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で あ っ た こ とを考える と, 満足 で きる結果で あ っ

た . グ リオ ー

マ に つ い て は
, 照射野 内で治療効果

が確認で き たが , 辺線部 の病変の 拡大を抑える こ

とは で きず, 従来の 治療法と同様の 問題が認 め ら

れた .

症例により, 病巣の局在や ガ ン マ ナイ フ前の治

療の 影響など, さま ざまな因子 が関係して い る た

め
,

一

律に結果を総括はで きない が , 分割照射の

有用性は, 示 された .

9 　 C e r v i c o g e n i c  h e a d a c h e を 来 た し た n o n -

t r a u m a t i c  c e r v i c a l  i n s t a b i l i t y の 治療

佐 々 木 修 ・ 中 里 真 二 ・ 鈴 木 健 司

矢 島 直 樹 ・ 小 池 哲 雄

新潟市民病院脳神経外科

頚椎疾患 由来の 頭痛 は c e Ⅳic o g e ni c h e a d a ch e

と して知 られ
, 原疾患の 治療により軽減する可能

性が指摘されて い る . しか し
, 認知度 は低 い . 今

回, 頑固な後頭 一後頭部痛を長期間訴え, 頚椎の

i n st a bilit y を認 め た 4 例 に対 し手 術を施行 し, 良

好な結果を得た . 症例を提示する .

〔症例 1〕 70 才 男性.

【現病歴】14 年 1 月 ごろより頚 を動か すとズ ッ

キとするように な っ た . 7 月より痛み を伴うよう

になり, 動 かすの がや っ と と な っ た . 入院時, 顔

を動 か すと きに強い 後頭一頚部痛が ある以外, 神

経学的に異常な し.

【検査 所 見】 A A D あ り . C l の 1a m i n a 後方 に

1 % キ シ ロ カイ ン 3 m l ＋ デ カ ド ロ ン 4 m g 注入 .

痛み は
一

時的で は ある が劇的に改善, 頚の 動きも

自由となる . 痛み は C I C 2 の in st a bility と 関連 し

たもの と考え手術施行 .

【手術】 c I C 2 後方 固定施 行 ＋ ili a c b o n e g r aft .

術後, 頚 の 連動制限が ある が, 痛み は ほ ぼ消失 .

〔症例 2〕 3 4 才女性. 若い暗か ら頭痛持ち . 最近

再び後頭 一 後頭部痛, 上肢の だるさあり.

一

時両

手の シ ビ レあ り. ま た, 前後屈で 後頚部に痛み出

堤 . 頚椎は k y p h oti c で , C 4/ 5 に著明な a n g u l ati o n

ある も, M R I で は異常 な し. 半年 ほ ど保存的に加

療する が, 改善なく, 事務仕事は継続不能 と な る .

C 4/ 5 の棟突起 間に薬剤 ( キシ ロ カイ ン ＋ス テ ロ

イ ド) を注したと ころ, 痛み は
一 時的で はあるが

完全 に消失. 症状 は 同部位 の i n st a bility によ る と

考え, 固定術(S pi n o u s p r o c e s s w i ri n g ＋ili a c b o n e

g r aft) を施行 . 術後痛み は消失, 就業中で 3 年後

の現在まで再発はな し.

〔症例 3〕 4 2 才女性, 5 年前より左 の 後頚
一 後頭

部, 肩甲背部, 肩, 耳の奥に痛み あり, 半年前より

悪化. 左上肢に違和感あるが, 知覚異常や脱力な

し . 頚椎は k y p h o ti c で , C 4/ 5 に a n g ul ati o n あり .

症状は棟突起間 へ の 薬剤の 注入 により
一

時的に消

失 した . 半年ほど保存的に加療 した が, 仕事 ( 香

護師) 不可と なり手術 した . 術後, 通常勤務 に服

し 1 年半た つ が, 『症状は ない と い っ て い い』 状

態 である .

〔症例 4〕 6 1 才, 女性, 農家. 3 年前か ら後頚後

頭部痛あり . また
, 時々 両手, 両足 が しびれる こ

と がある . 最近, 頭痛悪化. 来院時, 神経学的に は

明らか な異常な し. 頚椎機能写で は C 3/ 4 で後方

にすべ る . C 3/ 4 i n t e r s pi n o u s sp a c e に 1 % キシ ロ

カイ ン 3 m l ＋デ カ ドロ ン 4 m g を注入 . 後頚一 後

頭部痛は数間日消失する .

【手術】1 a m i n e ct o m y C 3 C 4 ＋ 1 a m i n o pl a s ty C 5

C 6 , C 3 C 4 丘Ⅹati o n u si n g l a t e r al m a s s pl ati n g w ith

ili a c b o n e g r aft . 術後 F/ U 期 間は短 い が頭痛後頚

部痛は消失 して い る .

【結 語】 頚 椎 の i n st a bilit y は c e r vi c o g e n i c

h e a d a ch e の 原因と なり え る . 不安定性を呈す る

レ ベ ル の i n t e r spi n o u s sp a c e へ の キ シ ロ カイ ン ＋

ス テ ロ イ ドの注 入 はその 診断, 治療に有用であ る .

保存的療法 に抵抗する難治例で は固定術が有用で

あ る .

1 0 　 H e a t  p i p e 技術を用いた n o n - s t i c k  b i p o l a r

f o r c e p s  ( I s o C o o l ) の 使用経験
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【は じ め に】 脳神経外科 の 手術に おい て bip ol a r

fo r c e p s は必須 の手術器具 で ある . しか し
, 開発か

ら 50 年以 上経 つ が , 先端 の
"

焦付き
”

が術者 を




