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　 目的） 側頭 葉 て ん か ん 患 者 にお い て ，頭蓋内電極

を 用 い ず に 側 頭 葉 切 除 を 行 う nOn −inVasive

protDco1（NIP）にっ い て 検 討 した。

　 対 象 並び に 方法 ） 当 院 で は 1992年 1月 以後、1）発

作 型 が典 型的 な 側頭 葉 性 の 複雑 部 分発作 を旱 す る、

2）MR 圧で片 側 性 の 海 馬萎縮 を認 め る、3）MRI の 萎縮

側 の 前側頭 部 に蝶 形 骨誘導 で 最大 振幅 の 突発性異常

波を認 め る．と い う3点全 て を満たす患者 に対 し て，

侵襲 的検査 で あ る 頭蓋 内電極 記録 を 行 わ ず に 側頭 葉

切除 を施行 した。今回 ．1992年1月か ら1997年 4月 に

海馬 を 含む 側 頭 葉 切除 を施行 し た患者の うち、NIP

の 患者35名、頭蓋 内 電極記 録後 に側頭 葉 切除 を施 行

した24名（且P）につ いて、于術成績 を検討 した。なお、

腫 瘍性 病変．血管 性病変、形成異 常等 の 病変 を持 っ

た 症 例は 今 回の 検 討か ら除外 した。

　結 果 ） 1） NIP の 手 術 成 績 は Engel　 class　 1が

27135（77％）で あ っ た。ま た側頭 葉性の 複雑 部分 発作

に 対 して は 30i35（86％）が seizure −i 　e で あ っ た。2））IP

の 手術成績 はclass　1が 17／24（71％）で あ っ た。ま た 側

頭 葉 性 の 複 雑 部分発作 に 対 し て は 20124（83％）が

seixure −freeで あ っ た．3）NIP の 手術 成績 は、　 IPよ りも

良好 な 傾向 を 示 した が統 計学的有意差 は認めな か っ

た。

　結論 ）発作型、海馬MRI 所 見 、脳 波異常 で
一・

側側

頭 葉 の 異 常 が 考 え られ る 症 例 で は 、non −invasive

protOCO】に 基 づ く側頭 葉 切除が 可能 と 考 え られ た 。

［目的］側 頭葉 て ん か ん の 多 くは 15歳以下の 小児期 に

発症す る。しか し、16歳 以 降 に 発 症 す る症 例もみ られ 、

こ れ らの 遅発例 で は 推定病 因 が 異 な り、手術成績 も悪

い と推測 され る の で 、小 児期発症例 と対比 して 検 討 し

た 。

［対 象 と方法 ］1998年5月末 まで に 、側頭葉 の 切除手術

を行 っ た 248例中、初発年 齢 が 16歳以降の 53例（男性 33

例、女性 20例 ）を対 象 と した 。手 術 時 年 齢 は 17〜55歳

（平均 33，3歳 ）で あ り、発症年齢は 16〜45歳（平均 21，4

歳 ）で あ っ た 。 こ の 53例 に つ い て 推定病因を調べ た。推

定病因の うち、熱性けい れ ん は Nelsonの 定義 に 従 い 、

け い れ ん が30分 以 h 持 続 した 場 合は、発熱の 有無 に 拘

らずけい れん重積状態と して 区別 した 。 また、画像所

見を参考 に した。手術成績 の 評価 は、術 後 2年以 ヒが 経

過 した 41例を対象とした 。

［結 果 ］  け い れ ん 重 積状 態 の 既 往 は 2例 （4％）に すぎ

ず、複合型熱性けい れん 1例 （2％ ）、頭部外傷5例 （9

％ ）、髄膜 ・脳炎 3例 （6％ ）、そ の 他4例で、38例 （72

％ ） で は推定病因を特定 で きなか っ た。し か し、32例

（60％ ） に MRI／CTで 限局性 の 器質病変が検出さ れ た 。

組織診断は血 管腫 12例、DNT17例、皮質形成異常 3例 で

あ っ た。  手術成績は E  e1 の 分類に 従うと 、
　Class− 1 ：

30例、Class− 】1 ： 4例、　 Class一皿 ：2例、　 Class　 IV ：5例

で あ っ た、器質病変を有す る症例 に 限 る とClass　I −il

が 89％を しめ て い た。

［結論］遅 発例 で は 、 明 らかな推 定病因を欠 くもの が

多い が、画像 診断で 器質病変が高率に 検 出され た 。 こ

れ らの 手術成績 は満足すべ きもの で あ っ た。

小児期発症の 症例 と対比 して 報告する。
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