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れ ＼′rP シIl.ント術施行. 1歳4I,-F汗)現在.精神発達

遅延はあるが伝し､歩きが可能.【症例Ll].在灘.126遇で出

壁,旦0舶Gr,ApgaT6,生後2日目をこ急速に爵血が遊

行 L l＼.rH LT)診断.持続脳室 卜L十一一二二､施行.扶去後脳

室拡大は進行せず,経過良好である.

A-9･-･1) AmaLlrOSisfugax にて発症 した 内 頸 動
脈 高度狭窄症 ハ 1例

宮森 正郎 ･長谷吊 鰹
南LLfl. 尚八･山野 清俊 I∵ :!::.:I.: ,.

柏回にく･r)返+ こumurOSisfugこtXiこて発症 し,carotid

cnd(r汀tCrtナCt()my･し(llIA)を行い術後 こull;IurOSisfugax

が完全消失 した甜酎Lj菰動脈狭窄症LJ)1例を報告する.

症例 :(浴鼠 男I生 軌に2隼7jL と‖J,9月と こu･n.,plur(riis

fugax (f欄Ijlをくり返した.10711tl当村 入院.入院

時神経学約には異常所見なし 血管撮影では着意部内頚

動脈が静脈相で造替壬さJrtる右内苑動脈 pseu(1(hXIL-ulusion

の像を認め, 頭蓋内内頚動脈,中大脳動脈は BA--VA

系より PL10m を介してうすく造即され 眼動脈;.:t造鮮

されなかった.左内頚動脈にも軽度の狭窄を認めた.競

amaul･OSisfuhlaXは全く消失した.術後,血管粘影に

て,右内頚動脈は起始部よりきわi')て良く遺影,さIl.眼

動脈 も造即された.術後 SPll:CT でも両側人脳半球全

仏uMttlカ臣酎 r7を認めた.こImaurOSisfuLlaXLT)発現鱒序

する CtミA J)意農に-,L､て述べる.

A--912) 1年:Lの経過 にて狭窄像の改善をふた頭部
rLJ頚動脈高度狭窄の 1例

清水 幸彦 ･荒井 啓晶
鈴木 倫保 ･菅野 三信 百雷諸 宗琵院)

粥%以上の頚部内意動脈狭窄が,約 1年の経過で改善

の認められた症例を経験 したので報告する.症例 :55歳

男.数年来の高血圧あり.1989年12月3凱 突然の右

上肢の しびれにて発症.某院に入院.その後時々右上下

肢の脱力が起 きるも,間もなく回復 していたが,12月5

日,突然左視力が消失,また翌日には右上下駄の片マヒ

が出現,且2月 7日,当科紹介入院となった,意識は清明

であるが,軽度右片マヒが認められ 左眼は失明 してい

た.血管撮影では,左頚部内頚動脈の90%以上の狭窄が

認められた.この狭窄部より塞栓がとんで,虚血症状が

頻発 していたと考えられ アズピリソ0.3を授与 したと

ころ,その後の新 しい虚血症状はみられなかった.静々

に右片マ奴の改善がみられたため, 1カ月後介助歩行の

状態で リハビリテ…ショソのため転院 した.本年 2月4

日,再度血管撮影を行ったところ,内頚動脈の狭窄は約

80% と 改 善 が 認 められた .

-再発致死 2症例 をこついて-

鮎 孝男 か蘇 . 産廃 (造詣 緒 院)
1979年3月より1(jf柑if:1(川 護で(1)11年8･｢月間に当

村を受診 し,(丁'Ⅰ､あるいは MRlにて小脳梗華!二確認さ

IILた症例は､78例で卦-､tl=.その中で,何党にて死亡し

た症例は, 2例であったaいずれも,初発噂は,両側小

鼻で,症状 も軽教であったが,再発時をこぼ,両側小胆半

球から髄幹部にかけての広範な梗塞巣が認められ 意識

障害,四肢麻輝などの脳幹症状が急速転進行 し 減圧術

などの手術適応とならず死亡 した.脳血管写所見は,症

例 1 摘0歳,罪)では,初発時に脳低動脈狭窄が認めら

れ 再御 恥二は,脳低動脈の完全閉塞とLて移行してい

た,症別L)(67嵐 男)では.初発時に右椎骨動脈閉塞.

産椎骨動脈狭窄が認められ 再発時をこぼ,両側椎骨動脈

閉塞へと移行 していた中いずれの症例においても,後交

通動脈を介する側副血行路が未発達であった.

A10-1) 虚血後脳曲管障害をこおける脳血管反応

性

-脚 卜(''tFtl'iと ALIL_,tこ1Z()lami(1L,負荷

による検討-
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【目的】虚血性脳血管障書慢性別例(7)降圧及び êetこ1-

zollvllide(.Di;-unox)負荷時の脳血管反応性を SI'ト二C′Ⅰ､

を潤い検討 した,E対象及び方法】対象は血栓性の磁主

幹動脈閉塞性病変を持つ TlA,Tninor(.川11Pletedstr(1kt,

例5倒 し男 :女-4:1.平均52.;1歳トて.rl一.1二Ll)A
が願いかあっても小範囲で,内頚動脈閉塞 1例,中大巌

動脈分枝閉塞2例,前大脳動脈閉塞 1例,神経学的脱落

症状はあってもごく軽度であった.リンダ塾 SPECT
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装 距にて.安静時 (ー1ミ卜 を測定 し.降忙負荷は ′rri111tT-

tapham静注をこより安静時平均血圧を下げ (平均26%)

を 1g静江後 IJこlトlMr'SPECT にて (二川/測定(!:施

行 した.E結果】憲任病巣の安静時 CBFの低下を認め

た項例では降圧負荷後 CBFはより明瞭に低下したが,

他の 且例では変化がなかった.Acetazolamide反応性

は仝例て低下した.【結語】降圧及び (̂､tltこlZOIL-1mi(pip

負荷による CBF爵帽定は脳循環予備能の評価と血行再建

術の適応決定に有用であると考えられた.

Alto-2) DuallsotopeBrainSPECT の臨床
応周に関する研究

瀬尾 善意
武田利兵衛
佐々木雄藩
奥村 智書
中付 値 ･

莱松 克美
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SPECT では各 トレ-普-の emeFgyWimdow の適

いを利用 し,連続 して授与された異なるトレ-普-の分

布を別々に画像化 し得る可能性がある.そこで脳血流 ト

汁-普-である 99m恥 H灘かPAO (emer琵y野ak日朝keV)

と l23トか遁PH59keV)とを涌いて安静時脳血流分布と

r)言AMOXR 負荷時脳血流分布とを同日のうちに画像化

する方法の妥当性について検討 した.脳ファントムによ

る実験によれば l望3トm任P と 99mTc渦 -PAOの energy

融mdow を各 159-190keV,140-112keV とすると,

皮質部に 123トIMP･転質部に 99TmTc-HM-PAO を注

入 した場合には,それぞれの領域が別々に画像化された

が,注入を逆にした場合には 99mTcによる皮質部の描

出が 123Ⅰの高いエネルギ-のため不良となった. した

がって,99mTc-HM-PAO により安静時の脳血流分布

を評価 した直後に 123トIMPにより D王AMOXR 負荷

時の脳血流分布を評衡する (ener嘗yWindow を159-190

keV とLて)ことが妥当と考えられた.
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【7JJ法】髄膜腫1(t症例を対象上して L.1こ叶･lMt'SPllrl'

を施行 し 且23Ⅰ｣MPの妊藤内 kineticsをこついて検討

した.髄膜華の発生部位は 払)mvexity:壇,FdⅩ:3,Middle

fossa:2,Vemtric鯨 1で,腰痛の直径は 3cm 以上

であった,SPECT の分解能 (半値巾)は 9mm (関野HM)

で,i23トlMP投与10分後をこEarly沌)画像,5時間

後に Delayed(D)画像を撮像 し,腫療部の集積度につ

いては健側の皮質領域と比較した.【結果詔①E画像上
の腫療部の集積度はすa)高集積 :2,b)等薬療 :2,

C)軽度低乗積 :3,a)車等痩低集積 :3と分額され

た. ② D画像上の集積度はす 品評 用例)ではいずれ

も 軽 度 低 集 積 ,b砂e書d群 (8例)ではC群の 1例が車

等度低薬療で,残りの7例は寮横欠損となった.臣結論3

庄)髄膜腫-の 123王-捷遁Pの学期敷積は高-低寮湾と様々

であり,l慧3仁王MPSPECT では腰慶部の血液を評価 し

得ない,② 早期輿帯の善 し悪 しにかかわらず,D画像

における膿轟部での 123三月MPの wash-outが脳組織

よりも常に早 く,特徴的と考えられた,

A-ユ0-射 急性期～亜急性期閉塞性 脳 血管障害例
における 99mTLI-1工Cl.). 99mTe-HM.-

PAO,123トIMPSPECT の乗雛 につ
いて
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(錨 品 評 院)

上 土● ･

な新 しい脳血流 トレ-サー-が開発されや臨床絶て用されつ

つあるが, トレ-普-の適いにより,急性期-盛急性期

の閉塞性脳血管障害例で殿非梗塞域の低潅流状態や,再

潅流に基づく病的潅流状態の評価に飛鍵が生 じる可能性

がJ;-ら.そこで.急f生期-救急t/潤い同時別に 99TTrl'仁一rtLll).
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