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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
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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
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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
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【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 .




