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脊柱側撃症例にみる祝運動系平衡障害 :頭頚部外傷症例での

それとの比較観察

(主 査)
論文調査委員 教 授 半 田 肇 教 授 亀 山 正 邦 教 授 槍 学

論 文 内 容 の 要 旨

視運動性眼振の解発に脳幹,小脳が重要な関係を有することが知られている｡一方,管柱側響症の成立

に視床下甑 ､脳幹の磯能異常が重要な役割を果すといわれている｡この考えを更に明らかにするため,視

運動性眼振検査を行い,得られた成績を頭頚部外傷症例でのそれと比較し,前者疾患の特徴を限運動系の

機能の面から更に明らかにしようとした｡この報告で用いた視運動性眼振検査は2種あるOその1つは,

芸の眼振を仲野らの SuperimposedMethodを用いて FoveaLPatternとRetinaLPatternに分構する

方法である｡他は我々が考案した方法で,FoveaLPattern緩徐相の安定性を緩徐相の動揺幅と動揺型を

指標として分析する方法である.得られた成績とそれについての私の考えは次の通りである｡

(1) 管柱側轡症例,頚頚部外傷症例何れも･＼FoveaLPattern,RetinaLPattern出現に異常がみられる

が,シ前者症例ではFoveaLPattern発現に関与する機構 (pursuiトmovementsystem)が優位に博害され,

後者症例では Retinal-Pattern発現に関与する機構 (saccadic-movementsystem)の障害が優位である｡

(2)adren組neは末梢交感神経のみならず, 後部視床下部に直接作用し, 大脳辺縁系の電気的活動性

を高め,また中脳被蓋に作用してその活動性を克進するという｡この報告に基づいて櫓らはこの薬剤の数

量(0.006mg/kg)を皮下注射し,その際の平衡機能の変動を観察し,上述の神経要素の.活動性の変化を知

り,中枢性平衡失調の特徴を知ろうとした｡この報告でもこの方法を採用したところ,頭窺部外傷症例で

はこの薬剤投与でRetinal-Patternの増大債向がみられ,脊柱側響症例ではこの型の眼振の減少債向が現

れた｡また,前者群で上肢小脳症状陽性例ではRetinaLPatternの増大がさらに強かった｡これらの事実は,

頭預部外傷症例と脊柱側響症例の限運動系の機能障害の性格が異なるという(1)で述べた考えを支持すると

ともに,頭頚部外傷症例での SaCCadic-movementsystem の障害は,中枢神経系の交感神経成分活動性

克進と密接に関連すること,並びに,小脳は後者の成分の活動性を増強し,saccadic-movementSystem

の障害の増強に関与する可能性のあることを示しているO

(3)頭頚部外傷症例で上皮小脳症状陽性例では低速の線条刺激には多量のover-Shootingformが出現

し,高速のそれには slowingofpursuitが多発する｡ この成演より考えると,小脳の脳幹限運動系に対
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する作用は2種あり, その1つは対象物が低速で移動する場合に発揮され 上記眼運動系中の purSuit-

movementsystemの行きすぎ反応を抑制する作用であるO他は対象物が高速に移動する場合に発揮され,

上記の系中 saccadi c - m ovementsystem の hyporeactivityに促進的に作用する機序であるo

(4)仲野らの方法を用いると頭額部外傷症例にみる小脳機能異常は oveトShootingform,slowingof

pursuitなどの異常眼振の多発と正相関する｡

また我々の方法を用いると,FoveaLPatternの緩徐相上の dysmetricform の多発と密接な関係があ

る.管柱側轡症例の限運動系の異常の特徴は仲野らの方法では明示され難いが,我々の方法では,緩徐相

上のjerkyformの多発として特徴づけられる｡これらの成演は以上の検査法が中枢性めまい･平衡失調

の鑑別にも資しうることを物語っている｡

(5) 管柱側響度の変動とFoveal-Pattern緩徐相の動揺幅および動揺型の変動の間には正相関が衣られ

るO例えば,治療虹よる側轡の度の減少は動揺幅の減少,jerkyform の消失あるいは減少として裏付け

られることが多く,側轡が有意に矯正されない場合は,後者の所見にもみるべき変動がないOこの成績は,

この方法が脊柱驚倒の変動をかなり忠実に裏付けうることを示し,臨床上貴重な所見であるo

論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨

著者は,脊柱側轡症例,頭額部外傷症例の限運動系の異常を,仲野らの視運動性眼振分析法(Superim-

po等edmethod)と著者らの中心窟型眼振援徐楯の安定性の観察法を用いて分析･した｡その結果,次の事実

を知ったo①両疾風では,ともに中心高空臥 周辺視野型限振を出現する機構の障害をみるが,管柱側轡症

例では前者の,頚頚部外傷症例では後者の焼構障害で優位であった｡②頭窺部外傷症例では,数量アドレ

オリンの皮下注射で周辺視野塾眼振の増大債向がみられ 上敷小脳症状陽性例ではこの債向が明瞭であっ

た｡これに対し,管柱戯響症例では同じ薬剤で上述の眼振の減少償向がみられたOこの成績は,①で述べ

た両疾患の限運動系の異常の特赦が,両者の中枢神経系の交感神経成分の活動性の相違と関連をもっこ-と

を示唆し,注目される｡▲③著者らの眼振分析法では,眼振緩徐相の動揺塾の観察により病巣鑑別が可能と

なる｡また,脊柱側轡の消長は,眼振緩徐相の動揺幅及び動揺塾の消長と正相関する債向が高いので,こ

の疾患の推移を知る点で,この分析法は臨床的をこ有用性が高いo

この論文では上述の幾つかの新知見が報告され この方面の研究の進歩に資する点が多い｡

よって,この論文は医学博士の学位論文として価値あるものと認める｡
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