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E −29　 知 的退 行 を認 め RT−PCR 法 に て 髄 液 およ び末梢

　　 　 　　 血単 核 球か ら麻 疹 ウ イ ル ス の genome を検 出 し

た 難治性 て ん か ん の 一
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　［目的］我 々 は昨 年度 本学 会 で RT−PCR 法 に て 麻 疹 ウイ ル

ス の genome を検出した 難治性て ん かん の 男児 例を報 告 し

た。今 回、麻疹 ウ イ ル ス の genomic 　 analysis の 結果 と合

わ せ、high　dose　gamma −globulintw 法 に よ り治療 効果 が 認

め られ た の で 報告 す る。

　［症 例 ］ 15歳、男 児。麻 疹 は 予 防接 種を 1 歳 7 か 月時 に 受

けて い る が 自然罹 患 歴 はな い 。6歳 時急性 脳炎 に よ る複雑

部分 発 作重 積を み とめ、PHT 急 速飽和 療法 に て 抑制。約 2

か月 後 よ り意識減 捐 を伴 う一点凝 視、左 顔 面 か ら左上 肢 に

広 が る partial 　 myoclonus ，四 肢 の myoclonus ，左 側 優位

で．上肢 を 挙 上す る 強 直発 作 の 反 復 出現、と き に転 倒発作 を

認め る よ う に な る。種々 抗徑 攣 剤 に 抵 抗 し、当初 IQ　98な

る も次 第に 知 的 退行 を 認 あ、今回治 療前 に は 自発 言語 に 乏

し く、書 字不 能、排尿 自立 な し。片 麻痺 は認 め て い な い 。

脳 波 で は覚 醒時 か ら右 前頭 部焦 点性 棘波、不 規則 高振幅徐

波 の ほ ぼ連 続 的出現、睡眠 で は さ らに 全 般性 棘徐 波、多棘

徐 波 を 認 め た。IRI−CTで 右 前頭部 優 位 の 軽度脳萎縮、　 SPEC

T で は 両側 前頭 部 の 血 流低 下 を認 め た。14歳 時施行 の RT−

PCR 法 に て 髄 液 お よ び 末梢 血単核 球 か ら麻 疹 ウ イ ル ス の

genome を検 出 した。そ の 塩基 配列 は 85−89年前 後 に 流行 し

た麻疹 ウ イ ル ス の 野 生株 と一致 したが 、 髄液麻疹抗体価陰

性、 オ リ ゴ ク ロ
ー

ナ ル lgGバ ン ド陰性で あ っ た 。
　 Inosi−

plex お よ び 100mg／kg の ga 皿皿a
−
globulin 療法 は無 効で あ っ

たが 、　 200団郎 kg の gatuma
−
globuhn 療法 で は発作頻 度 に 変

化 は な い が、自発言 語 や 周 囲 へ の 関 心が み られ 、覚 醒時 前

頭部 棘彼 およ び徐波 は 消失 した 。

［考案］本症例に お け るて ん か ん と麻疹 ウ イ ル スの 関連は

不 明 で ある が 、麻疹 ウ イ ル ス 野 生株の 不 顕性感染を起こ し

て い た こ と、high　 dose　gamma −globulin 療法で 効果 の あ っ

た こ と等 か ら本 症例 の 免疫学的異 常 が 示 唆 され る。

　 て ん か ん 治 療が治癒 の 方 向性 を 目指 し て い る とす れば ，

その 治癒 過程及 び治 り方の 検 討は 意義 の ある こ と と思 われ

る。そ こ で 難 治例が 多い と考 えられ て い る側頭葉 て んか ん

の 中 か ら抗 て ん か ん 薬 によ く反応 し，予後 良好な経 過 を と

っ た症例 を選 択 し ，臨床脳波学上 の 特徴が あるか ど うか 検

索 した。症例 は 演 者らが 治療に 関 わ っ た 150 例の 側 頭葉

て ん かん の 中 か ら，予 後良好 な治癒経 過を 示 し た6 症例 て

ある 。 症例 1 ，18 歳 男性 ，初 発 は ユ 4 歳で あ る 。15 歳

時，単純 部分 発作 及び複 雑部 分発 作が 連 日 出 現 し た。当科

へ は 平成 4 年 10 月受診 し た。脳 波を記録 し た とこ ろ右 側

側頭 葉棘が 頻 発し て い たが ，MRI ，SPECT で は異常

所見 を認めな か っ た 。 CBZ600mg ，　 PHT 　 200mg，　 ZN

S2eOmg 等投与 し，発作は 消 失 し た。平 成 5年 1月以 后 服

薬 中止 し て い るが ，脳波 は 正 常 に な り，現在 ま で 発作 を訴

えて い な い 。症 例 2 ，29 歳 男性 ，単純部 分発 作，複雑部

分 発作初 発 は 26 歳で あ る 。平 成 3年 に 当科初 診 し，脳波

を記 録 し た と こ ろ右側 側頭葉 棘 を認め た。PHT200mg ，
ZN ＄ 300mg投与後，発作頻 度 は 週 1回か ら月 2 回 と漸次

減少 し、発作 が消 失 した。平 成 4 年3 月に 本人 の 意 志で 断

薬し たが ，現 在 まで 発作 を 訴 え て い な い 。MRI は 正常 ，
2 年後の 脳波 で は 正 常 所 見を示 した た め，治癒 症例 と 判 断

した。症例 3 ，59 歳 女性 ，主 婦。単 純部分発作，複雑部

分発 作初発 は 52 歳時 で あ っ た。自律神経発作，意識減損

発作を伴 う自動症 が連 日出現 した。脳波は 両側独立 性側頭

葉棘が頻発 して い たが ，左側優位で あ り，MR 工は正常 所

見を示 した 。CBZ600mg ，　 PHT300 皿g，　 VPA 　BeOng

で 発作 は 消 失 し ，現在 まで 6 年閭 無発作が 続 い て い る。症

例 4 ，16 歳女性 。て んか ん発作 初発 は 13 歳 で あ り ，左

側優 位 の 両側 独立 性棘 が頻 発 し て い た 。 CBZ600mg 投与

で現 在 2 年間 無発 作で ある 。 症例 5 ，6 はやや異 な る治癒

経過 を示 した。6 症例の ため ，明 らか な結論 は差 し控 え た

い が ，治 癒過 程に 異な る タ イプ が ある と推定 され た。
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