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せたあと滴下面を一円こしてエネルギー分散形蛍光 X線

分析装置 (EDX1700島津製作所)にて,臭素 [オン

標準液を梢いた絶対検量線法で定量した.検量線は甜ppm

-2000ppm の濃度範岡で直線性を示 し,血清添加試

料の定量限料ま約50ppln.50ppIT1-2000ppm の添加

回畔科よ97.0±11.79も(n-5).この濃度域での陰 (

オン交換 クロマ トゲラ7法 41.との相関はl･-0.999

(n-:1),他施設の EDX一一700測定値との相関はr-

0.986Ln-い と良好であった.

【分析症例】10歳女児.多剤獲物アレルギーを有する

症候性局在関連性てんかんのため臭化カリウムを0.5g/

dayから投与開始.外来診療毎に血清中臭素濃度をモ

ニタ1)ンゲしながら投与設定を行った,常f~rj量である

発作は十分に抑制された.しかしながら25日後の血清中濃

度は1521ppm と予想外に_卜rlf･.0.5g/dayに滅巌した.

臭素濃度を走鼠できることを確認した.本法は血清試料

わずか50,Hlで小児の採血負担が少なく.前処理のいL､)

ない分析時間は30分1リ､内と ･椴外果でのトト毒予防に十分

く.連用により体内の蓄積が増大するため中毒症状が出

現 しやすい.このことからもモニタリングの必要性が考

えられた.常用最をFlh､た症例かJ-ぼ予想外のJfll中濃度

t二昇がふられ,モニタリング(77報告が少ない臭化カリrLl

ムの投与設計に対する本分析法の付廿性もまた示唆された.

引 用 文 献

1)Palatueei.D.ll.: Neurology1978:28: 1189-1191.

2)Elin.R.∫.,Robprtson.E.A Llnd Johnson.F∴

LllinChem 1981:27ニ778-779.

封 屋敷幹雄.他.中毒研究 1999;12:･1.19-･150.

llCTOeWic.C.E.andliongendoorn.E.:I.: Journal

of(lhrom,qtogr･aph.vl985こ3胡:15ト 165.

･1)小児期の広範 な人脳半球 障害に伴う難治性

前頭葉てんか んの外科治療
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同
てんかんセンタ-

小児てんかんの安全で妥当な脳外科的治療法を確立す

ることは適応力の高い小児の社会復帰を促進し,て人か

ん患者を滅少させるという社会的医学的意兼を有する.

小児期の広範な片側大脳半球障害を伴った難治性てんか

ん症例はこれまで大脳半球摘除術の適応となることが多

かった.しかL発作型診断ならびに莞作時 SPECT,頭

蓋内脳波を検討することによi)焦点を正確に診断すれ

ば,大脳半球摘除術によらずに,前頭葉切除術や広範皮

今後の小児期での手術適応につなげたいと考えている.

これまでこのような症例での発作時 SPECT は研究さ

れていないL.頭蓋内脳波に関する研究ない.頭皮F齢皮

でも MRIでも障害側大脳半球の機能は著明に障害さ

れているにもかかわL-)1てんか/t原性のみが強く確存.し

ている.これまでに軽々の原関で乳幼児精一柵峰症候群を

早し難治性てんかんをf】守 る2例 (:f･･術時25歳女性,48

歳女性)に広範な皮質切除を行い発作を消失せ しめた

し術後観察期間10-12Jrl汗 1例は術中吃驚脳波を指標

にし.他の例では尉 1-:時 Sl)TI‥(JIT.慢性頭蓋内脳波記録

かLT)焦点を同定し.切除範囲を決定し,た.'2刑とも術後

の機能的悪化を認めていない.2例共,障害側大脳半球

は SPE('Tで rillingdeft,(,tを示し 発作時 SPE('｢r

でもその半球瑚後流の増加は認めなかったが,対側小脳

の高潅流が明らかで,発作焦点の局在准宝に有用であっ

た.今回の手術例はいずれも成人例であるが,大脳半球

摘除附く｣七して手術浸熊や出血鼠が少ないため,小児刑

に対する手術戦略としては妥当であると考えlI:.'iLる.IEll

様の-r･術戦略をどの牛齢(7､)小児剛 二まで適応できるかは

今後の課題である.身体障害に加 え て韓治性てんかんと

いう抱合障告をいかに克Fjtiして 早 期 の社会復帰をさせる

うるかという点かJ),小児期 で の 早 ･期 手術の適応を今後

検討する必要がある.
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