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弓切除を行うと.硬膜外腔の血腫はわずかで,硬膜下腔

に延髄および上位頚髄を強く圧迫する血腫を認めた.大

孔部近傍の骨折直下に硬膜の断裂があり,硬膜外静腕叢

からの出血もみられ,この碓膜断裂部から硬膜下腔に出

血が進展tノたものと推測され/+I.術後,症状は改善 L神

経脱藩症状なく退院した.

A-3射 外傷性浅側頭動脈癌の 1例

･ ･ 十 了 ∴ : ､J

症例は16歳男性.ピ､ソチャーをしていて.打球 (硬式

球)がライナ-で右側頭部を直撃した.直後から右聴力

が低下したため当院の救急外来を受診したが∴頭部 CT
では右側頭部に厚い皮下血腫を認めたのみであった.以

後外傷性鼓膜穿孔の診断で当院耳鼻科にて通院加療して

いた.受陶から8週間後,耳鼻科医がtp1-ir侶鉦卜方に1

em 程の腫痛があることに気づき試験穿刺Lたとこ,7)動

脈性出血が認められたため当科に紹介となった,神経学

的には異常なL,腫壇は柔らかく拍動性で,用手圧迫で

消失した.また近位の浅側頭動脈を圧迫してもその拍動

は消失Lた.血管雑音は聴取されなかった.2カ=ほど

梯子をみたが腰痛の太ききに変化はなく,自然治癒は斯

持できないと考え,外撒動脈写にて動脈壇を確認した後.

局所麻酔下で流入動艦と流出動雛を結繁,切離し動脈磯

を pTlblo(,に摘Jtl.した.組織学的には内弾性粍(A,J')断裂

が認められ,偽性動脈痛と判断した.

A-3射 外傷性浅側頭動脈癖の2例
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(症例日 9才男性.平成10年3月7日,転倒 し,義

前額部を強打 した.意識消失や麻痔など認めなかったが,

皮下血腫著明.表皮にも軽度挫創認めたが,冷却複,放

置していた.3遇閉経.頭皮 卜陣痛は縮小したものの消

失せず,当科受診した.3x3x2cm の液滴で,muid

eontpntを零するが.極めて tightで表皮の変色を伴･.L,

ていた,明らかな Pulsationや bTuitは認めなかっ

た.直接穿刺すると.ぐ1(1tを混 じた動脈血が吸引され

た 3月30日,全身麻酔下で浅側頭動脈造影.腺痛が偽

性動脈痛であることを確認し,摘出した,

(症例2)66才男性.平成10年10f]上旬.転倒 し,右

前額部受傷.直径 1.5cm の拍動性腫癖の残存 と同部

位の痛みを訴えて昌 1月9日当科受診.MR王にて腺癌

内 intensityの不均 -を認めた.浅側頭動脈造影で.動

旺癌を確認し,外来で摘出した.外傷性浅側頭動脈痛は

比較的まれな疾患と思われる.文献的考察を加えて報告

する.

A-覗)外傷性蔑部内激動販閉塞症の2例
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第1例は42歳男性,IllO/8/8午後1時頃言海で飛び

込んだ際に頭頂部を署にぶつけ近医にて縫合処置を受け

た.同日夜になり吐き気があり受診 したが CTで異常

なかった.8/1(沌J.石不全片蘇峰 と構音障告が出現 し

入院.8/28血管撮影にて左内潜動娘の閉塞を認め,煤

存的に治療 し矧来した.第2例は36歳女性.r110/10/30

午後2時頃自動車の衝衆事故にて覚髄,来院時,意識清

明にて四肢麻輝もないが,受像後の数分の amnesia

があり後頭部痛と左頚部痛を訴えるため観察入院とした.

翌ト】の十前2時まで自分で ト1'レに行け異常なかったが,

10′/31の糾6時30分に右片麻摩,失語症を呈 しているの

を発見された 緊急にて血管撮影を施行し左内頚動脈の

完全閉塞を認めた.血栓溶解をおこなったが剥離した内

膜の rl',lPが軒度内謁動脈の閉塞をきたすため.ステン

トを用いて血管形成を行った由術後4週目の血管撮影で

勤腺癌の形成,壁不整を認めなかった.

A-:ll)外傷性椎骨動.Fi尉闘宴による小脳梗塞の 2例

･ -∴ ･′∴･ 高 十 十 一一∴ .‥

頭頭部外傷に起因する椎骨動脈 (VA)損傷に続発 し

/+=小脳梗塞の2例を報告する.【症例】1例日は29歳男

性.首の関節を捻転 して "こきっ" と鳴らした途端に

めまいが出現した.1週間後に屯同様の行為のあとめま

いが出現,耳鼻科を経て当科紹介,来院時 CTで 虹

SCA領域の梗塞を認め,DSA で右頚部 VA (第3お

よび4葦枚レベル)に内膜剥離を思わせる所見を認めた

心疾患,凝固異常などの塞栓症の原因は認めなかった.

抗血小板療法と頚部安静で再発なく.6カ月後の DSA
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で病変は消失.2例日は63歳の男性で交通事故で頭部打

撹,薄い急性硬膜外血腫で入院,意識は清明.入院 6日

t:]の CTで lt.SCA 領域の梗塞を認め,DSA で It.

SCA 閉塞と右頭部 VA (第3-4権間)の解離を認め

た.抗血小板療法にて3カ月間脳梗塞の再発なし.

【結語】きわめて軽微な外傷でも椎骨動脈指傷は起こ

りうる.抗凝固,血小板療法で治癒が期待でき,まず試

みるべきだが,親動脈閉塞,Stent.留置などが必要な症

例もあるだろう.

A-42)外傷性髄液鼻漏に対する鼻内内祝鏡下整
復術の有岡性
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【H的】経頭蓋的髄液専一漏開銀術は時に侵熊的である.

我々は鼻内内祝鏡下整復術を行いその有岡性を検討した.

【対象 ･方法】症例1は49歳女性.階段での転落によ

る鷺傷,頭部 Ⅹp,CT にて前頭洞に及ぶ頭蓋骨骨折,

急性硬膜外血腫を認めた.手術では血腫除去と,前頭洞

内を脂肪,フィブリン糊にて閉鎖した.術後6日巨‖ニ髄

液鼻漏が出現し,CTで締骨洞に漏孔が疑われた.症例

2は33歳男性.交通事故による受傷.頭部 Ⅹp,CT に

て前頭蓋底骨折,急性硬膜外血腫を認めた.手術では血

腫除去後,前頭蓋底の骨片を除去し,前頭洞,締骨洞を

脂肪,フィブリン樹にて閉鎖した,術後41日目に髄液漏

が出現 した.イソビス トCTで左締骨洞と毅形骨洞か

らの髄液漏を認めた.これらに対 し,内視鏡下に漏孔を

確認の上,鼻中隔教骨片,粘膜片,フ ィブリン糊を用い

て被覆した,術後,髄液鼻漏は消失した.

【結論】鼻内内祝鏡下整復術は非侵襲的であり,かつ

有欄であった.

A-43)慢性硬膜下血腫治療における穿頭血腫腔

ドレナ-ジ術 と穿孔洗浄術の比較検討
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慢性硬膜下血腫の治療における穿頭血腫腔 ドレナージ

術と穿孔洗浄術の結果を比較検討した.【対象】1996年

2月から1999年 2月までに手術を行った確2例 (男性31

553

例 ;女性11例,平均年令74.6歳).穿頭血腫腔 ドレナー

ジ術 (ドレナージ術)∃l例 (男性13例 :女性8例,平均

年令75.5歳巨 穿孔洗浄術21倒 し男性18例 :女性 3例,

例 ;穿孔洗浄術群13例,症状発現から手術までの期間は

ドレナージ術群8.3[-1:穿イL洗浄術群28.2Flであった.

【結果】手術後の入院期間は ドレナージ術群 14.6H,

穿孔洗浄術群25.9111であった.再発は ドレナージ術群

では1例 (4.8%),穿孔洗浄術群では5例 (23.8%)

であった.E結語】慢性硬膜下血腫の治療法 として穿頭

血腫腔 ドレナージ術は.穿孔洗浄術と比較し手術後の入

院期間が短く,再発例も少なかった.

A-441ガンマナ イフで治療した海綿静脈洞部海

綿状血管腫の1例
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海綿静販洞部海綿状血管腫は,摘出術による出血恩が

多く,全摘困難なものが多い,また,脳内海綿状血管腫

に比べ,放射線感受性が良いことが報告されている.我々

は,海綿静脈洞部海綿状血管腫を openbiopsy によ

i)診断L.ガンマ十 十7による radiosurgery を施行

し,経過良好であったため報告する,

症例は79歳女性.右眼除下垂で発症し,1週間後当院

に入院した.入院時右動眼神経麻輝以外の神経学的欠損

症状を認めなかった 右海綿静脈洞部に,CT で軽度高

吸収域,11･1RIの TIWIで低信号域,T2WIで高信

号域,CT･MR王とも,造影剤で均一に強く増強される

腺癌性病変を認めた.発症 1ケ月複に右 exもradural

frontDtempOr王lla p proacLh にて biopsy を行い.

Cavernousangioma と診断した.術後わずかな内転

障害の改善を認めた.術後4ケ月日でガンマナイフによ

る radiosurgeryを marginaldose15(1y で施行

した.ガンマナイフ5ケ月後の MRIで著明な縮′3､を

認めた.


