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先天性水頭症ラットの神経機能可逆性に関する実験的研究
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Experimental Study on Reversibility of Neuronal Function 

in Rats with Congenital Hydrocephalus 
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To evaluate the usefulness of cerebral evoked potential examination in determining the severity of 

hydrocephalus and its prognosis, we measured brainstem auditory evoked potential (BAEP), somatosen-

sory evoked potential (SEP), and visual evoked potential (VEP) in rats with HTX congenital 

hydrocephalus. In addition, changes in cerebral evoked potentials were measured before and after shunt 

operation, and the reversibility of neuronal function was evaluated. In control rats without 

hydrocephalus, SEP appeared in the latter half of the first week after birth, and VEP and BAEP in the 

former half of the second week. The peak latency tended to gradually decrease with growth. Significant 

differences were observed in SEP in the latter half of the second week after birth and in VEP in the former 

half of the third week between the group with hydrocephalus and the control group. However, BAEP did 

not significantly differ between the two groups. These results suggest that impairment of cerebral func-

tion is more marked than that ofbrainstem function in rats with HTX congenital hydrocephalus, and SEP 

is the most useful for evaluating the progression of this disease. Ventriculo・peritonealshunt was perform-

ed in the rats with hydrocephalus in the latter half of the second week, when the Nl latency of SEP began 

to be prolonged, or in the latter half of the third week. Outcomes markedly differed between the two 

groups. However, the Nl latency of postoperative SEP was short巴nedin both groups. These results 

strongly suggest that the reversibility of neuronal function in hydrocephalus evaluated by SEP examina-

tion is well preserved until the terminal stage. 

Cerebral evoked potential examination, especially, SEP examination may be useful for evaluating the 

degree of impairment in neuronal function in hydrocephalus. 

大脳誘発電位検査が水頭症の重症度や予後判定のための評価法として有用か否かを検討するため， HTX先天

性水頭症ラ ットを対象として聴性脳幹反応（BAEP），体性感覚誘発電位（SEP），視覚誘発電位（YEP）を測定した．

またシャント術前後での大脳誘発電位の変化を測定し，大脳誘発電位より見た神経機能の可逆性について検討し

た．その結果，水頭症非発症ラ ノトのSEPは1週後半YEP,BAEPは2週前半より認められた．またその後成長

にともなって頂点波潜時は漸次短縮傾向を示した． 水頭症発症群と非発症群で比較した結果， SEP は生後2週

Key words: Congenital hydrocephalus, Somatosensorγevoked potential, Visual evoked potential, Brainstem auditorγ 

evoked potential, Ventriculo-peritoneal shunt 
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後半， VEPは3週前半以降両群聞で有意差が認められた．しかし， BAEPに関しては有意差はなかった．従っ

て， HTX先天性水頭症ラ y トは脳幹機能障害よりも大脳機能障害が強く，また，水頭症の病態の進行度把揮に

は SEPが最も有用と考えられた．水頭症発症群で SEPのNl潜時の延長しはじめる 2週後半と 3遇後半に脳室

一腹腔シャント術を施行したところ，両群で予後に大きな違いが認められた．しかし，術後の SEPでは Nl潜

時は両者とも短縮していた．このことは， SEP検査からみた水頭症における神経機能の可逆性は末期までよく

保たれていることを示唆すると考えられた．

以上より，大脳誘発電位検査，なかでも SEP検査は水頭症における神経機能の障害の程度を知る上で有用と

考えられた．

はじめに 対 象

頭蓋内疾患における神経モニタ一法として誘発電位 実験には 1週齢から 4週齢までの HTX先天性水頭

が有用であるとする報告は多いH,17,19）.しかし，大脳 症ラットを用いた．水頭症発症群では水頭症非発症群

誘発電位の変化は水頭症では末期になるまで現れない と比較して明かに頭部の膨隆がみられるので膨隆の有

とする報告もある目）．そこで，本研究では水頭症の重 無で水頭症発症群と非発症群とに分類した．なお，水

症度や予後判定のための評価法としての誘発電位の有 頭症ラットで膨隆した頭の大きさに程度の差がみとめ

用性を検討するため， HTX先天性水頭症ラットを対 られたので（Fig.1），ラ、ットの頭蓋の最大横径の実測

象として聴性脳幹反応（以下 BAEP），体性感覚誘発 値より mild群， severe群の 2群に分類した（Table1). 

電位（以下 SEP），視覚誘発電位（以下 VEP）を測定 この方法で分類したそれぞれの群の側脳室の大きさに

した．また， j ャント術前後での誘発電位の変化を測 は，明らかに差が認められ（Fig.2），また各々の群

定し検討したので報告する． (n=5）で平均寿命を比較すると，両群間で有意差が認

Fig. 1 HTX rats 3 weeks after birth. The head of a severe hydrocephalic rat (right) is markedly domed, but that 
fa mild hydrocephalic rat (middle) is slightly domed. 



Age 

Normal 

Mild 

Severe 

先天性水頭症ラソトの神経機能可逆性に関する実験的研究

Table 1 Head size of HTX rats 1-4 weeks after birth 

1W 2W 3W 

K孟14 K孟17 K；五19

14<K孟17 17<K孟19 19<K豆21

K>17 K>19 K>21 

K=head size(mm) 

Table 2 

Mean Survival Time(mean±SD) 

mild group:30.6±5.7days(n=5) 

severe group:22.8±1.5days(n=5)* 

安p<0.05

4W 

K孟19

19<K豆21

K>21 
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Fig. 2 Coronal section of hydrocephalic rat brains. Non-hydrocephalic (left) mild hydrocephalic (middle), and 
severe hydrocephalic (right) cases were front-posteriorly sectioned （企omtop downwards). 
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められ水頭症 mildラソトはより長期間生存した

(Table 2）.実験は以下に述べる項目について検討し

た．

1.水頭症非発症ラット 5匹を用いて， l週齢から

4週齢まで、の成長段階における各誘発電位の変化につ

いて検討した．

2. 1週齢から 3週齢の水頭症非発症群と発症 mild

群の各5匹ずつについて，誘発電位を用いて比較し
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Fig. 3 Somatosensory evoked potential (SEP), visual evoked potential (VEP) and brainstem auditory evoked poten-

tial (BAEP) in 3 week-old HTX rats. SEP and VEP are not detectable in severely hydrocephalic rats. 

Fig. 4 Schematic presentation of the experimental method 
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BAEP 

鼻根部，頭頂部及び乳様突起部の3カ所の皮下に針

電極を刺入し，それぞれ接地電極，関電極，不関電極

とした．音刺激には，誘発反応記録装置（Neuropack

II, Nihon kohden Kogyo Co.）本体に接続したスピー

カーを用いて， 4000Hz, 100 dB SPLの alternating

clickを lOHzの頻度で加えた．導出電位の増幅には

50-3000 Hzのband-passfilterを用い， 10msecの分析

時間で256回加算平均をした．

SEP 

左上肢感覚野（Bregmaの右外側） 26），鼻根部の皮

下に針電極を刺入しそれぞれ関電極，不関電極とし

た．左正中神経に針電極を用いて 20V, 0.1 msecの矩

形波電気刺激を 2Hzの頻度で加えた．導出電位は

2-500 Hzの band-passfilterを用い増幅し， 分析時間

100 msecで128回加算平均をした．

VEP 

関電極を後頭部（Lambdaより右外側） 17），不関電

極を鼻根部の皮下に刺入しxenonlampのflash刺激を

1 Hzの頻度で加えた．導出電位の増幅には 2-500Hz 

のband-pass仙 erを用L、，分析時間 500msecで128回

の加算平均をした．

以上の測定をシ ノレドボ ックス内27）で再現性を見

先天性水頭症ラァトの神経機能可逆性に関する実験的研究

た．なお，水頭症発症severe群はFig.3 t；こ示すように

生後21日で誘発電位の頂点波が同定不能となり，また

予後が不良なため水頭症群より除外し検討しなかっ

た．

3. 2週齢と 3週齢の水頭症発症 mild群それぞれ8

匹ずつに脳室一腹腔シャント施行し，シャント術前後

のSEP所見を比較した．

法

各誘発電位の測定，脳室一腹腔・ノャント術はフロー

セン（1%-4%）を用いて麻酔したー 尚誘発電位測定中

にラットの体温が下がらないよう heatingblanketを使

用した 誘発電位の測定のシェーマ及び（Fig.4），実

際の測定条件は以下に示す

1. 誘発電位の測定方法
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るためにそれぞれ2回以上行った．誘発電位の評価

は，頂点波潜時についてのみ行い，振幅に関しては幼

弱ラットのためか何れの測定方法で、も個体差が大きく

神経機能の評価法としての有用性が乏しいと考え比較

しなかった．各群の頂点波潜時の平均と標準偏差を求

め， t検定を用いて比較し， P<0.05を有意と考えた．

2. 脳室一腹腔シャント術

2週齢， 3週齢の HTX先天性水頭症ラットをフ

ローセン麻酔後，武田ら25）の方法に従って脳室一腹

腔シャント術を施行した．左頭頂部及び右側背腹部を

剃毛後，同部をヒピスクラブで消毒し左頭頂部に小切

開を加え正中より左方 4mm, lambdoid suture前方 2

mmの部位に burrholeを設けた．次に右側背腹部を

切開し，皮下組織を通して頭皮切開部にシャントパ、ソ

サー（14Gエラスター針）導出した．そこで，あら

N, P, 

1W 

2W 

3W 

4W 

V E P 」師”
50 m・・c

Fig. 7 A typical growth-related change in VEP 

VEP could first be detected 2 weeks after birth. 

The peak latency of VEP gradually became 

shorter until the 3rd week. 

かじめ抗生物質を混入した生理食塩水に浸しておいた

シャントチューブ（DowCorning社製 medicalgrade 

silicone；内径0.5mm，外径 l.Omm，全長 10～12cm, 

頭側に lカ所，腹側に2カ所側孔を設けた）をシャン

トパッサーを通して腹部より頭部に誘導した．シャン

トチュー 7•の頭側端を使って直接硬膜を破り，脳室内

に約 2mm挿入しチューブと頭頂骨をアロアルファで

固定した．シャントチュープ腹側端から髄液の拍動性

流出を確認した後，頭皮を 3-0のナイロン糸で縫合し

た．次に腹壁筋と腹膜に小切聞を加え腹腔内にシャン

トチューブ挿入し腹膜，腹壁をナイロン糸にて縫合し

た

結 果

各誘発電位の評価は， SEPに関しては第一次体性

感覚野由来と考えられている Pl,Nl各頂点波潜時を，

VEPに関しては視覚野由来とされる Nl,Pl各潜時を，

BAEPについてはそれぞれ聴神経，嫡牛神経核，オ

リーブ核群，そして中脳下丘由来をされる I～N波の

陽性頂点波を指標として，各々の潜時の平均値と標準

偏差を求めて比較検討した

1. 水頭症非発症群の成長段階における誘発電位の変

化

SEP 

1週齢から 4週齢までの水頭症非発症ラットの
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Pl頂点波潜時と比較して 2週齢まで延長を示した．

また 1週齢のラットの VEPの頂点波は同定出来なか

った．水頭症非発症ラット 5匹の VEPについて検討

した（Fig.8）・ VEPのNl,Pl頂点波は生後1←16日（2 
週前半）より認められ成長にともなって短縮傾向が認

められた．生後28-30日（4週前半）の値と比較して

Pl潜時は生後14ー16日（2週前半）， Nl潜時は生後

17-20日（ 2週後半）まで有意に延長していた．

BAEP 

水頭症非発症ラットの l週齢から4週齢までの

BAEPの変化を示したものである（Fig.9）・ 1週齢では

頂点、波は同定出来なかったー 4週齢の頂点波と比較し

て2週齢まで潜時は延長していた．水頭症非発症ラッ

ト5匹のBAEPについて検討したものである（Fig.10). 

BAEPの各頂点波潜時は生後14-17日（ 2週前半）よ

り認められ成長にともなって短縮傾向を示した 生後

28-30日（4週前半）の潜時と比較して生後17-20日（2

週後半）まで有意に延長していた．

［小括 1J 
1. HTX先天性水頭症非発症ラットの成長段階にお

ける大脳誘発電位（SEP,VEP, BAEP）の変化を検討し

fこ．

先天性水頭症ラットの神経機能可逆性に関する実験的研究

SEPの変化について比較した実際の記録である（Fig.

5）・ 4週齢の Pl,Nl頂点波潜時をコントローノレとし

て比較すると， l週齢から 3週齢まで潜時は延長して

いた．すなわち，成長と供に潜時は次第に短縮を示す

ことになる．水頭症非発症ラット 5匹の成長段階にお

ける SEPの潜時の平均値と標準偏差の変化を検討し

た（Fig.6）・ SEPのPl,Nl潜時は生後10-13日（ 1週

後半）より同定可能となり成長にともなって生後

28-30日（4週前半）まで潜時は漸次短縮した．生後

28-30日付週前半）の値と比較して生後2←27日（3 
週後半）までの Pl,Nl潜時ともに有意に延長を示し

fこ．

VEP 

1週齢から4週齢までの非発症ラ、y トの VEPの変

化を示した実際の記録である（Fig.7）・ 4週齢の Nl,
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2. SEPの Pl,NI頂点波は生後10-13日より同定可

能となり，生後28-30日まで頂点波潜時は漸次短縮し

た VEPの Nl,Pl頂点波は生後14ー16日より認めら

れ， Pl潜時は生後17-20日， NI潜時は生後21-23日以

降，生後28-30日の値と有意差はなかった BAEPの

頂点波は生後1←16日より認められ，生後21-23日以
降，生後28-30日の値と有意差はなかった．

3. 以上より，大脳誘発電位It~ 、ずれも成長に伴い

漸次短縮し，生後28-30日以降でほぼ一定となった．

2. 水頭症発症群と非発症群の比較

SEP 

水頭症発症ラットと非発症ラット各5匹ずつの

SEPの Nl潜時について比較したものである（Fig

11）・水頭症発症群では，非発症群同様 NI潜時は生

後10-13日（ 1週後半）より同定でき短縮傾向を示す

もののその傾向は軽度で，生後17-20日（ 2週後半）

以降雨群聞で有意差が認められた．

VEP 

同様に VEPの Pli替時について比較したものであ

る（Fig.12）・水頭症群では，非発症群と同じ様に生後

14-16日（ 2週前半）より Pl潜時は同定できた．生
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Peak latency began to be identified 1←16 
days after birth in both groups. There was 

no significant inter-group difference until 

days 2←27. 
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Days after Birth 

17-20 14-16 

Fig. 13 

Comparison of Nl latency of SEP between 

hydrocephalic and non-hydrocephalic group 

Peak latency began to be identified 10-13 

days after birth in both groups. From days 

17-20 on, it differed significantly between the 

two groups. 

24-27 21-23 
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17-20 14・1610・13
。

Fig. 11 
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2 水頭症発症群のうち頭囲拡大の比較的軽度な群

(mild群）では非発症群と比較して SEPは生後17-20

日， YEPは生後2123日に頂点波潜時の延長を認め

た．

3.水頭症病態の進行把握には SEPが最も有用と考

えられた．

3. 脳室一腹腔シャント術前後の SEPの変化

水頭症 mildラットに於てそれぞれ違った時期にシ

ャント術を施行した術前後の SEPの変化を示したも

のである（Fig.15）.シャント術は水頭症群で SEPの

NI潜時が非発症群と比べ有意に延長しはじめる生後

17日（2週後半）とその 1週間後の生後24日（3週後

半）に行った．生後17日にシャント術を行った早期、ン

ャント群は8匹で，シャント術前の潜時は非発症群の

値と比較して延長していたが，全例、／ャント後4日目

の生後21日には非発症群で求めたこの時期の正常範囲

内（水頭症非発症群の平均値±SD）に頂点波潜時は短

縮し，生後24日目にも同様の結果を示しその後も長期

先天性水頭症ラットの神経機能可逆性に関する実験的研究

後21-23日（3週前半）以降両群聞で有意差が認めら

れた．

BAEP 

BAEPのI波とN波の頂点波潜時について両群聞で

比較したものである（Fig.13). 水頭症群では非発症群

と同様生後14-16日（ 2週前半）より同定できた．し

かし，測定を行った生後2←27日（3週後半）まで両
群間で有意差はなかった．

以上の結果を摸式的に表した図である（Fig.14). 水

頭症非発症ラットの誘発電位の潜時は成長にともなっ

て短縮した．しかし水頭症発症ラットの潜時の短縮

は軽度で， SEPの潜時は生後2週後半から， YEPは

3週から非発症ラットと比較して有意差が認められ

た．また， BAEPは有意差が認められなかった．

［小括2J 
1. HTX先天性水頭症ラットの成長段階における誘

発電位（SEP,YEP, BAEP）の変化を検討した．
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Changes in Nl latency of SEP after shunt 

The open circle indicates an early shunt opera-

tion performed on day 17 after birth. The 

closed circle indicates a late shunt on day 24. 

All animals in the early shunt group showed a 

favorable postoperative course, with nor-

malization of SEP’s N 1 latency. In the late 
shunt group, the postoperative course was un 

favorable for all animals. In this group, SEP 

could be measured in 8 animals. Of these 

animals, 5 showed normalization of the SEP 

latency after surgerγ，while SEP could not be 
detected any more after surgery in the remain-

ing 3 animals. 
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Fig. 15 

28-30 

Schematic presentation of results 

SEP could first be detected in the latter half of 

the first week after birth (days 10-13). YEP 

and BAEP began to be identifiable in the first 

half of the second week (days 14-16). When 

compared to hydrocephalus-free rats, 

hydrocephalic rats began to show a prolonga 

tion of the SEP latency in the latter half of the 

second week (days 17-20). The latency of 

VEP began to be prolonged in first half of the 

third week (days 21-23) in hydrocephalic 

rats. In terms of BAEP, no difference was 

observed between hydrocephalic and 

hydrocephalus free rats. The shaded area 

indicates the normal range. 
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Fig. 14 
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Table 3 

Survival rate(1 w after op) 

Early op 14/15 

Late op 0/8 

93°/o 

QO/o 

生存した予後良好群で、あった生後24日目にシャント

術を行った晩期、／ャント群は8匹で，その内5匹はシ

ャント術前 SEPの Nl潜時は延長していたが，術後

1日目， 2日目， 3日目， 4日目にそれぞれ潜時が短縮

した事を確認した．しかし，翌日に死亡した．残りに

3匹については術後 SEPの測定は不能となりそのま

ま死亡した．

Table 3は術前後に誘発電位を測定した8匹を含む

早期手術群15匹と，晩期手術群8匹の 1週間後の生存

率を比較した結果である．早期 op群では15匹中14匹

生存したが，晩期 op群では全例死亡した．早期手術

命

6・
命
φ 

後 1週間で剖検したラットの脳は，脳室が縮小し car-

texの非薄化が改善していたが，晩期手術のラットの

死亡後の脳は両側に硬膜下血腫が見られた例や， car-

texの葬薄化改善が認められなかった例があった（Fig.

16). 

［小括3]

1. HTX先天性水頭症ラットの mild群におけるシ

ャント術前後の SEPの変化を検討した．

2.生後17日にシャント術を施行した早期シャント

群では頂点波潜時は正常化し，脳室の縮小と脳実質非

薄化改善を認めた．また，シャント術後の死亡例は15

匹中 1例であった．

3 生後24日目に施行した晩期シャント群では8匹

中5匹に頂点波の正常を認めたが， 8匹全例とも 1週

間以内に死亡しその生命予後は不良であった．

4 晩期シャントでは生命予後は悪いが，水頭症に

おける神経機能の回復は SEPの検査上からは晩期ま

で期待しうる．

考 察

先天性水頭症を誘発電位を用いて評価する場合，成

句惨

守事
‘ち！
宅酔

,111111111111111111111 111111111111111111111111 111111111111111111111111 

Fig. 16 Coronal brain section of hydrocephalic rats after shunt operation 

The early operation group (le仕column)followed a favorable postoperative course, showing a size reduction 

of the ventricl~. The late operation gro叩（middleand right col山 nns)followed an unfavorable postoperative 
course. In thts group, the ventricle showed no size reduction (middle) and subdural hematoma was visible 
(right) 
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長段階における頂点波潜時の変化を知っておく必要が

ある．人における誘発電位の研究では頂点波は胎生期

に既に認められる．例えば VEP10l,SEP＇＞は胎齢 25週，

BAEP22lは胎齢30週に原基的波形が認められることが

知られている．一方ラットを用いた研究で、は Jewett

ら12）は BAEPは生後13日に， Sjiistr凸mら21）はVEPは

生後15日より認められたとしている．このことは，マ

ウスと人の脳発達期を比較した研究13）で，マウスの

出生時の脳の発育段階は人て、は胎生期に相当すると報

告されており，ラットも同様に出生時の脳の発達段階

は人の胎生期に相当すると考えられる.HTX先天性

水頭症ラットを使った我々の研究結果では jewett12l,

勾iistriimら21）の結果とほぼ一致して， SEPは生後

10ー13日（ 1週後半） VEP, BAEPは1←16日（2週前
半）より認められた またその後成長にともなって頂

点波潜時は漸次短縮傾向を示した．この短縮の機序に

ついては Holmes10＞は樹状突起と軸索の成長とシナプ

ス形成，髄革常化及び神経細胞やグリア細胞の生化学的

成熟が重要な役割を演じていると述べている．また，

これらの変化は中枢神経内の各部位によりそれぞれ異

なった時期に出現することが種々11,28）の研究により明

らかにされている．

HTX先天性水頭症ラ、y トは出生時より40-55%20>

に水頭症が発現し水頭症群は4週齢までに死亡する

ことが多い さらに頭部の膨隆の程度で水頭症を

mild群と severe群との 2つに分けて予後を検討する

と明かに差が認められた．例えば severe群は生後21

日（ 3週齢）までにほぼ全例死亡し， mild群では生

後28日（4週齢）過ぎて arrestedhydrocephalusとな

り，数カ月生存する例も認められた．我々は今回生後

1週から 3適齢の予後が比較的良い，水頭症 mild群

と非発症群各5匹ずつ比較した結果，各誘発電位の出

現時期に差はなかった．しかし， SEPに関しては生

後2週後半， VEPは3週前半以降両群聞で有意差が

認められた．また BAEPに関しては有意差はなかっ

た この SEP,VEPとBAEPの頂点波の遅延の有無

は，各々の感覚神経の求心路の違いに原因があると考

えられた．即ち， VEPは大脳機能を， BAEPは脳幹

機能を SEPは大脳脳幹両機能を反映すると考えられ

ている．従って以前我々が報告した結果27）と同じ様

にHTX水頭症ラットは脳幹機能障害よりも大脳機能

障害が強いと考えられた．また， SEPは，水頭症群

において最初に延長を認めるので，水頭症の病態の進

行度把握に最も有用と考えられた．

水頭症における誘発電位の変化の機序については

Grossman8lは脳潅流圧に関係があると報告し，

McPherson15lは神経繊維の圧迫によると考えている

Ehleら6）は VEPの変化の機序について視放線の伸展

が原因であるとし，酒井ら19）は頭蓋内圧充進，上衣

下白質の浮腫，頭囲拡大が関与するとしている．我々

は，脳白質内における循環障害，あるいは，機械的圧

迫による伝導遅延が原因と考えている．

水頭症群で SEPの Nl潜時の延長しはじめる生後

17日（ 2週後半）と，生後24日（ 3週後半）に脳室

腹腔シャント術を施行したところ両群で予後に大きな

違いが認められた．通常 HTX先天性水頭症ラットは

3～4週齢で死亡するものが多い20). その原因として

は長期間の頭蓋内圧充進による全身衰弱が考えられ

る．生後17日と24日にシャント術を施行した両群の術

後の SEPの Nl潜時を検討したところ早期手術群は

全例，晩期手術群は8匹中5匹に潜時の短縮が認めら

れた．予後不良な晩期手術群の死亡後の脳は両側に硬

膜下血腫が見られた例や， cortexの奔薄化改善は認め

られなかった例もあった．またシャントチューブの閉

塞などの shuntmalfunctionはなかった従って，死

亡の直接原因は shuntoverdrainageによる頭蓋内血

腫，手術の侵襲，長期間の頭蓋内圧充進状態による

nutritionの問題が考えられた．以上の事から SEPよ

り見た神経機能の可逆性について検討すると生命予後

の悪い水頭症末期状態までその回復力は保たれている

と考えられた．このことは，鈴木ら刊のシャント術

前後のソマトスタチン陽性ニューロンと vasoactivein-

testinal polypept地（VIP）陽性ニューロンの細胞数の

比較で，晩期手術群でも，術後明かに細胞数増加が認

められた結果や，吉田ら29）の水頭症では，その程度

が高度でも脳内の細胞に致死的変化をきたしているも

のが少ないとする結果とよく一致していると考えられ

た．すなわち，水頭症の神経機能は SEP検査からみ

る限り，末期まで可逆性を有していることになる．武

田ら25）はシャント術を早期と晩期に分けて行い，晩

期群では大脳皮質の厚さの回復が不良であることを報

告しており，我々の結果も同様であった．臨床例でも

大脳皮質の葬薄化が強い例では精神運動発達遅延を認

めることが多い このことを今回の結果とあわせて考

えてみると， SEP検査は水頭症における神経機能の

損傷の程度や可逆性を知るのに有用といえるが，神経

発達のような高次機能の予後を判定するには充分でな

く，他の検査と併せて行う必要があると考えられた
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結 語

1. HTX先天性水頭症ラットにおける神経機能の可

逆性を誘発電位を用いて検討した．

2.水頭症病態の進行把握には SEPが最も有用であ

った．

3 水頭症における神経機能の可逆性は SEP検査か

らは晩期まで保たれていると考えられた．

稿を終えるに臨み，御指導御校関を賜りました恩師

菊池晴彦教授，ならびに島根医科大学脳神経外科森竹

浩三教授に深甚なる謝意を表します また，終始御指

導御鞭達頂きました石川正恒助教授に深謝いたします

とともに，実験に御討論御協力を頂きました高家幹夫

博士，南川 順博士に感謝レたします
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