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脈噛2例は ･時遮断を行わず).変化が表われるまでの

時間は4-･27分 し平均8分)で.遮断解除後完全回復ま

での時間は 1-10分 (平均5分).術後新たな神経症状

の出現は無し.結論 :下肢 SEl〕(P40-N50振幅)が前

大脳動脈領域の虚血の程度を知るうえで有効な指標にな

りうると考えられた.

1A-21) 破裂脳動脈癖麓症例をこおける S監㌘ お
よび ABR の検討

要望 漂警働 明当 葱濫 芸祭警)

われわれは昏睡患者で SEPを記録 し脳幹轍能回復性

の検討を行-･_,で来た.今回,重症 クモ膜下甑血倒しIT)SEP

および ABRを記録し検討した.対敏は.‖こlndKGr.ado

V c')12f礼 2Occ以上の脳内血腫を合併した群 (l群)

とクモ膜下出血単独あるいは2Ocel十frL/I)脳内血瞳合併

秤 (II群)に分頓した. Ⅰ群は5作り.全例 SEPの Nlti

成分は両側消失あるいは遅延し.ABR は3例でm波ま

たはV波が遅延.2例は正常.全例手術適応無 しと判定

し,平均5と弥開針亡死亡.n群は7例.6例は ABR･SEP

の N16成分し.t二も遅延または消失 し手術適応無 しと判定.

5例は平均26.5時間で死亡. 1例はその後意識しべ/i･

SEP所見とも改善し.待斯手術を受けた.N16 成分が

Tr･L_常であー一･､たl例は,Atili所見も正常であ--I,たが臨床

経過が悪化し手術適rE灘 Lと判患 36時間後に死亡した.

SEPN16 成/I)が異常であ才‖f.すでに ARR所見は鞄

常を示しており.重症17モ膜下出血例においても Sl二PN16

成分は脳幹磯能の判定に有利であると考えられた.

lA-22) 開頭術中に大動脈内′ミp,L一･-ンベンビン

グ (工ABPlを併施 した2例

･ -:. : - 二
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【目的】冠動脈狭窄を合併した脳血管障害の2例に対

し,術中 ⅠABPを餅鳳 冠血流の温存を図りつつ,開

頭術を行った経験から術中 IABPの利点,問題点につ

いて報告する.【症例】第 1例は68歳.女性.穿通桟梗

塞の診断iこて入院,脳血管撮影にて多発性の血管の狭窄

性病変と左内頚動脈療 (未破裂)が認められた.負荷心

電図にて陽性であったので冠動脈造影を行ったところ,

著明な2校狭窄が認められた.蕊動脈狭窄をこはバイパス

術が必要と判断されたので.それiこ先立ち.内頚動脈癖

限治術を IABP実施下iこ行った.術中-べr)ンによる

と思われる硬膜か吊f)大量の出血を認めた.術後,開心

術のため,他院へ転院 した.第2例は50歳,男性.冠動

脈に3校病変あるため.lABPを併用 卜に STA-MCA

吻合術を行った.術後,脊髄由来の右下肢の単マヒが出

現したが.保存的治療にて改善 した.【結論】IABPは

術中の冠血流の温存には有用だが,同時をこ合併症をこも充

分留意する必要がある,

lA-2こ‡)経蝶升絹･洞的手術における金大式 CLTSA

IoflgmieI･()tipの 肯F削斐
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【目的】下垂体腺腫に対するの経蝶形骨洞的手術 (.′1､S)

に際して.腫壕が硬い場合には摘出は困難なことが争い,

チCT)際 CLTSA が有桐であることは11=用Tj'報吾した.今回,

M alldMcomparlyrrokyo,Jap甜11Ll')協!)を得て CIJSA

の tipに改良を加えた longmierotipLLhイTl開発し

た(')で.そC')肯用性について報告する.【対象と方法】TS

c')術中.吸引や curettageにても摘出が困難であった

下垂体腺腫8例を対象と_した.【結果】新しく開発した

LMT は tipの長さが 63,7mm で外径は 2.5mm で

ある.また nu()(I)部分は長さ96.5mm で外径 8.3mm

であり.CUSA system 200(Valle),lab.USA)の

handpjeeeと(,')結合の角度は20度である.LMT t='7全

長は 160.2mm となり従来CT)microtipLcon＼でntionこl】

mierotip:CMT)の 70Illm Lリヒ較 し2倍以上L')良さ

とな;).また術野における nrrの外径8.3mm は m l

十分iこ確保することができた.【結論】下垂体腺腫が比

較的硬い場合でも LMT を使用することによ一_,て TS
において視野は十分に確保され 術中の出血も最′ト隈に

おさえることができた.腰癌摘出度も満足のいくもので

あった.


