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内陸壕は Tl,T2ともに低信号域を皇 した.Gd-DTPA

血菅野を呈していた.平成7年2月.全摘出術を施行L

症状の改善を認めた.手術所見では cholesterill結晶

を伴･')motoroil状の内容液と granulomatousな部

分を含有する cystであり,病理学的iこも部分的に重層

露平上皮を有Leraniopharyngiomaと考,tlT-'わた.

以上範味ある症例と考え手術所見をビデ十にて供覧する

とともに.若干の文献的考察を加え報告する .

lA-281海綿静脈洞部に発生した海綿状血管睦
の1例
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症例は43才女憾.半年前かLl〕軽視.数週間前より左眼

険下垂を自覚 し,他病院眼科受診.Cr上脳腫壕を疑わ

れ 当院紹介となる.入院時,意識清明,左動眼神経麻

痩 (内眼筋を含む)認める髄は予明らかな神経症状なし

ウJJ二十では, 卜′Lコ鞍拡大,左前床実起骨破壊. .一部

に石灰化あり.CT上,鞍内かr･)鞍上部,及び左中頚蓋
寓に境界明瞭,均一著明をこ増強される藤療像あり.MRl

では.Gdで著明iこ増強される extra-axialtumorで,

海綿静脈洞iこ広く浸潤 していた.脳血管写では,h.･rHT か
らの feederと淡い staim,masseffectが認められた.

術前診断は髄膜腫あるいは下垂休腺腫.HT.2.24全麻

下に左前頭側頭開頭で摘LLl描f施行.陣場は非常iこ鋸甘血

性で,また海綿静脈洞に広 く浸潤があり,部分摘出にと

どよT)た.術後,左動眼神経蘇峰悪化するも徐々に改善.

組織診断は海綿状血管鷹.術後放射線治療を施行した.

泰例の画像所見および鑑別診断をこつき若干の文献的考察

を加え報告する,

1A-29)Paragangli(〕maの2例
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症例 l:53歳の男性で,仙骨部痛にて来院.右 L2

以下の筋力低下,両側 S2以下の棒痛及び知覚異常を

認めた.MRIにて L2しべ′Lに直径2cmの硬膜内髄

外腰癌が認められ 神経鞘腫が疑われた.腰藤は易出血

性であったが.硬膜や馬尾との癒着もなく全摘出した.

術後神経症状は改善した.症例 2:53歳の女性で,視力

灰化を伴う遠縁不整の鞍上部腰痛を認め,頭蓋咽頭腫が

摘出LfL.術後は祝九 視野障害とも改善 した.組織学

的i二は2症例とも HE 染色iこて豊富な細胞質と卵FlJ形

LT)核が見1-L-れ さ吊こ免疫染色を行し､,paragal･lglioma

と診断した. 卜′Lコ鞍近傍部及び馬尾には通常 paragan一

glioniceellが存在しないたAT).この部位での paragLTulgli(千

maの発生は稀で.文献上報告例は散見さかるのんであ

る.鑑別診断を中L､に文献的考察を加え報告する.

1A-30) 視力 ･視野障害で発症した下垂体腫痔
内出血(･')1例
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突然の出血を示唆するいわゆる下垂体卒中を望きず,

比較的緩徐に発症 し,手術時肉眼的所見から腫藤の主体

が血腫であった下垂体腺腫の1例を報告する,症例は47

歳の男性で種か月前より頭痛,2週間前より目のかすみ

を訴えて受診 LlL.視力は右0.2.左0.1で,両耳側半
盲を認めた,CT.MRIでは 卜′し:1鞍内か上･T)鞍上部に進
展する喪脆性腫壕が見られた.下垂体前葉機能は正常値

を示 し,負荷試験でも異常反応は見られなかった.手術

は transsphenoidalappl･OaChで施行 した.出血性に

乏しい灰白色の腫場内には,血性の内溶液を含人でおり､

こかを穿刺吸引した_腫壕は可及的に摘出した.病理組

織診断は嫌色素性腺腫であった.術後の眼科的検索では,

視力は右0.6,左0.3と改善し,視野欠損も著和 こ縮′ト

した.尿崩症は見られなかった.腰痴内出血を伴う下垂

体腺腫についで文献的検索を加えて 検 討 す る .


