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　　We 　applied 　3D　MR 　cisternograrn ／angiogram 　fusion　imaging　to　9　cases 　of　the　idiopathic　trigeminal　neuralgia 　for
the　preoperative　assessment 　of　the　offending 　vessels 　f｛〕r　microvascular 　decompression（MVD ）．Fusion　images　of
the　3D　MR 　cisternogram ／angiogram 　were 　reconstructed 　by　a　perspective　volume

−
rendering 　algorithm 廿om 　the

volumetric 　data　set　of　MR 　cisternography （black　blood　image），obtained 　by　a　T2−weighted 　3D　fast　spin −echo

sequence ，　and 　composed 　with 　the　co
−
registered 　MR 　angiography （bright　blood　image），obtained 　by　a　3D　time−of−

flight　sequence 　with 　and 　without 　contrast 　medium ．　The　complex 　anatomical 　relationship 　of　the　offending 　vessels ，
including　superior 　cerebellar 　artery ，　anterior 　inferior　cerebellar 　artery ，　posterior　inferior　cerebellar 　alter ｝l　verte −

bral　artery 　and 　superior 　petrosal　vein ，
　to　the　root 　entry 　zone 　of 　the　trigeminal　nerve 　was 　preoperatively　assessed

on 　the 血 sion 　images　from　various 　viewpoints 　in　the　cerebellopontine 　angle 　cistern 　and 　through　the　simulated 　surgi −

cal 　approach ，　The　3D 　visualization 　of 　the　nerve
−
vessel 　relationship 　with 血sion 　images　was 　comparative 　to　the

intraoperative　findings．　Fusion　imaging　 of 　3D　MR 　 cisternogram ／angiogram 　 may 　prove　 usehll 　in　preoperative
assessment 　of　MVD 　f6r　the　idiopathic　trigeminal　neuralgia ．
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は じめ に

　特発性 こ叉神経痛 は ，：．
こ叉神経 root 　entry 　zone （REZ ）

が，蛇行，迂曲 した 動脈あ るい は静脈 に より圧迫 され発

症 す る神経 血 管E 迫症候群 の 1 つ で ，圧 迫責任 血 管 を 直

接 に 減 圧 す る microvascular 　decompression （MVD ＞が 根

治療法 と して 広 く実施 され て い る
5）6）．その た め，特発性

三 叉神経痛 と診断 し，MVD を計画す る うえ で は，術前

に 三 叉神経 REZ で の 責任血 管 と神経 との 圧 追状 況 を詳

細 か っ 立 体的 に把握す る こ とが 必 要 とな る．

　ノ
〉回，わ れ われ は，特発性三 叉神経痛症例 に 対 して，

fast　spin −echo （FSE ）black　hlood　imageと time−of−fiight
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Tab 豆e　 1Clinical　 features　 of　 microvascular 　 decompression　 in　 patients 　 with

idiopathic　trigeminal　neuralgia
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　　inferomedial　　　　 good
　　inferomedial　　　　 good

SCA ；superior 　cerebellar　artery，　PV ；superior 　petrosal　vein，　VA ；vertebral 　artery，
PICA ；posterior　inferior　cerebellar 　artery ，　AICA ；anterior 　inferior　cerebellar 　artery

（TOF ）bright　blood　imageと を重 畳 表示す る 3D 　MR 　cis−

ternogram／angiogra 皿 fusion　imaging14）〜19）を 応 用 し，術 前

に 神経と血管 との 解剖学的位置関係を 立体的 に画縁評価

し，手術所見 と対比 した．そ の 結果，三 叉神経 REZ で の

責任血管 の 同定，圧迫部位 な らび に 圧迫程度 を 推測 す る

うえで ，有用 な知見 を得 た の で 報告す る．

対　象

　2005 年 1〜 12 月 ま で の 1 年間に MVD 手術治療 を施

行 した 特発性三 叉神経痛連続 9 例 を 対象 と し た （Table

l）．年齢 は 59〜80 歳 （平均 72．2 歳）．性別 は男 性 4 例，

女性 5 例 で ， 患側 は 右 5 例 ， 左 4例 で あっ た，MVD は，

suboccipital 　retrosigmoid 　approach に て 実施 した．全例 で

術前 に MR 　cistemography と MR 　angiography を 施行 し，

こ れ らの 各画像 を重 畳合成 す る 3D　MR 　cisternogram ／

angiogram 　fusion　imageを 再構成 し，三 叉神経 REZ で の

責任血管の 圧 迫状況 を 小 脳橋角部脳槽内の い ろ い ろ な視

点 か ら観察した．また，MVD 手術 approach 方向か らの

3D　simulation 画像 を prospective に作成 し，　 MVD 術 中

digital　videotape に 記録 され た術野画像 と対比検討 した．

方　法

国　 3D 　MR 　cisternogram の作成

　MR 　cisternography は MR 臨床機 （HiSpeed 　1．OT，　Gen −

eral 　Electric　Healthcare，　Milwaukee，　WI，　USA），　 quadra−

ture−head　coil を使 用 し，　 T2−weighted 　3D 　FSE 　sequence

で 撮 像 し た ．撮 影 条 件 は
，
4，000／160／1 （TR／TE／

excitation），echo 　train　length　128　times，256× 256　matrix ，
0．6−mm 　thickness ，0．6−mm 　section 　interval，16−cm 　field

of 　view ，　 total　scan 　time 　13 分 23 秒 で
，
96 枚 の 連続 した

軸位元画像 を 取得 した．3D 　MR 　cisternogram は，worksta −

tion （Zio　M900 　Quadra，　AMIN ，
　T（）kyo）で 元画像 の volu −

metric 　dataを 3D　volume
−
rendering 　data　set （0．6　mm 厚，

96data）に変換し，遠近投影 volume
−
rendering 法 を使用

して再構成 した．元 画像 で の MR 信 号 強 度（arbitrary 　unit

distribution）の histogramを分析し ，信号強度分 布の opac −

ity　curve か ら，閾値 400−430 （100％ opacity　leve1）か ら

420−450 （0％ opacity　level）に 減少す る 下 り坂関数 （width

20） を用 い て ，高信号強度 を示す脳脊髄液以外 の すべ て

の 情報 を選択 し青色 で 表示 した．3D 　MR 　cisternogr   で

は，脳動脈，静脈，脳神経 な どの 脳槽内構造物が ，頭蓋

底 骨構 造，硬 膜，小 脳，脳 幹 な どの 脳 槽 周 囲構造 物 と と

もに 立 体表示 され た．

　圀 3D　MR 　angiogram の作成

　MR 　angiography （単純）は ，
　MR 　cisternography と同 じ

基 準 線 を 使 用 し，3D 　TOF ，　 spoiled
−
gradient　reca］led

（SPGR ）sequence で 撮像 し た．撮影条件 は，35砥 02 （TR ／

TE ／excitation ），　fiip　angle 　20
°
，192× 128　matrix ，1．2　mm

thickness ，0．6　mm 　slice 　interval，16−cm 　field　of 　view ，

0verlap 　8 枚，　total　scan 　time　8 分 49 秒 （2　slabs ）で ，104

枚 の 連続 した軸位 元画像が 得 ら れ た．Steady−state 　con −

trast−enhanced 　MR 　angiography （造影）は
2〕9）15｝，造影剤

（meglumine 　gadopentetate，0．1　mmoVkg ） を 前腕肘静脈

よ り用手的 に 投与 し， 3 分後 に 上記 の 撮影条件で 追加実

施 した．こ れ らの volumetric 　dataは ，
　 workstation で 0．6

mm の 3D 　volume
−
rendering 　data　set （0．6　mm 厚，207

data）に 変換 した．3D 　MR 　angiogram は ，遠近投影 volu −

me
−
rendering 法 を使用 して ，信号強度閾値 150−170 （0％

opacity 　level）か ら 170−190 （100％ opacity 　level）に増加

す る上 り坂 関 数 （width 　20）を 用 い て 再構 成 し，赤色 で

表示 し た．
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                       Fig. 1 A  59  yo. female, right  trigeminal neuralgia
A,  B  : Source axial  contrast-enhanced  MR  angiogram  (CE-MRA) (A) and  MR  cisternogram  (MRC) (B),
   superoinferior  projection, show  the compression  at  the root  entry  zone  (REZ) of  the right trigeminal nerve  by
   the  right  superior  cerebellar  artery  (SCA) , White arrowheads  indicate the viewing  position for D-.E
C : Operative photo, shows  the compressive  site  at the  right trigeminal  nerve  REZ  by the  branching portion of  the

   offending  SCA.
DNF  : 3D-MRA  (D) , 3D-MRC  (E) , and  3D  MR  cisternogram/angiogram  fusion image (F) through the simulated

   operative  approach,  show  the  3D  view  of  the  offending  SCA  to the  trigeminal  nerve  REZ,  in correspendence  to

   the operative  findings, Dotted lines in F  show  the courses  of  the trigeminal nerve  in white,  SCA  in orange  and

   petrosal vein  in blue.
GNI  : 3D-MRA  (G>, 3D-MRC  (H), and  fusion image (I). A  birdtsreye vie- shows  the spatial  relationship of the

   right  trigeminal nerve,  SCA, petrosal vein  (PV) and  sinus  at  the Meckel's cave, with  the surrounding  basilar
   artery  (BA), brain stem  and  cranial base. Dotted lines in I show  the  courses  of  the trigeminal  nerve  in white,

   SCA  in orange  and  superior  petrosal vein  in blue,

  BA  i basilar arterM  SCA  ; superior  cerebellar  arterM  SCA-br ; branch of SCA, Vein ; superior  petrosal vein,

CN-  V  i trigeminal nerve,  Site I compressive  portion.
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　團 3D 　MR 　cistemogram ／angiogram 　fusion　inage

　　 の作成

　3D 　MR 　cisternogram 　angiogram 　fusion　image は，あらか

じ め 再構成 し た 3D 　MR 　cisternogram と そ の 等座標 3D

MR 　angiogram （単純 ・造影） と を workstation 上 で 重 畳

して 作成 した．また ， 動脈 ・静脈構造物の 視認性を得る

た め，3D 　MR 　cisternogram の opacity を 15％ （青 色），

3D 　MR 　angiogram を 100％ （赤色） と した MRA 強調 の

fusion　image を使用 した．3D　MR 　cisternogram 〆angiogram

fusion　imageを川 い て ，三 叉 神経，責任 血管，お よび責

任血管 に よ る 三 叉神経 REZ の 圧 辿状況 を脳槽 内の い ろ

い ろ な 仮想 的視点 か ら観察 した．また，術野 に相応す る

3D　simulation 画像 を術前 に作成 し，術中所 見 と対比検討

した．

結 果

　す べ て の 症 例 で ，術 前 作成 した 3D 　MR 　cisternogram ／

angiogram 　fusion　imageに 相応 した 手術所 見が 得 られ た

（Table　1）．実際の 術野 で は，脳脊髄液 の 吸 引や 小脳錐体

面 の 牽引 な ど 于術 操 作 に よ り構 造 物 の 移 動 が 生 じ た た

め
， 術前の 3D　simulation 画像 と術野 とは微妙 に相違 して

い た．しか し，fusion　imageで 立体的 に 表示 さ れ た 三 叉

神経 REZ で の 責任 血管，圧迫部位，圧迫程 度 な どの 圧 迫

状 況 は ，手術所見 とよ く
一

致 した ．単純 ・造影 MR 　angi −

ograms に お い て ，血 管構造物 の 信号強度 の 変化や主幹動

脈 あ る い は静脈洞 との 連 続性 な ど血 管 の 走行形態 を 対比

す る こ とで ，三 叉 神経 REZ 近 傍 の 血管構 造 物 が 動脈で あ

るか 静脈 で あ るか を推測 した．三 叉神経 REZ で の 圧 迫責

任血管 は superior 　cerebellar 　artery （SCA ＞単独 5 例 ，　SCA

と superior 　petrosal　vein （PV）が 関与 した も の 2 例 ，verte −

bral　artery （VA） と posterior　inferior　 cerebellar 　 artery

（PICA ）が 関与 した もの 1例，　 anterior　inferior　cerebellar

artery （AICA ）が 関 与し た もの 1例 で あ っ た ．ま た ，三

叉 神経 REZ に お け る責任血管 の 解剖学的な圧迫部位 は ，

superior 　aspect 　3 例，　 superomedial 　aspect 　2 例，　inferome−

dial　aspect 　2 例，　 superior お よ び inferior　aspects 　1 例，

superomedial お よ び inferior　aspects 　1 例 で あ っ た．術後

は ， 1例 （Case　3）で慢性硬膜下血腫の 合併 が み られ た

が全快 し，三 叉神経痛 につ い て は全例 で 良好 な 回復が得

られ た ．

代表的症例の 提示

　【症例 1】

　患　者 ： 59 歳，女性，右 モ叉 神経痛 （Fig．1）

　2 年 前 よ り右三 叉 神経痛 が 出現 し，1 年前か ら近医 に

て carbamazepin の 内服治療 を受けて い た が 疼痛消失 せ

ず，手 術 の 希望が あ り当科紹介 とな っ た．造影 MR 　angi −

ography （Fig，1A ）と MR 　cisternography （Fig．　IB）の 元

画像 で は ， 右 SCA が 三 叉神経に 近 接 し，そ の 上面を横断

して 走行す る所見が 得 られ，SCA が 圧迫責任血管と考え

られ た ．手術術野 （Fig．　IC）で は ，二 叉 神経 REZ に お

い て ，頭側 か らの SCA に よ る圧排が 認 め られ ， 圧迫責任

部位 と考 え られ た．Fig．　1　A の empty
−
arrowhead 方向か

らみ た，3D 　MR 　angiogram （Fig．1D ＞，　3D 　MR 　cisternogram

（Fig．1E）お よ び その 3D 　MR 　cisternogram 〆 angiogram 　fus−

ion　image（Fig．1F ）に よ る 3D 手術 simulation 画像で は，

SCA が そ の 分岐部近傍で 三 叉神経 と接触 し頭側 よ り三

叉神経 REZ が 圧排され た画像所 見 が 得 られ た，また，上

方か ら眺 め た こ叉 神経 REZ 部 の 3D 　MR 　angiogram （Fig．

1G ），3D 　MR 　cisternogram （Fig．1H ）お よび fusion　irnage

（Fig．　II）鳥瞰図で は
， 扠 神経 REZ で の 神経と SCA と

の 空 間的構築 の み ならず，Meckel腔近傍 で の ．三叉 神経

と PV お よ び こ れ に続 い た superior 　petrosal　sinus，さら

に は脳 底 動脈，脳 幹，頭 蓋 底骨構造 な ど周囲構造物 との

解剖学 的 位置関係が 明瞭 に立 体表示 され た．MVD で は，

3D　MR 　angiogram ，3D　MR 　cisternogram お よ び そ の 3D

MR 　cisternogram 、　angiogram 　fusion　imageに相 応 した チ術

所見が 得 られ，三 叉 神経と圧迫責任 血管で あ る SCA とを

慎重 に 剥離 し，SCA を転位 させ ，神経
一
血管 を減圧 した，

術後合併症 な く，術直後 よ り三 叉 神経痛 は 完 全 に 消失 し

た．

　【症例 4】

　患　者 ：71 歳 ，男 性，左 三 叉 神経痛 （Fig．2）

　2 年前 よ り左
＝ ．叉神経痛 が 出現 し，近 医 に て carba −

mazepin の 内服治療 を 受 け る も疼痛 改善せ ず，手術 目的

に 当科 紹 介 と な っ た．MR 　cisternography の minimum

intensity　projection（MinlP）画 像 （Fig．　2　A ＞で は，左

SCA が 左 三 叉神経 に 近接 し，縦断 して 走行す る所見 が 得

られ，SCA が 圧 迫責任 而／管 と考え られ た ，手 術術 野 で は，

「 叉神経 は 脳幹橋部近傍 で SCA お よ び PV に 取 り囲 ま

れ （Fig．2B ），三 叉神経 REZ は SCA に よ り内側部 か ら

強 く圧迫 され，SCA の 剥離 に よ り陥凹 した圧痕が 認 め ら

れ（Fig．2C），圧迫責任部位 と考 え られ た．Fig．2A の emp −

ty−arrowhead 方向か らみ た，　3D 　MR 　angiogram （Fig ．2D ），
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                        Fig. 2 A  71  yo. male,  left trigeminal neuralgia

A  : Minimum  intensity projection (MinlP) image of  MR  cisternogram  (MRC), superoinferior  projection, shows

   the  offending  superior  cerebellar artery  (SCA) crossing  along  the left tngeminal nerve,  White arrowhead

   indicates the viewing  position for D'vE
B,C:Operative  photos show  the cornpressive  site  at the root entry  zone  (REZ) of  the right trigemmal nerve  by

   the  offending  SCA.
D--F  : 3D-MRA  (D), 3D-MRC  (E), and  fusion image (F) through the  simulated  operative  approach,  show  the

   3D  view of  the offending  SCA  to the trigernmal nerve  REZ,  in correspondence  to the operative  findings, Dotted

   lines in F show  the courses  of  the trigeminal  nerve  in wh]te,  SCA  in orange  and  petrosal vein  in blue.

G"-I : 3D-MRA  (G), 3DrMRC  (H), and  fusion image (I). A  bird's-eye view  shows  the spatial  relationship of

   the right  trigernmal nerve,  SCA, petrosal vein  (PV) , facial and  vestibulochochlear  nerves  at  the internal auditory

   canal, with  surrounding  brain stem  and  cranial  base. Dotted lines in I show  the courses  of  the trigeminal  nerve

   in white,  SCA  in orange  and  supenor  petrosal  vein  in blue.

  BA  l basilar artery;  SCA  ; supenor  cerebellar  arterM  Nlein i superior  petrosal vein,  CN-  V  l trigeminal arter}l

CN-VII ] facial nerve,  CN-VMI ; vestibulochochlear  nerve,  Site ; compressive  portion.
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3D 　MR 　cisternogram （Fig．2E ）お よび 3D　MR 　cisternogram

〆 angiogram 　fusion　image （Fig，2F ） に よる 3D 手術 simu −

Iation画像 で は，三 叉 神経 が SCA に よ りそ の 脳幹橋部近

傍 で 接触 し上 内側 よ り圧 排 され た画像所見が 得 られ，こ

の 部が圧迫責任部位 と考 え られ た．また，上 方 よ り観察

した F一叉神経 REZ 部 の 3D 　MR 　angiogram （Fig．2G ），3D

MR 　cisternogram （Fig ．　2H ）お よ び fUsion　image（Fig．21）

鳥瞰図で は，
．
r叉神経 REZ で の こ叉 神経 と SCA，　PV と

の 空間的構築，さ ら に は 内耳道入 口 部 で の 顔面神 経 ，前

庭蝸 牛 神 経 お よ び脳幹，頭蓋底骨構造な ど周囲構造物と

の解剖学的位置関係 が 立 体的 に 表示された，MVD で は，

3D　MR 　angiogram ，3D 　MR 　cisternogram お よ　び fusion

image と 同様 な 手 術所 見 が 得 られ，三 叉 神経 と SCA を剥

離 し，神経
一
血管 を 減圧 した．術後合併症な く，　 モ叉神

経痛 は 速やか に 消失 した．

考　察

　特発性三 叉 神経痛 の 圧 迫責任 血 管 に は ，責任動脈 と し

て
， SCA，　 AICA，　 PICA，　 VA ，　 basilar　artery （BA）， 責任

静脈 として ， superior 　petrosal　vein お よ び その 分枝が 知ら

れ て い る
5｝〜7）：1）．責任血管 で は，SCA 単独 に よ る 圧 迫 が

最 も多 い が
， 静脈 の み の 場合や 動脈 と静脈 な ど複数 の 血

管が 圧迫 に 関与す る こ とも しば しばみ られ る．そ の た め，

特発性三 叉神経痛 の 診断 お よび MVD の 治療計画を立 て

る う え で は，三 叉 神経 REZ で の 圧迫責任血管を 同定 し，

そ の 圧迫部位や圧 迫程度など神経 と血管 との解剖学的位

置関係 を詳細か つ 立 体的 に把握す る こ とが 必要 とな る．

　三 叉 神経 痛 の 画 像 評価 に は，MR 　cisternograhy で 得 ら

れ る black　blood　imageが 用 い られ，その 有用性が報告 さ

れ て い る
1）3）S）一一11）15）〜19）21）〜23），MR 　cisternograhy に は，

constructive 　interference 　in　steady
−
state

（CISS）1）lo）11）22〕23）
，
　 fast　imaging　employing 　steady

−
state

acquisition （FIESTA ）
3）8），　 true　fast　inflow　with 　steady

−

state 　acquisition 　（true　FISP）
1），　 balanced　fast−field−echo

（Balanced　FFE ）
21 ）な ど gradient

−
echo と spin

−
echo の 合

成 撮 像，あ る い は 3D 　fast　asymmetric 　spin
−
echo （3D−

FASE ）
le）
，　 T2 −weighted 　3D　FSE9 ｝15｝〜19｝

に よ る spin
−
echo

撮像な ど，幾つ か の 異 な っ た scan 　sequence が使用 さ れ
，

構造物 は そ れ ぞれ 特有 の 信号強度を示す．こ の 中で ，T2 −

weighted 　3D　FSE を使 用 し た MR 　cisternograhy で は ，

TR ，　 TE の 撮像条件 を 自在 に 調 整 す る こ とで ，脳 槽 内脳

脊髄液 が 高度 の 高信号強度 で 描出 され，脳 槽内構造物 の

中の 脳神経 と脳 実質 とを等信号強度 で ，血管構造物を

flow−void に よ り高度の 低信号強度 （black　blood）で 区 別
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して 描出す る こ とが 可能で あ る
9）IE）一一le＞．こ れ に よ り，脳

槽内 を走行す る 脳神経，血 管構造物 の 外壁形態 や脳 脊髄

液に接す る脳実質，骨構造など脳槽周囲構造物 の 外壁境

界 が 明瞭 に表示 され る．

　
一

方，3D　TOF 　SPGR 　MR 　angiography で 得 ら れ る

bright　blood　imageで は，脳槽内脳脊髄液 が 軽度 の 低信号

強度で ， 脳実質 ， 脳神経が等信号強度で ，血 管構造物 が

高度の 高信号強度 （bright　blood）で 表示 され る た め，動

脈 の 走 行形態 が 容易 に 視認 され る
15）NIY）Z3）．しか し，三

叉 神経 REZ 近傍 は ，　 SCA など動脈 の み で な く superior

petrosal　vein お よび その 分枝な ど，動脈 と静脈 か ら成 る

複雑 な 血管 構 築 で 取 り囲 まれ て い る．造影剤の 静脈内投

与後 に 撮像す る steady
−
state 　contrast

−
enhanced 　MR 　angi−

ography2
）9）15）

で は，　Tl−shortening 　effect に より，静脈，

静脈洞あ る い は AICA，　 PICA の 末 梢部や 分枝動脈 な ど
，

比較的流速の 遅 い 血管の 信号強度が 増強表示 され，動脈

を 含め た 血管構造物 が よ り高信号強度 で強調 して 描出さ

れ る．しか し，MR 　angiography で 表 示 され る血 管 構造 物

は 真 の 形 態 で は な く，inflow　effect で 示 さ れ る peak

in且ow 　velocity に 関連 した 血流情報 で あ る．そ の た め，責

任血管 と神経 との 接触状況 を MR 　angiography で 評 価す

る際 に は，血 流 情 報 の 持つ 特異点 と欠 点 とに 留意 しな け

ればならない
14）
〜19），

　 三 叉神経 REZ 近傍 で の 神経 と血管 と の 解剖学 的位置

関係 は 複雑で あり，2 次 元 平而 の 元 画 像 か らの 評価 だ け

で は，こ れ らの 空間的構築 を視覚 的 に把握す る こ とは 困

難 と言 わ ざ るをえな い ．したが っ て ，特発性 三 叉神経痛

症例 で は，圧迫責任血 管 の 同定 は も とよ り，そ の 圧 迫部

位や 圧迫程度な どを立 体的に 可視化 し， 三 叉 神経 REZ で

の 神経一血 管 の 圧 迫 状況 を 立 体的 に 画像解析す る こ とが

必要 とな る
11｝12）14）

’−19〕．最近 の computer 　medical 　visualiza−

tion　software を搭載 した workstation の 進歩 に よ り，　 MR

imaging，　 computed 　tornography，　 digital　angiography な ど

で 得 られ た volumetric 　dataを volume
−
rendering 　data　set

に 変換 して
， parallelあ る い は perspective　volume

−
ren −

dering　algorithm を使用 して 3 次元画像 を再構成す る こ

とが容易 とな っ た
14 ）16）．また，閾値 を詳細 に 設定 し，す

べ て の data　set か ら関心 構造物 を 限定 して 選択す る こ と

で，障害物を透視 して 構造物の 境界領域 の み を 立体表示

す る boundary　imagingも
1
可能 と なっ た 17｝．さらに ，撮像

日 時や modality の 異 な る volumetric 　dataを
一一

つ の 画像

に 重畳 表示 す る fusion　imagingも新 し く創作 され て い

る
16）．こ れ らの 画像解析技術 を 応用す る こ とで ，T2 −

weighted 　3D 　FSE で 得 ら れ た MR 　cisternography の 元画

像 volumetric 　data か ら ，perspective 　volume
−
relldering 　a1一

脳 外 誌 15 巻 9 号 2006 年 9 月

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



The Japanese Congress of Neurological Surgeons

NII-Electronic Library Service

The 　Japanese 　Congress 　of 　Neurologioal 　Surgeons

gorithm を 用 い て，．E叉 神経 REZ で の 神 経 と責 任 血 管 と

の 空間的構築 を 再構成表示 し，それ らの 解剖学的位置関

係 を立 体的に 評価す る こ とが 可能 とな っ た．

　特発 性三 叉 神 経 痛 症 例 で の 3D 　MR 　cisternogram で は ，

三 叉 神経 REZ 近 傍で の 神経
一
血管構造 を suboccipital 　ret −

rosigmoid 　approach 方 向 か ら観察 す る こ とで ，　 MVD の

3D 手 術 simulation が 口∫能 で あ る．通常，小脳 の 牽引，ク

モ 膜 の 剥離 ， 脳脊髄液 の 吸引 な ど，MVD の 手 術 操 作 に

よ り構造物 の 移動 が 生 じるた め，術野 と 同
一
の 術 前

simulatlon 画像 は 得 られ な い
17）．しか し，解剖学的構造

物や そ れ ら の 空 間 的 位置関係 が 立 体 的 に 表 示 され る た

め，術野 に 相似 した simulation 画像 を創作す る こ とで ，

手術操作 を加 え な い 状態で の 神経
一
血管 の 空問的構築を

推測 す る こ とが で き る．ま た，三 叉神経 REZ 近傍 を小脳

橋角部脳槽の い ろ い ろ な視点 か ら， 術野で は 得 られない

仮想的視点 か ら，あ るい は 術野 で は死角 となる 手前の 構

造物 を透視 して 観察す る こ とで ，三 叉 神経 REZ と圧迫責

任 血管 との 位置関係を立 体的 に 明 らか に す る こ とが 可能

とな る．

　今［・1，特発性三 叉 神経痛症例 に FSE 　black　blood　image

と TOF 　bright　blood　imageを 重畳 表示 す る 3D　MR 　cister −

nogramfangiogram 　fUsion　imagingを 応 用 し，
三 叉 神 経

REZ で の 責任 血管 の 圧迫状況を立 体的 に 画像評価 した．

そ の 結果，圧 迫責任血管 の 同定 は もと よ り，そ の 圧 迫 部

位や 圧迫程度な どを術前 に 把握す る こ とが 可能で あ っ

た．また，こ れ らの 責任 血 管 に よ る圧迫状 況 は，MVD

に て 相応 した 手術所見 と して 確認 す る こ とが で きた．3D

MR 　cisternogram 　 angiogram 　fusion　imagingで は
， 脳 槽

内
・
脳槽周囲 の 脳神経，脳 実質，血管構造物 が 複雑 に 膏

色 で 表 示 され た 3D 　MR 　cisternogram の 中か ら，3D 　MR

angiogram で 赤色 に 表示 され る動脈 ， 静脈，静脈洞 な ど

の 血管構造物 が 区別 して視認された．こ れ に よ り，三 叉

神経 REZ で の 責任血管 に よ る三 叉神経 の 圧迫状況 が 立

体的 に 把握 さ れ た．

おわ りに

　特発性三 叉神経痛症 例 に 3D　MR 　cisternogram ／angio −

gram 　fusion　imagingを応用す る こ とで ，3D　MR 　cisterno −

gramで 表示 さ れ た 神経
一血 管 の 空 間的構築を，3D 　MR

angiogram の 血流情報 を参照 して 画像解析す る こ とが 可

能で あ り，　 ｛叉神経痛 の 診断お よ び MVD 治療戦略 に 有

用 と考 え られ た．また，三 叉神経痛の なか に は，REZ に

明 らか な圧 迫血 管 を認 め な い 症例 も知 られ て い る
5）6）．本

法 で は，神経
一血 管 の 位置関係 の み な らず，REZ で の 神

経根 の 変形，神経 の 捩 れ や走行異常な ど，脳 幹部神経根

か ら Meckel 腔 に 至 る 脳 槽 内 で の 三 叉 神 経 形 態 を立 体的

に 評価す る こ とが
．
口∫能 な た め， 反 神経痛 や 顔面痛 の 鑑

別診断 に 役立 つ 画像情報が 得 られ る もの と思われ た，今

後，症 例 を 重 ね て 検 討 した い ，さ らに ，3D　MR 　cisterno −

gram／angiogram 　fusion　imagingを顔面痙攣 ， 舌咽神経痛，

前庭蝸牛神経圧迫 に よ る耳鳴 り ・聴力障害，神経原性高

i1圧 な ど他 の 神経血管 圧 迫症候群
4 ｝11）／2）20｝

に お け る 圧 迫

状況 の 画像評価 に 応用す る こ とが 期待 され る，

　本論文 の 要 旨の 一部は ，第 64 回 日本 脳神経外科学会総 会，（2005

年 10 月 5〜7 囗，横浜），第 29 回 囗本 脳 神経　CI学 会総会，（2006

年 1 月 27〜28H ，東京 ）お よび第 611口［日本脳神経外科学会 中国

四 国支部学術集会，（2006 年 4 月 1〜2 口，高 知 ）に お い て 口演 発

表 した．
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要　　旨

　　特発 性三 叉 神経痛に お け る圧 迫責任血 管の画像 評 価 ：

3D 　MR 　Cisternogramf
’
Angiogram 　Fusion　lmaging の応 用

佐藤　　透　　小 野 田惠 介　　伊達　　勲

　　　 特発性三 叉神経 痛の 9 症 例 に対 して，fast　spin−echo 　b［ack 　blood　image （MRcisternography）と

　　 time −of −flight，　 spoiled
−
gradient　recalled ，　 bright　blood　image （MR 　angiography ）と を 重 畳 表示 す

　　る 3D 　MR 　cisternogram 〆angiogram 　fusion　imaging を microvascular 　decompression 〔MVD ）術 前評

　　価に応 用 した ．三叉 神 経 root 　entry 　zone （REZ ）で の 神経と圧迫責任血管との 解剖学的位置 関係 を ，
　　 小脳橋角部脳槽内 のい ろい ろな 視点 か らあ るい は手術進入 方向か ら立体的に 画像評価 し，手術所見 と

　　 対比 した．Fusion　image で は，三叉 神経 REZ での責 任 血管 に よる三 叉神経の 圧迫状況が描出され，

　　術 野 に相応 した神経
一血管の 立 体的構築が術前に 評 価可能 であ っ た．3D 　MR 　cisternogram 〆angiogram

　　 fusion　imaging は，特発 ll生三 叉神経痛の 診断お よ び MVD 治療戦略に有 用 と考 え られた．

L − 一 一 ＿ 　 　 脳外誌 15 、611−618，、。。6 　 　 　 　 　 ．．−1

618 脳 外誌 　15巻 9 号　2006 年 9 月

N 工工
一Eleotronio 　Library 　


