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研究成果の概要（和文）：頭蓋底外科手術に適した手術機器開発に着手したが、同コンセプトの手術機器が
BrainLab社から市販されたため、研究を手術機器開発から手術成績の向上と人材育成へとシフトした。手術成績
の向上に関しては聴神経腫瘍に関して、顔面神経予後に影響するMRI画像の特徴を２編国際誌に掲載し、聴神経
腫瘍術後の遅発性顔面神経麻痺の予後不良因子を国際誌に掲載した。以上の内容から聴神経腫瘍の顔面機能予後
を術前に予測するモノグラムを開発し国際誌に掲載した。上記論文化の過程で手術のコツが言語化され、若手頭
蓋底外科術者を育成することができた。この若手が術者として成長を遂げた結果、術者として経験した稀な症例
を論文化出来た。

研究成果の概要（英文）：We initially began developing surgical equipment for skull base surgery. 
However, after BrainLab Inc. released a device based on a similar concept, we shifted our focus to 
improving surgical outcomes and training young surgeons. Regarding outcomes, we published two 
international papers on MRI characteristics affecting facial nerve prognosis in vestibular 
schwannoma cases, and another on factors worsening delayed facial nerve palsy. We also created and 
published a preoperative prediction nomogram for facial nerve function. Through these studies, we 
clarified surgical tips and contributed to training young skull base surgeons. Their growth enabled 
us to publish papers on rare surgical cases.

研究分野：脳神経外科
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研究成果の学術的意義や社会的意義
術者を育てることに時間のかかる頭蓋底外科分野において、前任者の手術成績をまとめ論文化する過程で、手術
成績を向上させるためのコツや暗黙知が言語化され、世代を超えてその暗黙知が共有できたことが最も大きな研
究成果であった。手術機器を開発せずとも、尊敬する術者の手術成績を臨床論文に纏めることで、手術手技や手
術成績を伝承できることを示すことが出来たことは学術的のみならず、社会的な意義があったと思われる。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１（共通） 
 
1. 研究開始当初の背景 
研究開始当初は、頭蓋底外科手術に適した手術機器を開発し、これと手術顕微鏡や内視鏡、
外視鏡、手術ナビゲーションシステムと統合することで手術をより安全確実なものとし、ま
た手術成績の向上、手術時間の短縮のみでなく手術に参加する若手医師や見学する学生の
教育も考慮した包括的頭蓋底手術支援システムを構築することである。換言すると頭蓋底
外科を通して「ものをつくり、技術をつくり、人をつくりたい」と考えていたが、同コンセ
プトの手術機器が BrainLab 社から市販されたため、研究を手術機器開発から手術成績の向
上と人材育成へとシフトした。 
 
２．研究の目的 
手術成績の向上に関しては、頭蓋底外科手術の代表疾患である聴神経腫瘍の手術成績をま
とめることで、手術成績を上げるための技術やコツの言語化を試みた。さらにその過程で得
られた結果を論文化し、そこで得られた新しい知見を用いて、聴神経腫瘍手術の顔面神経機
能予後を術前に予測するノモグラムを完成させることとした。 
 
３．研究の方法 
神戸大学の脳神経外科で手術加療された 335 例の聴神経腫瘍に関して、A. 手術後の顔面神
経機能予後に影響する MRI 画像の特徴を解析した。B. 聴神経腫瘍術後に発生する遅発性顔
面神経麻痺の予後不良因子を解析した。これらの結果を踏まえて、C. 聴神経腫瘍の顔面機
能予後を術前に予測するノモグラムを開発することを目標とした。 
 
４．研究成果 
 
A. 聴神経腫瘍術後の顔面神経機能予後を予測する聴神経腫瘍の形態学的特徴について 
 
MRI 画像の特徴から内耳道底に髄液信号（fundal fluid cap: FFC）が認められる症例は、
FFC が認められない顔面神経機能予後が良いことを見出した。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
図１ A: fundal fluid cap: FFC の画像シェーマ、B: FFC のある MRI T2 画像、C: FFC の
ない MRI T2 画像 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 2 術前（preoperative）および術後 24ヶ月にわたる顔面神経機能予後（House & Brackmann 



Grade, H-B grade I-V, grade I が麻痺なし、Grade V が完全麻痺）の経過を示す。FFC group
は Non-FFC group に比べて優位差を持って予後良好群（H-B grade I,II）が多いことがわ
かった。 
この結果は国際誌 Journal of Neurosurgery( DOI: 10.3171/2022.8.JNS221516.)に掲載さ
れた（図は本論文から引用）。 
 
さらに、MRI 画像で聴神経腫瘍の中心が腹側に進展している腫瘍（図３）ほど顔面神経機能
が悪いことが画像データと顔面神経機能予後の比較から解明できた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図３ 聴神経腫瘍画像シェーマ 内耳道中心線よりも腫瘍の中心が腹側にある腫瘍（Type 4V） 
 
 
    術後 1ヶ月後の顔面神経予後       術後 2年後の顔面神経予後 
 
および内耳道中心線よりも腫瘍中心が背側にある腫瘍（Type 4D）に分類 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 4 それぞれの棒グラフは短期（術 1ヶ月）および長期（2年後）の顔面神経予後を示す。
Type V の腫瘍が短期、長期ともに顔面神経機能予後が有意に悪いことが示された。 
この結果は国際誌 Journal of Neurosurgery(DOI: 10.3171/2023.5.JNS23715.)に掲載され
た（図は本論文から引用）。 
 
B. 聴神経腫瘍術後に発生する遅発性顔面神経麻痺の予後不良因子について 
手術がうまくいって、顔面神経機能を温存できたにも関わらず、術後 1−2 週間後に遅れて顔
面神経麻痺をきたす症例がある。この予後規定因子を調査した結果、術後まったく麻痺の生
じなかった症例（H-B grade I）のみ、遅発性顔面神経麻痺（delayed facial palsy, DFP）
を生じても完全に回復することがわかった（図 5）。この結果は国際誌 Journal of 
Neurosurgery( DOI: 10.3171/2023.10.JNS231581.)に掲載された（図は本論文から引用）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 5. DFP を生じても、術直後に麻痺の全くない症例（H-B grade I, 図 5A）のみ DFP を生
じなかった症例と同等の長期顔面神経機能予後を達成できた。 
 



聴神経腫瘍の顔面機能予後を術前に予測するノモグラムの開発 
聴神経腫瘍のサイズ分類である Koos Grade(図 6)、研究成果 Aで得られた聴神経腫瘍の画
像特徴である FFC sign と腫瘍の前方突出タイプ、後方突出タイプを取り入れて（図 7）、術
前に手術後の顔面神経機能予後を予測するノモグラムを作成した（図 8）。このノモグラム
のトレーニングコホートの AUC は 0.80、内部検証コホートの AUC は 0.79、外部検証コホー
トの AUC は 0.97 と非常に精度の高いノモグラムを完成させることができた。このノモグラ
ムを用いれば、手術を考慮している患者さんに対して、予想される顔面神経温存率を術前に
数値化して示すことが可能となり、非常に有用と考えられた。この成果はこの結果は国際誌
Journal of Neuro―Oncology DOI: 10.1007/s11060-025-04984-4)に掲載された（図は本論
文から引用）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 6 聴神経腫瘍のサイズを分類する Koos Grade VS:聴神経腫瘍 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図 7. 聴神経腫瘍の画像特徴 A: fundal fluid cap(FFC) sign および、B: 形態学的特徴
の前方突出タイプ（anterior type）と後方突出タイプ（posterior type） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

図8. 術前画像から

術後の顔面神経損

傷リスクを予測す

るノモグラム 
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