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を無信号化 し,中大堪動脈皮質枝がどれだけ無信号化さ

れるか観察 し,この方法を利用 した 洞沢A による EC/

王Cby野aSSの機能評価の有用性につき検討 した.

【方法】EC月Cbypassを施行 した症例を対象として,

3D-MRA 法をこより画像を収集 し さらに吻合に用いた

外頚動脈またはグラフ ト血管に pTeSaturationをかけ

た撮像を追加 した.

【結果】EC/IC bypassが充分に確立されている症例

では,bypass内血液の無情骨化により,その下流殿中

大脳動脈皮質枝も無信号化され,視覚的にその機能が充

分に判定できた,また,中大脳動脈皮質枝が無信号化さ

れなかった症例では,EC/ICbypassの磯能が不充分と

判定でき,本法は非侵襲的な EC/ⅠCbypassの形態的,

顔能的評価法として着用と思われた.

lA-27)軽骨脳底動脈解離の診断における MR王
の有用性
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【はじめに】椎骨膳底動脈解離の画像診断は脇血管撮

影をこMR王を組合わせても,困難な面が多い.今回我々

は MRISpoiledGrauss法 (以下,SPG民 法)を動脈

壁解離部位の検査の目的で行い診断し得たので,その有

用性を報告する.【対象】当施設の MRIにて椎骨脳底

動脈解離と診断 された5例. 【結果】MRITl強調像

で椎骨脳底動脈に登内血腫と考えられる intraluminal

hyperintemsityと fiow voidの狭小化を認めた.又,

壁内血膝を認めない例でもSI二GR法では動脈壁内LT)double

lumen構造を描出 し得た.【考察】MRlの登場以前は

軽骨脳底動脈解離は血管撮鰍 こて診断していたが,double

lumen等の直接所見がなし､場合i･こは様々な間接所見に

蘇らざるを得なかった. しかし,今回提示 した症例のよ

うに軽骨脳底動脈解離の直接所見を得ることが出来ると

いう点で MR王,特をこSPGR法は有周であった.

1A128〕BifrontallnterhemisphericApproach
LJ7)J二夫 MRIMicroanatomyofAnterior

lrlterllemispherieFissure
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【日的.方法】Bifrolltalillterhemispllericapproach

(r3rH)は,脳神経外科手術の基本的手技の---･一つである.
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そしT)解剖 学的構造C,7')把握は,手術 approach 上,極め

て墓要である.ただ,薗倣鍍手術で問題となるような解

剖学的構造は,従来の CT や MRIでは,分析困難で

あった. しかし,極めて薄い slieeの3次元 MRIに

より,ある程度分析が可能である.今回,我式日ま,3次

元 MRl法を用し､-て,前大脳縦裂(りmicroanatomyを

手術 appr(1こiChとcT)関連で検討 した.【対象】正常 ･ヽ,oト

unteeT3名,前交通動脈癒2例,鞍上都塵癌 且例であ

ら.【結果】前大脳縦製は,脱藩.脳回が交互に配列 し.

左右か interlockしている.通常の approaehでは.

きさには,左右差がfn--,た.【結論】こうした前大脳縦

裂の構造を理解することにより,より安全に B貰H が行

える.

lA-29)慢性硬膜下血腫の SPECT
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【目的】今回,我々は慢性硬膜下血腫患者の手術前後

に於ける局所脳血流を SPECT を用いて測定 し,臨床

症状との関連について検討 したので報告する,

【対象 ･方法】対象は56例 (男 :女-38:18.32-･85

鼠 平均67.5嵐 両側性15例1で.SPECTは1231-rMP

を用い.術前及び術後10日前後に撮像 した.

【結果】片肺嘩LT)ある例はたい例に比べ有意をこ血陸側

大脳基底核の血流は低下しており,また明らかな cross愈d

ceretx?liardiasehisisを認めた.大脳皮質においては片

麻輝の有無による血流分布の差は認められなかった.棉

神症状のある例はない例に比べ 両側前頭葉の有意な血

流低下が認められた.また.術後の精神症状回復不良例

は良好例に比べ前頭葉の血流改善度も不良であ一･lた.

【結語】慢性硬膜.下血陣iこおいては症状別に.特徴的

な血流分布を示 し,臨床症状の病態把握に SPEC′rは

有用であった,

lA-30)頭蓋内髄膜瞳に対する TISPECT の

有用性 :Tl集 積 度 と 腫 噂 細 胞 増 殖 能

との対比

幣 弘裏 書藤田登窓ぬ く豪畝 芸)

【は じめに】201TIchlorideを用いた SPECT
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を,delayedimageは viabilityを反映すると貰われ

ている.当教室で経験 した髄膜腫L')T1-SPECT 所見

からその特徴を検討し,さらに鷹壕細胞増殖能との相関

について検討した.【対象および方法】入院時にT1-SPljrr

を行い,その後に魔窟摘出術を行なった髄膜腫11例を対

象とした.T息-SPECT は,その ea軸 および delayed

imageから Tl薬療度 (i/N)を翻意 した.摘出術よ

り得られた標本から,紐腰塾と鷹癌細胞増殖能を検索 し

た.増殖能はホルマリン固定,パラフイソ包埋 した保存

状態の良好な組織標本を PCNA 免疫染色し.labeling

index(PCNA LH を測定する事によ--､て評価 した.

【検討事項】㊨ earlyおよび delayedimageの集硬度

の相遠点の検討,② Ti集硬度と PCNALIとの対比,

③ 再発例における Tl幾硬度と PCNA LⅠの検討.

1十巨〕検討から,髄膜腫における Tl-SPECT ハ有~用

性を検討 した.

lA-31) 第四脳室経虜における脳循環代謝の評

価
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第四脳室腫壕の2例に PET を行い,陸将の悪性度

判定をこ加えて腫癒遠隔部への影響を循環代謝の面から検

討したので報告する.

症例1:16歳 ･女性.MRIで第四脳室内に進展する

不均-な増強域があり,㌘ET で腰療部の循環慶と糖消

代謝は軽度低下していたが,大脳皮質および視床の循環

代謝障害はみられなかった,圧排性をこ発育 した腫癌は

ependymomaであ-'た.

症例2:25歳 ･女性.Crで第四脳室の占拠性病変は

均一に増強され,循環魔と糖消費量が側頭素灰白質と比

較 して20-.flo_?｡高 く.酸素消費量は低値であった.脳幹

部で循環畳は保たれていたが,酸素 ･糖消費量は低く,

大脳皮質と視床でも健常成人と比較 して代謝が低下して

し､た.陣場は周囲組織に浸潤 しており.choroidplexus

carcinomaであった.

1A-31'1Low gl-adeastroc),I()m(in放射線化

学療法後の代謝動態の変化-PETstudy

による解析
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【E~1的】LowgradeこISt!､oCytOmaLLAS〕L]明色射線化

学療法 (RCT)後の代謝状願の長期の経時的変化を PET

をこて観察することを目的とした.【方法及び対象】RCT

後にPt二T を複数回施行 L得た LAS5例で,全例 biopsy

を含む手術のほか,RCT を施行 した.followupの年

【結果】生存例4例では,CY,MR王などの画像診断上,

腰痛は縮かないし消失 している時期においても Metの

uptakeは高く,正常化するまでには3-4年を要 し

た.残る1例は 1年半後に Metの uptakeは高値の

まま.3年-･後に死亡 した.【結論】治療後 LASi:')九1(,I

の uptこlkeは,画像上腫壕が消退 しても約 3年間は認

められるので憐叢に経過を追う必要がある.また,Met

n uptakeL/T)変化は,揮痔の cellular巾,,apoptosisに

関与する生物学的動態との関与が示唆きれた.

1A-331頚椎前方固定術におけるCaspel-Plate

(･7)使用経験
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最近.頚椎の前方固定術に際 して金属7t'し--卜の有用

性が報告されてきている.我々は,1992年 7月以降､

計6例の患者に対LCasperPlateを使用する機会を得

た.今回は,その利点及び問題点につき報告する.

【対象症例】頚椎 OPLL 3例,外傷2例,頚椎症 1

例iこおいて CasperPlateを使用 した.男3例.女3例

であり,年齢は29才-66才 (平均53才)であった.初期

の4例は,旧型の金属プレ- 卜を,最近の2例では,チ

タン製のブL･･- 卜を使用 した,

【結果】術後L')頚椎の間定性は良好であり､全例とも

頚推力ラ-装斎のみで,早期に起立位可であった.プレ-

卜使用による合併症も韓に経験 しなかった.問題点とし

ては,術中透視が必要な事,C7への固定の際透視下で

見にくい事,旧型プレー トでは MRI,(T で~-,.'--∴チ77

クトを生ずる事等が挙げられる.

【結語】CasperPlateは頚椎の固定術に際 し有効な万


