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帯､上肢の脱力 ･筋萎縮と両上肢 ･躯幹の知覚 障 害 を 訴

えで来院.神経学的には.鍵反射は両側姑上肢低下 ･ 下

肢冗巡,温痛覚は両側C3-Th12で低下.MRTでCh ia r i

MalformこItionlと Cl-Thllで Syrinxを確認. 高 度

の筋萎縮LT)た打支持性を考 え ､ 手術は C6.･T 右 半 側椎弓

切除術を行い REZで S-SShunt施行,術後症状LT)

改善は見1､､かないが進行は無 し.2例日は男性で30才1重

右肩のしびれで始まり,39才で右上肢の温度覚障害と脱

力を訴えて来院.神経症状は,両側共腫反射は 用立て低

卜 ･ 卜 瞳 で rLtA進 .顔面右半 ･右 C2-Ll,2･左 C3･-Cl

で温 痛 覚 は 低 卜 MIく1-で(lljariMこ11follmltioTll＼Cl-

Thll(･JT)Sy1-inx_後頭 卜開頭に Cl.2.3 椎弓切除術を加

:i,大孔部減圧と右 C4REZで SSSlluntを施行.

術後は右上肢温度官上脱 力は軽快.3例E-目上男性で26才

の転落事故後 Th5横断症状が続いていたが,35才で着

用立知覚障害∴i9才左二川別托))も加わり′1(げ で初診.MRI

て C1-Tl= ')SyriIIX.手術は Thl.2 椎r3切除を行い,

fr斗7て S-SShuntli:施行.術後 しびオ‖よ軒快.〔考案 ･

紘語lChiari奇什;'･7)脊髄空洞症が MこIgH1die孔の間敵

性閉塞に因 りJ巨-Jlるヰ)し'lな吊よ.MLILlendit)孔の開放と

S--SSl･luntL17璃1合わせが限治的手術上い･-lことになる.

この点からすると, 1例日で行った手術には問題が残る,

外傷性対麻坤に遅発性進行性に向上性脱落症状が加わっ

てきた3例 日では,症状の遊行を止める目的で Cysも開

放を行った.この症例ではクモ膜と脊髄は癒着 していた

は Cystからのシャン摘 言いつまで機能 して くれるか,

という点についても疑問は残る.

2ト舌咽 神経痛 に対する microvascular
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4)脳動脈痛術中破裂例

大塚 銅 (長野赤十字病院脳神経外科)

こか迄に演者が経験した脳動脈腐術中破裂例の中かド)

3例を稀介し,手術手技や動脈痛の性質.術中の対処の

295

方法,反省点などについて述べてふたい.

症例 1,67才女性.

れ当科に入院.CAG にて両側 ICPC 動脈癖を認めた.

先ず右 ICPCLT)大きな未破裂動脈痛の ')り･.,ビングを

行な-･-_,た.1り:1棟左 ICPC動脈痛に対して手術を行一､

たが,動脈噛柄部を充分に剥離する前に lCか上､)の枝

と思われる所からLT)出血があり,そL')l_l二血操作中に史に

血管の損傷を来た し,止むなく1Cの Trappillgを行

う結果とた･,た.術後一時的に意識障害.失語などがふ

LLIIlたが,幸いにもよく改善 しF]常生活に支障ない迄に

考える.

症例 2,69才女性.

左 lCPC動脈癖で GII.I)ayO で手術. rjり､II-′

をかけた瞬間 Dollle附近か(.)出血を来た した. ICに

部に//トト′ザをかけた.術後経過は良好であー-､た.I)one

が癒着 している場斜こありがちなことで.破裂をL-1tた場

合は短時間の Trappingで完全な neckclippingが可

能であるので,落ちついて手術操作をすすめることが太

切である.

症例3,59才'変性.

右 ICdot-SこIl動脈癌で.あ1､)かしめ破裂を予想 して

頚部内頚動脈を諾出 しておいて直達手術を行一,たが, 千

想通 i)I/I)･リ~7Llをかけた瞬間破裂 した.頚動脈を閉 して

も充分な出血L')=}ン トロー一,Lは不能で結局 Tl･apping

CAG 上ヰ)臨床的にも良好な結果を得た.

こく′T)部LT)動脈痛に対 しては破割を充分予測 して手術に

tT)ぞむべきである.円筒型J)ウ■.ト 十が有効であE･).鶴

に2, 3L7)種類のサ仁れりものを用意 しておくべきであ

る.
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6)後頭蓋濡多発性脳動脈痛 (BA もop執md
VA-PICA)の 1例

土口 正 ･黒木 瑞雄

墓蒔 帽 橘 楕 祥 (志雷畏霜 央病院)宏

椎骨脳底動脈糸の破裂脳動脈癖によるくも膜下出血


