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掛 の要 1::::. 
目

頭部外傷剖検脳の病理組織学的所見のうち脳幹部にしばしば認められる出血性病巣は忠者の生命の

予後を左右する璽要な所見の一つであることは現在諸家の認める所である。然るにかかる脳幹部出血

性病巣の成因に関しては受傷時の直達的外力により発生するとするものと，天幕上の頭蓋内血腫，脳

陣傷，脳浮腫等の占拠性病巣 lこより惹起される頭蓋内圧充進により 2 次的に発生すると主張するもの

の 2 説があり，未だ帰結する所を知らない。

著者は頭部外傷脳の脳幹部出血性病巣の成因の解明にあたり，殊lこ実地臨床に於いて問題となる頭

蓋内圧克進が該出血性病巣の発生機作lζ関与する意義を検討せんとしたD

研究に際してまず頭部外傷脳の脳幹部出血性病巣の好発部位を病理組織学的に詳細に検討し，然る

のち各症例の臨床経過及び苦IJ検所見 lとより出血性病巣の発生の特徴を分析した。また，脳出血，脳膜

虜，脳1農場等の頭蓋内圧冗進症状を主徴とする非外傷性脳疾忠剖検脳及び頭蓋内静脈圧上昇を伴う上

大静脈症候群剖検脳の脳幹部出血性病巣についても頭部外傷脳と同根に検索し対比したの更に実験的

に犬を用い，頭蓋内圧lC進状態を作成し，実験犬の脳幹部に頭部外傷脳に認めたと同様の出 J[n性病巣

を作成し得るや，否やを検Jすしたの

〔方法並びに成績〕

頭部外傷古IJ検脳:頭部外傷丹IJ検脳25例を対象としたの殊lと脳幹部は J虫続切片にて検索し主として出

血性病巣について検討した口頭部外傷剖検脳25例中22例 (88%) の脳幹部に顕微鏡的の細小血管周囲

、漏出性出血を， 2 例 (896) に肉眼的出血巣が認められたの細小血管周囲出血はその出血惹起血管の

種類により動脈性出血型，静脈性出血型，及び、毛細 r[Tt{f午性出血型の 3 型に分類出来た。後者の肉眼的

出 lf11巣は小動脈の破綻性出I[n巣であった。
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各出血型に分って脳幹部出血性病巣の好発部位をみると動脈性出血型は脳底動脈の垂直分枝である

制床穿通勤脈及び芳正中校流域に，静脈性出血型は Galen 氏静脈に還注する分界静脈及び脳底静脈

傾域に在った口毛細血管性出血型はほぼ静脈性出血型の好発部位に一致していた。

脳幹部出血性病巣の発生の特徴は頭部外傷後急死した症例には少なく，少なくとも 3 時間以上生存

した症例に於いて著明に認められた口また，比較的早期死亡例 (48時間未満)では動脈性及び静脈性

出血型が共・に，比較的長期生存例 (48時間以上)では静脈性出血型のみが強く認められた。更に出血

性病巣の発生には受傷の部位及び側性の如何， Lucid Interval の有無，天幕上の病巣の種類及び存

在部位とは密技=な関係はなく，側頭葉円錐を証明した症例及び脳幹の偏位，変形の高度例に顕著であ

っ 7こ O

ゴド外傷性脳疾患剖検脳:脳出血，脳腫場，脳膿蕩症例10例を対象とし頭部外傷脳と同様の検索をし

た。全例に於いて脳幹部に細小血管周囲漏出性出血を認めた。その病理組織学的所見，好発部位は頭

部外傷脳の所見と酷似していた。

脳幹部出血性病巣の発生は脳出血症例の如く催府期間が比較的短い症例 (8 日以内〉では動脈性及

び、静脈性出血型が，脳腫湯，脳膿蕩症例の如く比較的経過の長い症例 (27 日以上)では静脈性出血型

が強く認められた。

上大静脈症候群剖検脳:胸腺腫，上大静脈血栓症にて上大静脈症候群を呈せる症例 3 例を対象にし

た。 2 例に於いて静脈性及び毛細血管性出血型を主とする脳幹部出血性病巣を認めた。その病理組織

学的所見及び好発部位は頭部外傷脳に類似していた口

実験犬剖検脳:犬20頭を用い左側々頭部硬Jl英外にゴム嚢を挿入しコーム褒内に 3.Occ--6. Occ の水を

注入することにより任意の頭蓋内圧尤進状態を作成した。 24時間ないし96時間後剖検し脳幹部出血性

病巣を検索した。

実験犬20例仁IJ 18例 (90%) に細小r[llYì:周囲漏出性出血及び、小動脈破綻性出 J[fl巣を認めた。その病理

組織学的所見及び好発部位は頭部外傷脳の所見と酷似していた口

出血性病巣の発生の特徴は頭蓋内圧克進状態が高度例 (4.5cc 以上注入，平均頭蓋内圧 118mmHg)

では動脈性及び静脈性出血型が，科度イタ;IJ (4.0cc注入，平均頭蓋内圧 113mmHg) では静脈性出血型

が強く認められた。

〔総括〕

1. 頭部外傷者Ij検脳の脳幹部出血性病巣には細小血管周囲漏出性出血として動脈性，静脈性，毛細llTl

~q'r:性の 3 出血型及び小動脈の破綻性出血巣を認めた。細小血管周囲出血を 3 型に分ってみると，そ

れぞれ特定の血管流域に好発することを知った。以上の特徴は頭部外傷脳に特異的な所見ではなく

頭蓋内圧冗進症状を示す非外傷性疾患に於いても共通の所見であることを見出した口

2. 頭部外傷剖検脳の脳幹部出血性病巣は受傷後一定の時間を経過した症例に強く，また，側頭葉円

錐及び脳幹の偏位，変形の高度な症例に顕著である口

3. 頭蓋内圧冗進時に於ける脳幹部出血性病巣の発生上の特徴は頭蓋内圧冗進が急激かっ，高度の時

は動脈性及び静脈性出血型がj~に，綬慢かっ軽度の時は静脈性出血型のみが強く認められる傾向が

みられた。
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4. 以上の所見より頭部外傷剖検脳の脳幹部出血性府巣の成囚は受傷後 2 次的 lこ惹起される頭車内圧

克進が重大な役;刊を果していると推iI命出来る。

論文の審査結果の要旨

〔目 的〕 主症頭部外傷忠者末期には意識|埠碍，瞳孔異常，呼吸循環器系異常等の脳幹部機能不全

徴候がみられる。かかる症例の死因を究明するために従来より頭部外傷剖検脳の脳幹部についての病

理組織学的研究は数多くなされている口その中でも頭部外傷脳脳幹部にしばしば認められる出血性病

巣は忠者の生命の予後を左右する ffi要な所見のーっとされている。然るにかかる頭部外傷脳の脳幹部

出血性病巣の成因に関しては未だ定説がなく，外傷時の直達的外力により発生するとする説，また，

外傷に頻発する天幕上の血腫，脳挫傷，脳浮腫等の Space-Occupying Lesion による頭蓋内圧冗進

が 2 次的に脳幹に作用して出血性病巣を発生せしめるとする説等がある口

著者はかかる頭部外傷脳の脳幹部出血性病巣の成因を解明することにより実地臨床に於いて頭部外

傷患者を取り扱う際の治療指針の一端に資さんとした。

〔方 法〕 頭部外傷にて死亡した剖検脳25例を病理組織学的に検索し，殊に脳幹部は連続切片を作

成し，脳幹部の出血性病巣の性状，好発部位，発生状況を詳細に検討し，然るのち患者の臨床経過及

び剖検所見により系統的な分析を加えた。また，脳出血，脳腫蕩，脳膿湯等の非外傷性脳疾患10例及

び上大静脈症候群剖検脳 3 例に於ける脳幹部出血性病巣と対比したD 更に実験的に犬20頭を用い頭蓋

内圧克進状態を作成しその剖検脳についても外傷脳と比較した。

〔成績ならびに総括〉

1. 頭部外傷害Jj検脳の脳幹部出血性病巣は動脈性，静脈性，毛細血管J性の 3 出血型に分類出来，それ

ぞれ特定の血管流域に好発する口

以上の所見は外傷脳に特異的ではなく頭蓋内圧充進時の共通の脳幹部所見であることを見出した口

2. 頭部外傷剖検脳の脳幹部出血性病巣の発生は受傷後一定時間以上生存した症例に顕著であり，又

側頭葉円錐の発生，脳幹の偏位変形が重要な役割を果す。

3. 頭蓋内圧冗進が急激かっ，高度の時は動脈性及び静脈性出血型が共に強く，緩慢かっ，軽度の時

は静脈性出血が強く発生する傾向がある。

4. 以上の所見より頭部外傷吉Jj検脳の脳幹部出血性病巣の成因に受傷後 2 次的に惹起される頭蓋内圧

充進が重大な役割を果していると推論出来る。




