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未破裂脳動脈瘤患者における開頭術前後の高次脳機能および脳血流の変化

内容の要旨

福　永

u:.的1近 隼臓 ドックの普及に伴いa…破裂麟動脈瘤(UAN)が 発 見

され、 くも膜下出血を予防するために開頭クリッピング術が施行 さ

れることが多くなってきた。そこで、rm頭 術が正常な大脳へ及にす

影響について、謹細に検討することは極めて重要であると考えられ

るが、この類の研究はほとんどi7わ れていない。　a研 究では.第1

段階 としてUAN61例 の 開頭術後の高次脂機能および脇血流の変化に

ついて.第2段 階として揖慣性喫煙の正常脳に対する影響に注目し

て、そtLぞfL詳 細に検封 した。

1対象と方法】対象は.　 IDt　7　Sk　1111か ら平成12年1月 にかけて慶慮

義築大学病院に前側頭アブローチによる開頭術1」的で入院 したUAN

患者61例 である。喫短者をSmoking　inAex〔31nの 本 数x年 数〕の

偵でO=非 喫煙者、0、600=中'41JE喫 煙者.600以1二 富重度喫煙者

に分類 したところ、それぞiW5、:;、1【 例で、中等度喫煽者は5例

と少なかったため本研究(第2段 階)か らは除外 した。UANの&dlv

は巾 大脳動脈 唖9例、Its交通動脈18例 、内頚動脈17例 、その他7例 で

あった。高次脳機能検査{か なひろいテス ト、迷路テス ト、Mini・

mcmal　 state　examination)　 と脳臓流検査(Singlc　 photon¢mission

c㎝ 叫ed　l㎜}伊3phy}を 術前と術後1ケ 月に施行 し、術後1ケ 月に

毘常が見られた場合には術後3ヶ 月1二匪検査 した。 さらに、1曜∫検査

による縞果の変動(学 習効果等の影響}も 考撤 して、reliahlc　change

inJiccs{P〔a}をdi算 して評価を加えた。

1結果1術 後1ヶ 月の高次臓機能検査でia,全 テ ストにおいて、前交

通動脈xa症 例が他の部位の動脈網と比べてlh　hし やすい傾向があ?

たが、有意差はなかった。重度喫煙者は非喫煩者と比較 して鉢1後1

ケ川に高次脳機彪が低 下しやすい傾向があs7、 迷路テストにおいて

有意差を認めた。また、PC1値 か らも、重度喫煩者は有意に低下しや

†かった。脳血流検査では、前交通動脈瘤症例や70歳 以上の高齢肴

は.術 後 亘ケ月に脳血流低 下例が有意に多かった。一方、重度喫煙

者は非喫煙者よりも術後脳血流低.F例 が多かったが.ロ ジスティッ

ク回帰法による多因子解析では、脊意な危614f-is見 出せなかった。

術後3ヶ 月の脳血流検査では全例が術前 レベルにまで回ruし たが.

rA　 　　能検価では中大脳動脈瘤の3例 のみが回役しなかった。

【#.5d61前交通動脈瘤症例や高齢者、4c度 喫煙者に対 しては,臓 べら

を問欠的に使用 したり、静脈 を温存 したりするなどの、より慎重な

手術手技が要求　 itる べきである。中大脳動脈xaで は細い分枝動脈

の血流確保に注意を払わなければならない。また、外果では、術後

のft会 復帰時期を決めるためにも,高 次脳機能検査iや脳血流検査に

よるフォローアップが重要である。

篤　志

論文審査の要旨

　本研兜は、未破裂脳動脈霜61例 の1'n'19A術後の高次脳機能および脇

血流の変化について、そして習慣性喫煙の正常脳に婦する影響につ

いて検討を加えた世界的にも数少ない研究である。u;　 として、術

後 亘ヶ月の高次脳機能検査では、前交通動脈瘤痕例が低下しやすい

傾向があったが、有意差はなかった。重度喫煙者は非喫煙者と比較

して術後1ヶ 月の迷路テストにおいて有意に低 ドしやすかった。ま

た、Pi検 査による結果の変動(学 習効果など}も 考慮してReliable

change　indj¢es値を,itflした ところ、それでも、重度喫煙者は　　十:

低:.Fしやすかった。脳1血流検壷では、前交通動脈痛鑑例や70歳 以L

の高齢者は、術後1ヶ 月に脳血流低 ド例が有意に多かった。術後3

ケ月の臓血流検査で13H例 が術前レベルにまで圓復したが、高次脳

機能検査 〔迷路テストのみ}で は中大脇動脈瘤のa例 が回復 しなか

った。

　喜貸では.脳 血流が回級 したのに迷路テス トでは回復 しなかった

のは何故かという質悶がなさttた 。そittck4し 、これは患者の高次

膳機能の回復遇陞をみている可能性があ り、今後はそのような症例

にxtし 艮期フオu一 アップも必要であると回答 された。また、7c度

喫煙者の症例が少ない'JPJ　4:　 次脇機能検査で有意差がみ られたが,

どのように解釈するのかと質問さrtた 。それに対しては、重度喫煩

者tSsmleking　IfldC1{が600以上 と高いため、習慣性喫煙の影響が強 く出

たこと、また、zoos年 のCirculation　Rc:carch{_、in　vitroでの ラット線

条体動脈における艮期ニコチン曝踏 ドでの動脈拡彊性の低下を示す

銀告もあ り、やはり艮朋に及ぶ習慣性喫煙により,動 脈硬化、微小

脇血流循環不全、高次肺機能低rと いった順に経過するのではない

かと惟察 されると回答された。その質問に関 してt3,た とえiff,3f

した ら高次脳機能が どの程度回復するか、禁煙者に}.)するrｻi,a術の

影響はどうかなど、r後 の研究テーマとして興味深い意見もあった。

次に、脳べ らをどのように使ったらよいかという質問がなされた。

それに対 し.脳 べ らが大脇に及ぼす影響は数多 く報告があ り、でき

るだけ間欠的t_｢klll-tぺ きであり、施設によっては膳べらをほとん

ど使わずに手術を行 っているところもあると回答 された。また、手

術時問が前交通動脈瘤症例で長かったようだが、高次脳機能や脳血

流への影響はなかったかと質問 された。それにk｢し 、手術時聞は各

動脈WBCRflUで 統 計i的 有意差はなく、ロジステ ィック回帰法による

解析でも喫煙以外の有意な因子は検幽されなかったと回答された。

　以.ヒのように、本研究はさらに検討 されるべ き点を残 しているが,

未破裂騒動脈瘤患者を術後の どのような時期に{fy復 帰 させたらよ

いかを示 し、術前の患者へのインフa一 ム ドコンセントとしての指

針に加える必要があると考えらn,有 意義な研究であると評価 され

た。
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