 津 田 宏 重 ・ 和 田 始

櫻井寿郎・石崎賢一

旭川医科大学脳神経外科

過去 2 年間 に o c cipit al t r a n s t e n t o ri al a p p r o a c h
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を用 い て手術を行 っ た症例に つ い て検討する. 対

象は pi n e al r egi o n t u m o r 2 例 2 件, fal c ot e n t o ri al

m e n i n gi o m a l 例 2 件, 小脳虫部 A V M l 例 1 件,

小脳 テ ン ト髄膜腫2 例 2 件, 計 6 例 7 件で あ る .

手術成績 は全摘出4 例, 亜 全摘出2 例で あ っ た .

手術合併症 は 1 例に内側後頭静脈の 障害に よる 一

過性半 盲を 認 め た . O c cip it a l t r a n st e n t o ri al

a p p r o a c h は pi n e al r e gi o n t u m o r の み ならず, 小脳

上部病変や小脳 テ ン ト病変の 手術に有用で ある .

1 1 　 眼 寓 内 内 よ り 発 生 し ， 頭 蓋 骨 及 び硬膜転移を来

たしたマイボーム腺癌の1例

喜多大輔・長谷川光広・岡本禎一

林 康 彦 ・ 吉 田 優 也 ・ 島 浩 史

山 下 純 宏

金沢大学脳神経外科

症例は 4 3 歳の 男性. 2 00 2 年 7 月, 左側の 眼球

突出と視力低下を主訴に近医受診. C T に て左眼

窟内か ら骨を破壊 し頭皮下 に及 ぷ 腫癌を指摘さ

れ, 当科紹介とな っ た . 左前頭側頭関頭 にて腫癌

を亜全摘行 っ た . 病理組織診断は , 眼窟皮脂腺

( マ イ ボ ー ム 腺) 由来の 腫癌で あ っ た . 側頭下溝

の残存腫癌に対 して放射線療法を施行 し, C R と

な っ た . 2 00 3 年 1 2 月に左側頭部に複数 の転移巣

が発見され, 2 00 4 年 1 月当科 へ 再入院. 皮下 , 顔

蓋骨, 及び硬膜に付着 した腫癌を摘出し, 術後摘

出部位に分割放射線治療を追加 した . 更に左前頭

の 傍矢状洞硬膜に広範な脳浮腫を伴 っ た転移が発

見 され, 低分割定位放射線療法を行っ た . 眼駕部

腫癌が他部位に転移する こ と は非常に稀で あ り,

治療法も確立 されて い ない . 本腫癌に おける転移

の機序ならびに治療戦略に つ い て考察する .

1 2 　 T 2 W I に て 周 辺 部 l o w  i n t e n s i t y を 伴 う

e p e n d y m o m a の 2 症 例

長 内 俊 也 ・ 松 本 亮 司 ・ 磯 部 正 則

井 須 豊 彦

釧路労災病院脳神経外科

脊髄 e p e n d y m o m a は全髄内腫癌の 約40 % を占

め
, 脊髄髄内腫癌で最 も頻度の高 い腫癌で あり,

臨床的に は a st r o c y t o m a と の 鑑別 が問題 と なる .

E p e n d y m o m で は M RI T 2 W I にて腫癌周辺 に へ

モ ジデ リ ンを示 す1 o w i n t e n sity を認める場合が あ

り, a st r o c y t o m a と の 鑑別 に有 用 で あ る . 今回

我々 は術前 M RI に て 腫癌周辺 に T 2 W I にて 1 o w

i n t e n sit y を認め た 2 症例を経験 した の で , 経過,

画像所見, 手術所見 に つ い て若干の 文献的考察を

加えて報告する .

〔症例 1〕 63 歳男性 . 2 0 年前より徐徐に悪化す

る両上肢の しびれ, および, 歩行障害を主訴に当

科初診. 神経学的に両上肢威力低下 , C 5 か ら
′

m l

レ ベ ル の 感覚低下, 歩行障害を認めた . M Rl 上

C 4 か ら C 5 レ ベ ル に上下に T 2 にて 1 o w i nt e n sit y

を伴う, e n h a n c e される in t r a m e d ulla r y m a s s を認

め, 後方ア プロ
ー

チ に より腫癌を全摘出. 伺辺の

old h e m a t o m a は
一

部残存 したが , 術後両上肢の

棒れ, 脱力, 歩行障害は改善 した .

〔症例 2〕 34 歳男性. 左上肢脱力を主訴に当科初

諺. 神経学的に 左上肢弛緩性麻痔, 左手の at r o -

p h y , 両下肢 h y p e r r e fl e x i a , sp a sti c g ai t , 両側知覚

障害 を 認 め た . M R I 上 C 5 か ら T l レ ベ ル に

e n h a n c e されるi n t r am e d ulla r y m a s s に対 して, 腫

癌摘出術を施行. 術後経過は良好で 自立歩行がで

きるまで 回復 したが , at r o p h y は残存 した .

1 3 　 傍 側 脳 室 部 海 綿 状 血 管 腫 の 1 手 術 例 :  手 術 法

決定におけるFiber Trackiingの有用性

新妻邦泰・隈部俊宏・日向野修一 *

冨永 悌二

東北大学大学院神経外科学分野

東北大学病院放射線科 *

【目的】 Fib e r t r a c ki n g による錐体路描出が手術

方法決定に おい て有用で あ っ た傍側脳室部の海綿

状血管腫 の
一

手術例を報告する .

症例は 2 3 歳女性. 2 003 年 12 月初旬に頭痛を伴

っ た下肢に強い右片麻痔が出現 した . 近医にて 左

側脳室外側に出血を伴 っ た嚢胞性病変を認めたた

め
, 精査加療目的にて 当科紹介人院と な っ た . 莱

院時, 下肢に強い 右不全片麻痔 (4/ 5) を認 め た .




