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lB-14) 斜台に発生 した mon()st()ticfibrous

dysplasiaの1例

佐藤 -史･金子 正則
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頭部の monostotiefibrousdysplasiaは顔面骨,頭

蓋底部に打発するが,斜台iこ限局して発生した報告は現

在まで 1例のみである (Levy1991).今回,我々は斜

台留;m(mostoticfibrousdysplasiaの 1例を経験 した

ので.その MIくⅠ所見,手術所見を中心に呈示する.

症例は38歳,男性.1990年 9乱 勝耽癌の摘出術を

受けた.1992年 1月10Ll,頭痛を主訴に当科受診 した,

神経学的には異常を認めなか-,た.頭蓋単純写で斜台の

骨硬化像を認めた 血管撮影では異常を認めなか･_,た.MRI

では斜台部に 3×4×7cm の境界鮮明在睡癖陰影を認

めた.腫癌は Tl.T2強 調画像ともに低信号域を示 L.

Gdにより著明iこenhancementされた. 1..月21日.

transnirSal-tranSSr)henoidalapproachで摘出術を施行

た.組織は不規則な骨梁と線維性結合織の増生より在り,

fibrousdysplasiaと診断された.

1B･-151 延髄静脈性 血管瞳の 1手術例に′-)いて
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症例は55歳,良-悼.1991年4月8El.回転性肱単､

旦症状が軽快するも,同年8月19E7.再び回転性肱単,

滅痛,噛吐か出現し,8月24t:_1当院に入院 した.左視方

向性眼振.左上肢感覚障害と運動失調,体幹失調を示 し.

CI'では延髄左背側に血腫を認めた.その後進行性に症

状が悪化 吃逆,右視jj向性眼j嵐 降宇部軒書も.LIJ.現し.Cr

上も血腫の増大を認AT)た.脳血管撮影では興常血管は認

めなかったが,臨床経過 と MRIで血管奇形を疑い.

9月9日手術を施行した.術中所見では血腫腔内に血管

塊あり,病理学的に静脈性血管腫と診断さfpl.た.12月22

日,軽度休幹失調と左上肢感覚障害を残 し独歩退院 した.

現在まで再出血はない.本症例の経験をもとに.脳幹部

静脈性血管腫の治療につき考察を加えて報告する.

1B116) 赤核症候群を宴 した脳幹部 多発性蕪睦

の 1例

小野 靖樹 ･鈴木 倫保
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我々は,特異な臨床経過をたどり,赤核症候群を呈し

た脳幹部多発性喪瞳の 1例を経験 したので報告する,

症例 :26才,rJl性.10年前より水頭症を指摘され E4

年前か吊か鼠 尿失禁,歩行障害を訴えるようiこなった.

平成 3年 6月 V-1｡shulltを施行さかたが,術後右半

身の筋力低下.不随意運動が出現 したため,当科入院と

皮--Jた.入院時神経学的には左側動眼神経麻痔.顔面を

様の不随意運動が認めLT-:､わた.XICr.MRIでは左側

CPangle-一第▲4脳室-小柳 こかけて連続 Lたmulticystic

lesionが描出された.脳等造財では脳室系〔l二の間には

cyst,ncur(対Pithelialcyst.epjdermoidを疑い平成;1

年2月手術施行 した.cyst内容は髄液様であり.隔壁

構造には神経組織が存在 した.右上肢の不随意運動は術

後改善を認めた.

ltト 17) I)orsal(blisterlike)IC Aneurysm

の術中破裂

･-/-･-血管壁縫 合iこて血流温存 し得た 1

例-
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内鞘動脈背側部動脈癌で術中破裂にしい)動脈壁L･'1断裂

をきたし,血管壁を縫合し~て山flL 血流を温存し得た症

例を経験したC･7)-で報告する.

症例 :52歳,女性. くも膜下廿用tで入院 し.脳血管撮

影で右側の IC-PC動脈痛と,I.j二向きのCl部動脈癌を

動脈痛は未破裂であった,Cl部動脈痛は背側にあり壁

が薄くチて_メ状に膨隆 していた.clipr)i【唱を試:ZAたが bmde

を閉 しろ瞬間に破裂 し.血流遮断を余儀なくされた.内

頸動脈には約 4mm の壁の欠損が生 しこておりクりLIJゾ

によるLLf山王不可能であった.そのため C2,Al,Ml.

前脈絡動脈を各 遮々断 して,動脈壁の欠損部分を㌻0ナ

イL7ン糸で縫合した.遮断時間は58分で,その間のレ一一一一トート ノブラー法による前頭葉の血流量は 20ml::-100 g;

分であ-,た.術後の血管撮影では内頚動脈,前 ･中大脳

動脈の造影は良好であった.(二T で右基底核部に小梗塞


