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論文内容要旨

                研究目的

  これまでのパーキンソ ン病 (PD) 患者群と正常者群との間で機能画像を比較した研究では,

 様々な部位の局所的な脳機能低下が示されているが, 報告毎に結果が必ずしも一様ではなかった。

 こう した結果のばらつきの一因として, 今までの研究では, 個々の頭囲や脳萎縮の程度の違いが

 必ずしも補正されておらず, 方法論上の限界があったことが挙げられる。 本研究ではこうした誤

 差を補正するために, 年齢を一致させた正常者と比較し有意な脳萎縮を示さなかった PD 患者の

 みを選択 し, 解剖学的標準化を用いて PD における局所的な脳血流変化を調べた。

                研究方法

  年齢を一致させた正常者群 (11 人) と比較して有意な脳萎縮を示さなかった PD 患者 (19 人)

 に ㎞TcHMPAO を用いた SPECT 撮影を施行後,・ statistical parametric mapping 96 ソフトを

 用いて解剖学的標準化を し, 群間比較をおこなった。

                研究結果

  正常群と比較して PD 群では, Supplementary motor area (SMA) の脳血流低下がみられた。

 さらに, Hoehn-Yahr 重症度の皿/1V群 (12 例) では正常群と比較して SMA だけではなく,

 Insular cortex においても脳血流低下がみられた。 Insular cortex の脳血流低下と PD の重症度

 を示す unified Parkinson's disease ra七ing scaleスコアとの間には有意な相関を認めた (P<

 0.05)。 一方, SMAの脳血流低下は重症度と相関はなかった。

                結論

  SMA の機能は黒質線条体系と密接に関連 しており, その障害は無動症状などの L-DOPA 治療

 に反応性の主要症状につながると考えられる。 一方, Insular cortex は姿勢反射障害や自律神経

 障害のような, 進行した病期に特徴的な症状と関連 していることが示唆された。 Insular cortex

 の機能障害はPD の進行と直接相関し, 重症例で特に問題となる L-DOPA 不応性の諸症状と関

 係する可能性があると考え られた。
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                研究の意義・独創的な点

  脳萎縮の程度の補正と解剖学的標準化を組み合わせたことによりこれま でにな い精密な機能画

 像比較が可能となった。 その結果, activation 七ask なしに PD において SMA の血流低下を示

 し得た点, また, Insular cortex の血流低下が PD の運動機能低下と直接関連することをはじめ

 て示 した点に本研究の独創性・意義があ る。
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 審査結果の要旨

  パーキンソン病 (PD) 患者群と正常者群との間で機能画像を比較した研究では, 様々な部位

 の局所的な脳機能低下が示されているが, 報告毎に結果が必ずしも一様ではなかった。 こう した

 結果のばらつきの一因として, 今までの研究では, 個々の頭囲や脳萎縮の程度の違いが必ずしも

 補正されておらず, 方法論上の限界があったことが挙げられる。 本研究は, こうした誤差を補正

 するために, 年齢を一致させた正常者と比較 し有意な脳萎縮を示さなかった PD 患者のみを選択

 し, 解剖学的標準化を用いて PD における局所的な脳血流変化を調べたものである。

  年齢を一致させた正常者群 (ll人) と比較して有意な脳萎縮を示さなかった PD 患者 (19人)

 に 99mTcHMPAO を用いた SPECT 撮影を施行後, statistical parametrlc mapping 96 ソフトを

 用いて解剖学的標準化を し, 群間比較をおこなった。 その結果, 正常群と比較 して PD 群では,

 Supplementary motor area (SMA) の脳血流低下がみられた。 さらに, Hoehn-Yahr重症度の

 皿/1v群 (12例) では正常群と比較 して SMA だけではなく, Insular cortex においても脳血流

 低下がみられた。 Insular cortex の脳血流低下と PD の重症度を示す unified Parkinson's dis-

 ease rating scale スコアとの間には有意な相関を認めた (p<0.05)。 一方, SMAの脳血流低下

 は重症度と相関はなかった。

  SMA の機能は黒質線条体系と密接に関連 しており, その障害は無動症状な どの L-DOPA 治

 療に反応性の主要症状につながると考えられる。 一方, Insular cortex は姿勢反射障害や自律神

 経障害のような, 進行した病期に特徴的な症状と関連していることが示唆された。 Insular cor-

 tex の機能障害は PD の進行と直接相関 し, 重症例で特に問題となる L-DOPA 不応性の諸症状

 と関係する可能性があると考えられた。 本研究は, 脳萎縮の程度の補正と解剖学的標準化を組み

 合わせたことによりこれまでにない精密な機能画像比較が可能となった。 その結果, activation

 task なしに PD において SMA の血流低下を示し得た点, また, Insular cortex の血流低下が

 PD の運動機能低下と直接関連することをはじめて示した点に本研究の独創性・意義があ り, 学

 位に値する もの と考え る。

 一84一


