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痛出現 し精査を希望 し来院中CT野MRHこて第3脳室を

占拠する石版lL封Y.う pこIrLlゝ(､IlこIr(､1TSti(､tu1110r上すこ

頭症を認めた右前頭開頭で imteyhemisphericapproach

によ･L)1こImillこItt,rmillこ11i六に達 し.･::r=ji:FI嗣L(し第二ミ

脳室内の頗癌を視床下部より剥離し全摘出を行なった事

術後記銘力障害と尿崩症が約半年統いたが争その後完全

をこ回復した,術中,視床下部との剥離をT撃に行なう必

要がある.

A-56) 透明画 境近傍 か ら発生 した su廃 emdymoma
の全 摘 出

買菜 箸清 濁 淵 隆 を患凝姦 謁)

Su振pemdymomaが,透明中隔から発生することは

極めて希で芦これ濠でに10例前後を文献土に確認できる

に過ぎない,我々は,脳梁下を広 く占拠 した subePen-

dym(つmaの 1例を経験, これを全摘 したのでビデオに

て供覧する.症例は61才,女性,主訴は頭痛,歩行時の

左方偏倦.CT では不明瞭であった魔轟は,MRIでは

極めて明確に描出され予感轟が脳梁下で, その 酢王1u

から splenium までを大きく充満占拠 しておりヲ第 3

脳室を下方に圧縮 しているのが確認され謄慶は透明中隔

近傍から発生 していると考えられた.手術所見 :大脳開

裂を分け入ると,脳梁と右側帯状回との接合部は,変色

膨隆 しており,ここを,約 2cm 切開 して予感痴塊に到

達 した.被膜内減圧と被膜切除を交互に繰 り返 しながら

次第に厳轟を除去 したが,超音波吸引器が極めて有効で

あった,腫轟の後半部は周囲脳室壁と強く癒着していた.

術後の経過は良好で神経脱落症状なく独歩退院 した.
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血erposituma抑maCh により摘出し得た松果体部グ

リオ-ての1例を経験したので,その手術手技について

ビデオで供覧する.

症例は45歳男性で,昭和59年冒月から左後頭部痛を訴

良,記銘力障害鮎伴うため入院した.灯Fで松果体腫癌

と水頭症が認められ,VPシャントおよび 5嶺Gyの放

31豆

射線照射を行い,厳癌は消来 して退院 した.昭和63年 2

月から傾眠がちをこなり,腰痛の再発が認められたため,

こlIlltlt･iいrII-こulSLTこilltt,こIltT･Ll日計＼･(?llllllintt､rl)(~d ltl111こl川)t･0ilL,h

によさブ全 摘 出 した くビデオ供覧).組織診断は anaPlastic

astm)cytom aであった.術後に右前大脳動脈に低吸収

域が み ら れ 術中5)圧排が原因と考えられた,現 在,軽

度が媚 己銘刀障害があるものの,運動麻棒は認められ ない.

以上,本アブp-チをこ関する利点及び欠点に-I?いて若干

の考察を加えて報告する.
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手術を行った松果体部髄膜腫の 1例

姦悪石信孟 ;慧荒 淫射
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松果体都塵癌に対する Lateraトsem廟 ome posit血

による occipitaHramstem痛a且appyoaeh は安全に広範

囲の鮪野を確保する事が可能で,術者の肉体的負担が少

ない点でむ優れている,下褒状洞瓢 蔭状猟 ガレソ静

脈洞合流部に付着部を有 しき際農林部に発育を示 した髄

膜腫に対 して上記のアプロ-チ (右側より)で摘潜術を

行い良好な結果を得た.症例は64歳,女性,入院の約半

年前から物忘れ 2カ片前から頭痛をきたす.入院時,

軽度a)記名力障害のみで他には神経学的に異常を認めずタ

mlにて松果体部に造影剤で境界明瞭に増強きれ 左に

やや大きく発育 した径約 4cm の腰痛を認めた,瞳慶の

付着部が正中のテント下で左に大きく発育 していたが,

fak に切開を加えることで対側を含めてを離宮全摘出を

行えた書血管撮影ではガレンは閉塞 していたが手術所見

では完全には閉塞 しておらず,静脈洞部に浸潤 Lていた

部の鷹轟を残さざるを得なかった,この症例のビデオを

供覧する.
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て全摘出 し得 た TFi賢哲m豆ma旦NeuTimoma

の ユ例

義山 孝藍 魯小笠原邦昭

上之原離 再 紺ヨ 京高 唱 高齢 綬院)佐藤 博康 旬新妻
桜井 芳明

三叉神経鞘腫の手軌 蜘こ後頭義掛 こ伸展 した壌含,

Ⅵ夕Ⅶ軍閥脳神経の温存を計る車が大切である.今抑 ま
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存しげうつ全摘出術し得た三叉神経鞘腫を経験 したので報

告する.[症例曲事縮こま38歳男軌 1988年 机 守より聴力


