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研究成果の概要（和文）： 
脳神経外科手術中に用いられる運動領野温存のための様々な術中神経生理学的手法の長所と

短所を比較し、適切な使用方法をまとめた。また皮質下線維の刺激によるマッピングの方法に

ついて検討し、単極刺激－脊髄硬膜外記録の利点を報告した。 
 
研究成果の概要（英文）： 

We compared various intraoperative neurophysiological methods, particularly motor 
evoked potentials, and uncovered the appropriate measure for decision making to use them. 
In addition, we reported the new method for subcortical mapping with monopolar 
stimulation and D-wave recording. 
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１． 研究開始当初の背景 
(1)運動機能温存のためのモニタリング・マ
ッピング法は、刺激法として経頭蓋刺激と直
接大脳皮質刺激に、記録法としては誘発筋電
図記録と脊髄硬膜外記録に大別できる。各々
の刺激法に２通りの記録法を選択しうるの
で、全体としては４つのパターンに運動誘発
電位は大別できる。このように様々な方法の
運動誘発電位が用いられているが、いずれの
方法が信頼性が高いのか、あるいはどういっ
た状況で各々の方法を用いるのが適切なの
かは明らかではなかった。 

(2)実際の脳神経外科手術では皮質損傷より
も皮質下の損傷により術後の神経脱落症状
が出現しることが多い。しかし皮質マッピン
グに比べ皮質下マッピングには確立したも
のはなかった。 
(3)高次運動野では一次運動野と異なり、損傷
後にもしばしば旺盛な機能回復が認められ
る。この点を考慮した術中神経生理学的方法
に基づく切除限界の決定は充分に議論され
ていなかった。 
 
 



２． 研究の目的 
(1)様々な運動誘発電位の伝導速度、潜時を比
較し脳内の刺激点を推測した。さらに電位変
化が生じた症例では予後との比較を行った。
各々の侵襲性や簡便性などについても検討
した。 
(2)皮質下マッピングでは単極と双極刺激の
比較をまず行った。さらに刺激点と予測され
る皮質脊髄路の距離と D-wave の距離を検討
し、遠隔部位から皮質脊髄路の存在が推定で
きないかを検討した。 
(3)D-wave のマッピングにより一次運動野と
高次運動野とを区分した上で高次運動野の
損傷後の機能回復を観察する。もちろん切除
を施行した症例は、高次運動野に腫瘍が浸潤
してる症例に限った。 
 
 
３．研究の方法 
(1) 様々な方法による運動誘発電位の結果を
まとめその信頼性を比較検討した。対象は経
頭蓋刺激-筋電図記録 （46 症例）、皮質直接
刺激-筋電図記録 （23 症例）、皮質直接刺激-
脊髄硬膜外記録 （42 症例）である。それぞ
れの運動誘発電位における False positive と
False negative の割合を検討した。 
(2) 皮質下マッピングについては、単極刺
激と D-wave 記録を用いた新たな方法の確
立を試みた。一次運動野を刺激し、脊髄硬膜
外に留置したカテーテル型の電極から記録
される D-wave はシナプスを介さない電位で
あり、一次運動野が刺激された時のみ誘発さ
れ全身麻酔の影響を受けないため、術中の運
動機能のモニタリングには非常に適してい
る。さらに本研究では皮質下白質線維刺激に
よる D-wave の誘発を試み、その性質を明ら
かにすることに重点をおいた。一次運動領野
を同定後、腫瘍摘出中に摘出腔内にて皮質脊
髄路の刺激を行い、伝導速度、振幅と距離の
関係を検討した。 
(3) 機能回復については、一次運動野、補足
運動野、運動前野を摘出した症例の予後を長
期にわたり観察した。一次運動野の同定は
cortico-spinal D wave を用いた。一次運動野
の摘出を施行する症例は非常に稀なので、主
に高次運動領野の摘出後の状態を観察する
方法がとられた。 
 
 
４．研究成果 
(1) 経頭蓋刺激-筋電図記録は 16.3%と False 
positive の症例が多く、また False negative
の症例も 1例（2.0%）に認めた。検討した三
つの方法では D-wave の信頼性が高かった。
筋電図記録では False positive が多く、こ
れは麻酔や体温変化による影響と考えられ
た。さらに経頭蓋刺激-筋電図記録では False 

negative の症例も認められ、これは経頭蓋刺
激時の刺激点が不明確であることと関連し
ていると考えられた。 
そこで、この点を明確にするため、経頭蓋

刺激時に脊髄硬膜外より誘発される誘発電
位を 3症例において皮質直接刺激と同時記録
し D-wave と比較した。結果として、潜時は
D-wave と比較すると経頭蓋刺激で短く、とく
に刺激強度を上げていくと短縮する傾向が
みられた。また、経頭蓋刺激では D-wave よ
りも約 5 倍の振幅を持つ電位が記録された。
さらに異なる 2点で記録した電位の潜時から
求めた Regression line を比較すると、皮質
刺激の刺激点が C2 下端よりも約 130mm 上方
であるのに対し経頭蓋刺激では約 60mm 上方
であり、経頭蓋刺激時の刺激点は脳幹近傍
（大孔周辺）であると考えられた。 
以上より、経頭蓋刺激-筋電図記録は脊髄

手術時の運動機能モニタリングとして用い
るのには適しているものの、頭蓋内の手術を
行う際の運動機能モニタリングとして用い
るには不適切であると考えられた。 
(2)皮質下マッピングの研究では、まず刺激
はバイポーラ、モノポーラ両方を用いたが、
バイポーラでの刺激ではモノポーラに比べ
D-wave を導出するのは非常に困難であった。 

記録された皮質脊髄路刺激による D-wave
の波形と伝導速度は、皮質刺激のものとほぼ
同一であった。潜時はわずかに短い傾向があ
ったが、皮質と皮質下の刺激点の距離の差か
ら算出された潜時短縮として矛盾のないも
のであった。モノポーラを用いた刺激は刺激
強度に依存して刺激範囲が拡大し、バイポー
ラでは刺激をアップしても電極間での電荷
密度のみが上がる傾向があった。このため、
モノポーラを用いて刺激を徐々にアップし
ていくと刺激部位から遠隔に存在する皮質
脊髄路の存在を推測することが可能であっ
た。 
また、刺激強度を 25mAと一定にして様々な

部位を刺激すると、皮質脊髄路までの距離に
依存してD-waveの振幅が変化することがわ
かった。この結果から皮質下刺激のD-waveの
振幅の変化を観察することにより、刺激点か
ら皮質脊髄路までの距離が類推できるもの
と考えられた。以上の研究内容は、J Clin 
Neurophysiol 28: 297-301, 2011 にすでに発
表した
(3) 高次運動野の同定と損傷後の機能回復
について：補足運動野や運動前野といった高
次運動野摘出後の神経脱落症状は、一次運動
野の場合と大きく異なり、旺盛な機能回復が
期待でき、巧緻運動以外は充分な回復が期待
できることが明らかになった。 
さらにもう一点重要なこととして、筋電図

記録を指標としたマッピング法の信頼性に
ついて：誘発筋電図出現の有無を指標として



マッピングを行い一次運動野と高次運動野
を区別する場合には最も閾値の低い部位を
求め一次運動野と同定する必要があるとい
うことも明らかとなった。 
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