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頚 動 脈 ス テ ン ト 留 置 術 前 後 の 高 次 脳 機 能 変 化 と 脳 血 流 変 化  

 

要 旨  

【 目 的 】頚 動 脈 ス テ ン ト 留 置 術（ C A S）前 後 で 高 次 脳 機 能 の 変 化 、

脳 血 流 変 化 、 術 後 の 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 が 高 次 脳 機 能 に 及 ぼ す 影

響 を 検 討 し た 。【 方 法 】 2 0 1 7 年 9 月 か ら 2 0 1 9 年 9 月 ま で に 当 科

で C A S を 行 っ た 8 8 症 例 中 、 プ ロ ト コ ー ル 通 り 神 経 心 理 学 的 検 査

を 施 行 し 得 な か っ た も の 、 本 研 究 参 加 に 同 意 さ れ な か っ た も の を

除 く 症 例 に 術 前 、 術 後 1 週 間 、 術 後 1～ 3 か 月 で 検 査 を 行 い 、 最

終 的 に 仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ ま で 試 行 で き た 2 6 例 を 対 象 と し た 。 高

次 脳 機 能 の 経 時 変 化 と と も に 、 脳 血 流 、 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 と の

関 連 を 検 討 し た 。【 結 果 】検 査 バ ッ テ リ ー の 中 で 、 S D M T、仮 名 拾

い テ ス ト Ⅰ お よ び Ⅱ が 術 前 後 で 有 意 に 改 善 し た 。N A S C E T 法 6 0％

以 上 の 狭 窄 を 有 し 、M M S E 2 6 点 以 下 で か つ 明 ら か な 認 知 症 が な い 症

例 で 、S P E C T の 脳 血 流 改 善 と 高 次 脳 機 能 改 善 は 相 関 関 係 を 示 し た 。

術 後 の 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 と 高 次 脳 機 能 の 関 係 に は 一 定 の 傾 向

は 得 ら れ な か っ た 。【 結 語 】C A S 前 後 で 注 意 機 能 と w o r k i n g  m e m o r y

は 有 意 に 改 善 し た 。 高 度 狭 窄 と 軽 度 認 知 障 害 を 有 す る 非 認 知 症 症 例

で は 高 次 脳 機 能 改 善 と 脳 血 流 増 加 に 相 関 関 係 を 認 め た 。C A S の 施

行 に 関 し て 、 虚 血 性 脳 卒 中 の 予 防 に 限 ら ず 、 高 次 脳 機 能 に 配 慮 し

た 戦 略 が 重 要 で あ る 。  
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緒 言  

N o r t h  A m e r i c a n  S y m p t o m a t i c  C a r o t i d  E n d a r t e r e c t o m y  

( N A S C E T ) 、 A s y m p t o m a t i c  C a r o t i d  A t h e r o s c l e r o s i s  S t u d y  

( A C A S )、 S t e n t  a n d  A n g i o p l a s t y  w i t h  p a t i e n t s  a t  H i g h  R i s k  f o r  

E n d a r t e r e c t o m  ( S A P P H I R E )等 に よ る エ ビ デ ン ス に 基 づ き 、 虚 血

性 脳 卒 中 発 症 を 予 防 す る 目 的 で 内 頚 動 脈 狭 窄 症 に 対 す る 治 療 が

行 わ れ て い る 。 一 方 で 、 日 常 診 療 に お い て 術 後 に 高 次 脳 機 能 障 害

が 改 善 し て い る と 思 わ れ る 症 例 に 時 折 遭 遇 す る 。 治 療 前 後 の 脳 血

流 の 変 化 が 高 次 脳 機 能 に 影 響 を 与 え て い る 可 能 性 が 考 え ら れ 、 ま

た そ れ に 関 連 す る 報 告 も 散 見 さ れ る 。 し か し 使 用 さ れ て い る 神 経

心 理 学 的 検 査 は 研 究 毎 に 異 な り 、 結 果 も 一 定 で は な い 。 我 々 は 当

科 で c a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g  ( C A S )を 行 っ た 症 例 に つ い て 、 以 下

の 検 討 を 行 っ た 。( 1 )既 存 の 神 経 心 理 学 的 検 査 を 組 み 合 わ せ て 検 査

バ ッ テ リ ー を 構 築 し 、 術 前 後 の 高 次 脳 機 能 変 化 を 追 跡 し た 。

( 2 ) C A S の 前 後 で 撮 像 し た S i n g l e  p h o t o n  e m i s s i o n  c o m p u t e d  

t o m o g r a p h y  ( S P E C T )の デ ー タ を 使 用 し て 、 脳 血 流 の 変 化 と 高 次

脳 機 能 の 変 化 の 関 係 を 調 査 し た 。( 3 )術 後 に 拡 散 強 調 画 像 の 高 信 号

域 が 出 現 し て い る 場 合 に 、 高 次 脳 機 能 が 受 け る 影 響 に つ い て 検 討

を 行 っ た 。  

 

対 象 と 方 法  

頸 動 脈 狭 窄 を 有 す る 患 者 に 対 し て N A S C E T 法 で 狭 窄 率 を 計 測 し 、

症 候 性 は 5 0％ 以 上 の 狭 窄 、 無 症 候 性 は 8 0％ 以 上 の 狭 窄 を 治 療 適

応 と し た 。 対 象 は 2 0 1 7 年 9 月 か ら 2 0 1 9 年 9 月 ま で に 千 葉 大 学
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医 学 部 附 属 病 院 脳 神 経 外 科 で C A S を 施 行 し た 8 8 症 例 の う ち 、 麻

痺 、 失 語 等 で 神 経 心 理 学 的 検 査 の 評 価 が 困 難 で あ っ た 3 例 、 過 還 流

症 候 群 が 生 じ て 、 そ の 対 応 の 為 に プ ロ ト コ ー ル 通 り 神 経 心 理 学 的 検

査 が 行 え な か っ た 3 例 、 s t a g e d  a n g i o p l a s t y を 行 っ た た め プ ロ ト コ

ー ル か ら 外 れ た 1 例 、 本 研 究 へ の 参 加 の 同 意 が 得 ら れ な か っ た （ 途

中 で 同 意 取 り 消 し 含 む ）4 例 、日 程 調 整 困 難 、早 期 退 院 、転 院 、転 居

等 の た め 3 回 の 神 経 心 理 学 的 検 査 が 行 え な か っ た 4 3 例 、 仮 名 拾 い

テ ス ト Ⅱ を 完 遂 し 得 な か っ た 8 例 を 除 く 2 6 例 が 本 研 究 の 対 象 症 例

と な っ た （ F i g . 1）。  

C A S は 鎮 静 下 に 局 所 麻 酔 で 行 っ た 。 基 本 的 に 塞 栓 予 防 は d o u b l e  

b a l l o o n  p r o t e c t i o n と し 、 病 変 の 近 位 側 に O p t i m o  （ 東 海 メ デ ィ

カ ル 、 春 日 井 市 、 愛 知 、 日 本 ） ま た は F l o w g a t e  2  ( S t r y k e r 、

K a l a m a z o o 、 M I 、 U S A ) を 、 遠 位 側 に G u a r d w i r e  ( M e d t r o n i c 、

M i n n e a p o l i s、M N、U S A )を 留 置 し た 。前 拡 張（ そ の ま ま ス テ ン ト

が 狭 窄 部 位 を 通 過 で き る 場 合 は 省 略 ） を 行 い 、 狭 窄 部 位 で ス テ ン

ト を 展 開 し た 後 、後 拡 張 を 行 っ た 。吸 引 カ テ ー テ ル で d e b r i s を 認

め な く な る ま で 血 液 を 吸 引 し 、 p r o t e c t i o n を 解 除 し た 。

I n t r a v a s c u l a r  u l t r a s o n o g r a p h y  ( I V U S )で プ ラ ー ク 突 出 等 の 有 無

を 確 認 し た 。 プ ラ ー ク 突 出 を 認 め た 場 合 は 、 必 要 に 応 じ て ス テ ン

ト の 追 加 を 行 っ た 。全 例 で C A S の 手 技 は 成 功 し 、神 経 学 的 合 併 症

は 生 じ て い な い 。  

高 次 脳 機 能 検 査 は 術 前 、C A S 後 1 週 間 、C A S 後 １ ～ ３ か 月 の タ イ

ミ ン グ で 合 計 3 回 行 っ た 。  
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( 1 )高 次 脳 機 能 検 査  

検 査 バ ッ テ リ ー は 当 院 の 言 語 療 法 士 と 相 談 し 、 網 羅 的 に 高 次 脳 機

能 が 評 価 で き る よ う M i n i - M e n t a l  S t a t e  E x a m i n a t i o n  ( M M S E ) ,  

レ ー ブ ン 色 彩 マ ト リ ッ ク ス 検 査 ( R C P M ) ,  S y m b o l  D i g i t  

M o d a l i t i e s  Te s t  ( S D M T ) ,  Tr a i l  M a k i n g  Te s t  ( T M T ) ,  仮 名 ひ ろ い

テ ス ト ( K P O T )Ⅰ お よ び Ⅱ で 構 成 し た 。  

M M S E は 11 の 質 問 項 目 か ら な り 、 見 当 識 、 記 憶 力 、 計 算 力 、 言

語 的 能 力 、 図 形 的 能 力 等 を 評 価 し 、 認 知 機 能 の ス ク リ ー ニ ン グ 検

査 と し て 行 う 1 ) 。 R C P M は 1 2×3 の 3 6 個 の 課 題 か ら な り 、 呈 示

さ れ た 図 形 の 中 か ら 法 則 性 を 見 出 し 、 空 欄 に 当 て は ま る 適 切 な 図

形 を 1 つ 選 ぶ 。正 当 数 、要 し た 時 間 を 評 価 す る 。認 知 機 能 の 検 査 、

言 語 を 介 さ な い 視 空 間 認 知 の 検 査 と し て 行 う 2 ) 。 S D M T は 9 個 の

図 形 に そ れ ぞ れ 1 か ら 9 ま で の 数 字 が 割 り 当 て ら れ て お り 、ラ ン

ダ ム に 並 ん だ 図 形 に 対 し て 相 当 す る 数 字 を 当 て は め て い く 。 問 題

総 数 は 11 0 個 で 、9 0 秒 間 に で き る だ け 多 く の 反 応 を 求 め る 。正 答

数 を 問 題 総 数 で 除 し て 達 成 率 を 算 出 す る 。 注 意 の 分 配 性 を 評 価 す

る 3 ) 。T M T  P a r t  A は 紙 面 に ラ ン ダ ム に 記 載 さ れ た 1 か ら 2 5 の 数

字 を 順 番 に 線 で 結 ぶ 。 T M T  P a r t  B は 1 か ら 1 3 の 数 字 と 「 あ 」 か

ら 「 し 」 ま で の ひ ら が な が ラ ン ダ ム に 記 載 さ れ て お り 、 1→ あ → 2

→ い → ・ ・ ・ の よ う に 数 字 と ひ ら が な を 交 互 に 線 で 結 ぶ 。 完 遂 す

る ま で の 時 間 を 評 価 す る 。 注 意 機 能 の 持 続 、 視 覚 的 探 索 、 視 覚 運

動 協 調 性 の 評 価 、ワ ー キ ン グ メ モ リ ー の 評 価 と し て 行 う 4 ) 。K P O T

Ⅰ は ラ ン ダ ム に 並 ん だ ひ ら が な の 中 か ら「 あ 」「 い 」「 う 」「 え 」「 お 」

の 5 文 字 を 2 分 間 で 拾 い 上 げ る 。 作 業 数 、 正 解 数 、 拾 い 落 と し 、
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拾 い 誤 り を 評 価 す る 。 K P O TⅡ は ひ ら が な で 書 か れ た ス ト ー リ ー

を 読 解 し な が ら 、 同 様 に 2 分 間 で 上 記 5 文 字 を 拾 い 上 げ る 。 上 記

の 項 目 に 加 え て 、 作 業 終 了 後 に ス ト ー リ ー の 内 容 を 問 い 、 ど の 程

度 表 現 で き る か を 評 価 す る 。 注 意 機 能 の 評 価 、 ワ ー キ ン グ メ モ リ

ー お よ び 同 時 並 行 処 理 の 評 価 と し て 行 う 5 ) 。  

 

統 計 処 理 の ソ フ ト ウ ェ ア は M i c r o s o f t 社 の E x c e l の 統 計 用 ア ド イ

ン ソ フ ト で あ る S t a t c e l 4 (オ ー エ ム エ ス 出 版 、 東 京 )を 使 用 し た 。

有 意 水 準 を 5 %と 設 定 し た 。M M S E は 素 点 、R C P M は 総 得 点 、S D M T

は 達 成 率 、 T M T  P a r t  A お よ び B は 要 し た 時 間 、 仮 名 拾 い テ ス ト

Ⅰ お よ び Ⅱ は 正 解 数 を 作 業 数 で 除 し た 正 答 率 を 求 め た 。  

そ れ ぞ れ の 検 査 の 術 前 、 術 後 1 週 間 、 術 後 1～ 3 か 月 の 3 群 の 結

果 を 比 較 す る た め に 、 対 応 の あ る 多 群 の 差 の 検 定 と し て ク ェ ー ド

検 定 を 行 っ た 。そ こ で 有 意 差 を 示 し た 場 合 に 、術 前 － 術 後 1 週 間 、

術 後 1 週 間 － 術 後 1～ 3 か 月 、術 前 － 術 後 1～ 3 か 月 の そ れ ぞ れ の

2 群 間 で Wi l c o x o n 符 号 付 順 位 和 検 定 を 行 っ た 。  

 

( 2 )脳 血 流 と 高 次 脳 機 能 の 変 化  

脳 血 流 検 査 は 1 2 3 I - I M P -グ ラ フ プ ロ ッ ト 法 を 用 い て 施 行 し た 。 ア

セ タ ゾ ラ ミ ド 負 荷 な し の 場 合 111 M B q を 静 脈 内 投 与 し 計 測 し 、ア

セ タ ゾ ラ ミ ド 負 荷 を す る 場 合 は そ の 1 5 分 後 に ア セ タ ゾ ラ ミ ド 1 g

を 静 注 し て か ら 、 1 0 分 後 に 同 量 の 1 2 3 I - I M P を 投 与 し 計 測 し た 。

1 フ レ ー ム あ た り 2 秒 か け て 2 分 間 情 報 を 収 集 す る 。 マ ト リ ッ ク

ス サ イ ズ は 1 2 8× 1 2 8 で あ る 。 C A S 施 行 前 は ア セ タ ゾ ラ ミ ド 負 荷
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加 を 行 い 、I M P -グ ラ フ プ ロ ッ ト 法 と 経 時 的 分 布 推 定 法 を 組 み 合 わ

せ た I M P - R A M D A 法 で 画 像 を 作 成 し た 6 ) 。C A S 施 行 後 翌 日 に は 負

荷 な し の 脳 血 流 検 査 を 行 っ た 。  

治 療 と 同 側 の 大 脳 半 球 の C B F と 同 側 小 脳 の C B F の 比 を 算 出 し 、

K P O TⅡ の 正 答 率 の 治 療 前 と 治 療 1 - 3 か 月 後 の 比 を 算 出 し た 後 、

脳 血 流 と の 相 関 を 検 討 し た 。 内 頚 動 脈 狭 窄 が N A S C E T 法 6 0％ 未

満 、 M M S E が 2 7 点 以 上 の 正 常 範 囲 例 、 既 知 の 認 知 症 が あ る も の

を 除 外 し た 1 3 例 で 検 討 を 行 っ た 。  

 

( 3 )拡 散 強 調 画 像 陽 性 出 現 と 高 次 脳 機 能  

M R I は G E ヘ ル ス ケ ア ・ ジ ャ パ ン 株 式 会 社  シ グ ナ E X C I T E D  H D

×1 . 5 T、 同  デ ィ ス カ バ リ ー M R 7 5 0  3 . 0 T、 株 式 会 社 フ ィ リ ッ プ ス

エ レ ク ト ロ ニ ク ス ジ ャ パ ン  イ ン テ ラ ・ ア チ ー バ  1 . 5 T、 同  イ ン

ジ ニ ア  3 . 0 T の い ず れ か を 使 用 し て 拡 散 強 調 画 像 を 撮 像 し た 。 拡

散 強 調 画 像 は エ コ ー プ ラ ン ナ ー 法 を 用 い て 撮 像 し 、 b 値 は

1 0 0 0 s / m m 2 と 設 定 し た 。  

術 後 に 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 域 が 出 現 し た 群（ D W I 陽 性 群 ）と 出 現

し な か っ た 群 （ D W I 陰 性 群 ） に 分 け て 解 析 を 行 っ た 。 D W I 陽 性

群 ・ 陰 性 群 そ れ ぞ れ に お い て 、 K P O TⅡ の 術 前 、 術 後 1 週 間 、 術

後 1～ 3 か 月 の 結 果 を 比 較 す る た め に ク ェ ー ド 検 定 を 行 っ た 。 そ

こ で 有 意 差 を 示 し た 場 合 に 、 術 前 － 術 後 1 週 間 、 術 後 1 週 間 － 術

後 1 ～ 3 か 月 、 術 前 － 術 後 1 ～ 3 か 月 の そ れ ぞ れ の 2 群 間 で

Wi l c o x o n 符 号 付 順 位 和 検 定 を 行 っ た 。  

術 後 1～ 3 か 月 の K P O TⅡ の 成 績 を 術 前 の 成 績 で 除 し て 変 化 率 を
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算 出 し た 。 過 去 の 報 告 で は 、 若 年 健 常 者 の 検 討 で は あ る が 仮 名 拾

い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率 は 2 0 歳 代 で ± 3 . 8％ 、 3 0 歳 代 で ±9 . 9％ 程 度

の 変 動 が あ る と さ れ て い る 7 ) 。 本 研 究 で も 多 少 の 変 動 は 許 容 範 囲

内 と 捉 え 、 術 前 と 術 後 1～ 3 か 月 の 値 が ± 5 %以 内 の 変 化 の 場 合 を

不 変 、 そ れ よ り 小 さ い 場 合 を 低 下 、 そ れ よ り 大 き い 場 合 を 上 昇 と

定 義 し た 。 S P E C T の C B F の 値 も そ の 変 化 率 に つ い て ± 5 %を 基 準

に 判 定 を し た 。  

結 果  

本 研 究 の 対 象 症 例 で は 1 6 例 が 症 候 性 、 1 0 例 が 無 症 候 性 で あ っ た 。

年 齢 は 7 3 . 6±7 . 9 歳 で 、 男 性 2 4 例 、 女 性 2 例 で あ っ た 。  

 

（ １ ） 高 次 脳 機 能 検 査  

各 神 経 心 理 学 的 検 査 の 結 果 を Ta b l e 1 示 す 。 ク ェ ー ド 検 定 を 行 う

と 、 S D M T、 K P O TⅠ 、 K P O TⅡ で 有 意 差 を 認 め た ( S D M T: 2 9  v s  2 8  

v s  3 2 ,  P = 0 . 0 0 8、K P O TⅠ： 0 . 7 3  v s  0 . 8 6  v s  0 . 8 8 ,  P = 0 . 0 0 0 4、K P O T

Ⅱ ： 0 . 6 4  v s  0 . 6 7  v s  0 . 7 7 ,  P = 0 . 0 0 6 )。 こ の 3 つ の 神 経 心 理 学 的 検

査 に お い て ど の 2 群 間 で 有 意 差 が あ る か を 調 べ る た め に

Wi l c o x o n 符 号 付 順 位 和 検 定 を 行 う と S D M T で は 術 前 － １ ～ 3 か

月 の 2 群 間 で 有 意 に 改 善 を 認 め た （ 2 9 . 1 0  v s  3 2 . 2 5 ,  P = 0 . 0 0 9）。

K P O TⅠ で は 術 前 － 術 後 1 週 間 お よ び 術 前 － 術 後 １ ～ 3 か 月 の 2

つ の 2 群 間 で 有 意 に 改 善 を 認 め た（ 0 . 7 3  v s  0 . 8 6 ,  P = 0 . 0 0 0 8、0 . 7 3  

v s  0 . 8 8 ,  P＝ 0 . 0 0 6）。 K P O TⅡ で は 術 後 １ 週 間 － 術 後 1～ 3 か 月 お

よ び 術 前 － 術 後 1～ 3 か 月 の 2 つ の 2 群 間 で 有 意 に 改 善 を 認 め た

（ 0 . 6 7  v s  0 . 7 7 ,  P = 0 . 0 0 7、 0 . 6 4  v s  0 . 7 7 ,  P = 0 . 0 0 1）。（ 2） 脳 血 流 と
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高 次 脳 機 能 の 変 化  ( F i g . 2 )  

2 6 例 の C A S 前 後 の 脳 血 流 の 変 化 と K P O TⅡ の 成 績 の 変 化 の 関 係

を Ta b l e 2 に 示 す 。 全 2 6 例 で 検 討 す る と  ( F i g . 2 - a )、 両 者 の 間 に

相 関 関 係 は 認 め ら れ な か っ た（ 相 関 係 数： - 0 . 3 9）。前 述 し た 1 3 例

を 除 外 し た 残 り 1 3 例 で 上 記 の 相 関 関 係 を 検 討 す る と  ( F i g . 2 - b )、

相 関 係 数 0 . 7 6、 決 定 係 数 0 . 5 8 の 正 の 相 関 関 係 が 認 め ら れ た 。  

 

( 3 )拡 散 強 調 画 像 陽 性 出 現 と 高 次 脳 機 能  

2 6 例 の う ち 、 術 後 に 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 域 が 出 現 し た （ D W I 陽

性 群 ） の は 1 6 例 で 年 齢 は 7 1 . 1± 7 . 7 歳 、 出 現 し な か っ た ( D W I 陰

性 群 )の は 9 例 で 年 齢 は 7 7 . 4±7 . 1 歳 で あ っ た 。 1 例 は ペ ー ス メ ー

カ ー 留 置 後 で あ り 、M R I が 撮 像 で き な か っ た 。D W I 陽 性 群 で は 術

後 に 新 規 の 麻 痺 や 失 語 等 の 明 ら か な 神 経 学 的 陽 性 所 見 は 出 現 せ

ず 、 全 例 無 症 候 性 で あ っ た 。  

D W I 陽 性 群 お よ び D W I 陰 性 群 に お け る K P O TⅡ の 成 績 変 化 を 示

す ( Ta b l e 3 )。  

D W I 陽 性 群 で 術 前 、術 後 1 週 間 、術 後 １ ～ 3 か 月 の 3 群 間 で ク ェ

ー ド 検 定 を 行 う と 、 有 意 差 を 認 め た 。（ 0 . 6 7  v s  0 . 7 6  v s  0 . 8 0 ,  

P = 0 . 0 0 2） さ ら に 3 つ の 2 群 間 で Wi l c o x o n 符 号 付 順 位 和 検 定 を

行 う と 、術 後 1 週 間 － 術 後 1～ 3 か 月 お よ び 術 前 － 術 後 1～ 3 か 月

の 間 で 有 意 に 正 答 率 が 改 善 し て い た （ 0 . 7 6  v s  0 . 8 0 ,  P = 0 . 0 3 ,  0 . 6 7  

v s 0 . 8 0 ,  P = 0 . 0 0 6）。 し か し 1 6 例 中 1 例 （ 6 . 2 5 %） で C A S 後 に 正

答 率 が 低 下 し て い た 。D W I 陰 性 群 で 同 様 に ク ェ ー ド 検 定 を お こ な

う と 、3 群 間 に 有 意 差 は な か っ た（ P = 0 . 3 2）。し か し 個 々 の 正 答 率
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は 改 善 す る か 不 変 で あ り 、 低 下 し た 症 例 は な か っ た 。  

 

考 察  

C A S 後 の 高 次 脳 機 能 に 関 し て は S D M T、 K P O TⅠ お よ び K P O TⅡ

で 有 意 な 改 善 を 示 し た 。、3 つ の 検 査 で 共 通 し て い た の は 、術 前 と

術 後 1～ 3 か 月 後 の 間 の 改 善 で あ り 、K P O TⅠ で は 早 期 の 改 善 も 認

め た 。 こ れ ら は い ず れ も 注 意 機 能 を 評 価 す る 検 査 項 目 で あ る が 、

そ の 中 で も K P O TⅠ の よ う な 単 一 処 理 能 力 は 比 較 的 早 期 に 改 善 す

る の に 対 し 、S D M T、K P O TⅡ の よ う に 注 意 の 分 配 性 、同 時 並 行 処

理 能 力 を 必 要 と す る 項 目 は 改 善 に 時 間 を 要 す る と 考 え ら れ た 。 内

頚 動 脈 狭 窄 を 有 す る 患 者 は し ば し ば 日 常 生 活 に は 支 障 が 無 い 程

度 の 軽 度 の 高 次 脳 機 能 障 害 を 有 す る 8 ) 。 軽 度 の 高 次 脳 機 能 障 害 を

検 出 し 、 そ の 変 化 を 評 価 す る た め に は 、 負 荷 が 小 さ い ス ク リ ー ニ

ン グ 検 査 は 適 さ な い 。 S D M T、 K P O TⅡ 、 T M T  P a r t  B は 記 憶 の 保

持 と 処 理 が 並 列 的 に 行 わ れ 、 w o r k i n g  m e m o r y が 賦 活 さ れ る 負 荷

の や や 強 い 検 査 で あ る 。 Wo r k i n g  m e m o r y は 言 語 理 解 、 学 習 、 推

論 等 の 複 雑 な 認 知 作 業 を 行 う 時 に 、 必 要 な 情 報 を 一 時 的 に 保 持 し 、

そ の 情 報 に 操 作 を 加 え る シ ス テ ム と 定 義 さ れ 9 ) 、 特 に 前 頭 葉 、 頭

頂 葉 の 皮 質 に 関 連 す る と 言 わ れ て い る 1 0 ) 。Wo r k i n g  m e m o r y が 賦

活 さ れ る 検 査 で は 比 較 的 軽 度 の 高 次 脳 機 能 障 害 も 検 出 し 得 て 、 頸

動 脈 狭 窄 治 療 前 後 の 高 次 脳 機 能 評 価 に 有 用 と 考 え ら れ る 。 被 検 者

が 比 較 的 若 年 ( 7 0 . 9± 7 . 5 歳 ) で 無 症 候 性 頸 動 脈 狭 窄 に 限 っ た 研 究

で は 、 T M T  P a r t  B で 有 意 に 高 次 脳 機 能 が 改 善 し た と い う 報 告 も

あ る が 1 1 ) 、特 に 高 齢 者 で は 最 後 ま で 完 遂 で き ず 脱 落 し て し ま う 例



10 
 

も 多 く 、結 果 的 に 本 研 究 の 評 価 に は 適 さ な か っ た 。 M M S E は 認 知

症 の ス ク リ ー ニ ン グ 検 査 と し て 有 用 で あ る が 、 軽 度 の 高 次 脳 機 能

障 害 を 評 価 す る に は 感 度 が 低 い と も 言 わ れ て お り 1 2 - 1 4 ) 、本 研 究 の

検 査 に は 適 さ な か っ た 。、 T M T  P a r t  A も 注 意 力 の 評 価 に 有 用 で あ

る が 、 被 検 者 へ の 負 荷 が 小 さ く 本 研 究 で は 高 次 脳 機 能 の 変 化 を 検

出 し 得 な か っ た 可 能 性 が あ る 。  

 

過 去 の 報 告 の 間 で 血 行 再 建 後 の 高 次 脳 機 能 検 査 の 結 果 が 異 な っ

て い る 原 因 の 一 つ と し て 、 フ ォ ロ ー ア ッ プ の タ イ ミ ン グ が 挙 げ ら

れ る が 1 5 ) 、高 次 脳 機 能 の 微 妙 な 変 化 を ど の 時 期 を 捉 え る か で 結 果

が 変 わ っ て く る 可 能 性 が あ る 。  

症 例 9、 1 7、 2 4、 2 6 の 4 例 は 狭 窄 が N A S C E T 法 6 0 %未 満 の 軽 度

狭 窄 で 、 脳 血 流 低 下 に は 寄 与 し な い と 考 え ら れ た 。 症 候 性 内 頚 動

脈 狭 窄 の 場 合 は 、 脳 血 流 に 影 響 を 与 え る 程 で は な い 中 等 度 狭 窄 に

対 し て C A S を 行 う 事 が あ る 。し か し 術 前 に 脳 血 流 低 下 を 認 め な い

症 例 で は 、 術 後 の 高 次 脳 機 能 の 改 善 は 期 待 で き な い 。 C h i n g ら に

よ る と 、脳 血 流 が 低 下 し て い る が C A S が 成 功 し な か っ た 群 、脳 血

流 が 低 下 し て お り C A S が 成 功 し た 群 、 脳 血 流 低 下 が な く C A S が

成 功 し た 群 を 比 較 す る と 、 第 2 の 群 の み が 高 次 脳 機 能 が 改 善 す る

と 報 告 し て い る 1 6 ) 。同 様 に 症 例 2、6－ 8、1 0、11、1 6、2 5 の 8 例

は 術 前 の M M S E が 2 7 点 以 上 で 、 他 の 検 査 で も 高 次 脳 機 能 低 下 が

な い も し く は ご く 軽 度 で あ っ た 。 症 例 1 8 は 他 の 検 査 で 認 知 症 を

呈 し て お り 、 脳 血 流 改 善 に よ っ て も 高 次 脳 機 能 の 改 善 が 見 込 め な

い と 考 え ら れ た 。術 前 に 高 次 脳 機 能 が 低 下 し て い な い 症 例 は C A S
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後 に そ れ 以 上 に 高 次 脳 機 能 が 上 が る 事 は な い 。 ま た 脳 血 流 低 下 に

よ る 高 次 脳 機 能 低 下 で は な く 、 認 知 症 を 呈 し て い て 脳 機 能 自 体 が

低 下 し て い る 場 合 も 、 C A S 後 に 高 次 脳 機 能 が 変 化 す る 事 は な い 。

こ の よ う に 術 前 か ら 高 次 脳 機 能 改 善 が 期 待 で き な い と 想 定 さ れ

る 症 例 を 除 外 し て 、 S P E C T 上 の C B F の 変 化 と K P O TⅡ の 正 答 率

の 変 化 を 検 討 す る と 、 両 者 に 相 関 関 係 が 認 め ら れ た 。 す な わ ち 、

内 頚 動 脈 高 度 狭 窄 に よ る 脳 血 流 低 下 が あ り 、 他 の 原 因 の 高 次 脳 機

能 障 害 が な い 場 合 、 狭 窄 を 解 除 す る と 脳 血 流 が 増 加 し 、 脳 代 謝 が

改 善 し て 、 高 次 脳 機 能 の 向 上 が 期 待 で き る 。  

微 小 塞 栓 症 が 起 こ る と 、 長 期 的 も し く は 永 続 的 に 高 次 脳 機 能 障 害

が 持 続 す る と い う 報 告 も あ る が 1 7 - 2 1 ) 、 R a f a t ら の 報 告 で は 、術 後

の 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 域 出 現 と 高 次 脳 機 能 低 下 に は 明 確 な 関 連

は 認 め ら れ な か っ た 2 2 ) 。 本 研 究 で は D W I 陽 性 群 で も K P O TⅡ の

成 績 は 有 意 に 改 善 し て い る が 、そ の 中 の 1 例 で 成 績 が 悪 化 し て い

た 。 優 位 側 の 脳 梗 塞 出 現 が 高 次 脳 機 能 低 下 に 関 与 し た 可 能 性 が 示

唆 さ れ た 。D W I 陰 性 群 で は 成 績 が 悪 化 し た 例 は 無 か っ た 。C A S 施

行 時 に 2 0～ 4 0％ で 微 小 塞 栓 が 起 こ る と の 報 告 も あ り 2 3 - 2 4 ) 、 術 後

の 高 次 脳 機 能 低 下 に 関 与 す る 可 能 性 は 否 定 で き ず 、 術 中 の 塞 栓 予

防 に 留 意 す る の は 当 然 で あ る が 、 多 く の 微 小 な 拡 散 強 調 画 像 高 信

号 域 出 現 は 、 高 次 脳 機 能 に 関 与 し な い と い え る 。  

D W I 陰 性 群 で は 術 前 、術 後 1 週 間 、術 後 １ ～ 3 か 月 後 の 3 群 間 で

高 次 脳 機 能 に 有 意 差 は な か っ た が 、D W I 陰 性 群 に は 元 々 高 次 脳 機

能 障 害 が 認 め ら れ な い 症 例 、 認 知 症 の 症 例 等 、 高 次 脳 機 能 の 改 善

が 得 ら れ に く い 症 例 が 多 く 含 ま れ て お り 、 第 2 種 の 過 誤 が 混 入 し
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て い た 可 能 性 が あ る 。  

本 研 究 の 限 界 と し て 、 神 経 心 理 学 的 検 査 を 繰 り 返 す 事 に よ り 学 習

効 果 が 現 れ る 可 能 性 が 指 摘 さ れ て い る 。 K P O T は 前 頭 葉 機 能 が 低

下 し て い る 場 合 に は 学 習 効 果 は 少 な い と 言 わ れ て お り 、 ま た 特 に

2 回 目 の 高 次 脳 機 能 検 査 と 3 回 目 の 間 は 期 間 を 空 け て 学 習 効 果 が

寄 与 し な い よ う に 工 夫 は し て い る が 、 本 研 究 の 対 象 症 例 の 中 に は

学 習 効 果 が 無 視 で き な い 症 例 が 含 ま れ て い る 。 Ta b l e 2 の 2 6 症 例

の う ち 症 例 6， 8， 1 0， 1 6 は C A S の 前 後 で 脳 血 流 の 変 化 が 乏 し い

に も 関 わ ら ず 、 K P O TⅡ の 成 績 が 大 き く 改 善 し て い る 。 こ の 4 例

は 術 前 か ら 明 ら か な 高 次 脳 機 能 低 下 は 認 め ら れ ず 、 学 習 効 果 を 示

し た 可 能 性 が 考 え ら れ る 。 ま た 、 他 の 限 界 と し て 本 研 究 に は 症 候

性 狭 窄 、 無 症 候 性 狭 窄 、 両 側 狭 窄 等 が 各 群 に 含 ま れ て い る 。 統 一

し た プ ロ ト コ ー ル で 多 施 設 共 同 研 究 を 行 う 事 に よ り 、 こ れ ら の サ

ブ グ ル ー プ 毎 で 、 高 次 脳 機 能 の 変 化 に よ り 更 に 明 確 な 差 異 が 認 め

ら れ る か も し れ な い 。  

 

結 語  

C A S の 前 後 で 高 次 脳 機 能 、 特 に 注 意 機 能 、 w o r k i n g  m e m o r y が 改

善 す る 事 を 示 し た 。S P E C T で の 脳 血 流 と の 関 連 で は 、N A S C E T 法

6 0％ 以 上 の 狭 窄 を 有 し 、 術 前 M M S E 2 6 点 以 下 の 軽 度 機 能 低 下 を 示

し 、既 知 の 認 知 症 な い 症 例 に お い て 、脳 血 流 の 改 善 と 高 次 脳 機 能 の

改 善 が 相 関 す る 事 を 示 し た 。 術 後 の 拡 散 強 調 画 像 高 信 号 域 は 、 大

多 数 は 微 小 な 病 変 で あ り 、 高 次 脳 機 能 と は 無 関 係 で あ っ た 。  
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本 研 究 に 関 連 し て 、 筆 頭 著 者 お よ び 共 同 著 者 に 開 示 す べ き 利 益 相

反 は な い 。  

 

参 考 文 献 ）  

1 ) A n d r e a  V,  J u d i  A ,  Wi l l i a m  M ,  e t  a l .  S t a n d a r d i z e d  M i n i -

m e n t a l  s t a t e  e x a m i n a t i o n .  U s e  a n d  i n t e r p r e t a t i o n .  C a n  F a m  

P h y s i c i a n  2 0 11 ;  4 7 : 2 0 1 8 - 2 0 2 3 .  

2 ) P u e y o  R ,  J u n q u e  C ,  Ve n d r e l l  P,  e t  a l .  R a v e n ’s  c o l o u r e d  

p r o g r e s s i v e  m a t r i c e s  a s  a  m e a s u r e  o f  c o g n i t i v e  f u n c t i o n i n g  i n  

c e r e b r a l  p a l s y.  J  I n t e l l e c t  D i s a b i l  R e s  2 0 0 8 ;  5 2 : 4 3 7 - 4 4 5 .  

3 ) R o b e r t  P  f e l l o w s ,  M a u r e e n  S c h m i t t e r - E d g e c o m b e .  S y m b o l  

d i g i t  m o d a l i t i e s  t e s t :  R e g r e s s i o n - b a s e d  n o r m a t i v e  d a t a  a n d  

c l i n i c a l  u t i l i t y.  A r c h  C l i n  N e u r o p s y c h o l  2 0 2 0 ;  3 5 : 1 0 5 - 11 5 .  

4 ) To m  N  To m b a u g h .  Tr a i l  m a k i n g  t e s t  A a n d  B :  N o r m a t i v e  d a t a  

s t r a t i f i e d  b y  a g e  a n d  e d u c a t i o n .  A r c h  C l i n  N e u r o p s y c h o l  2 0 0 4 ;  

1 9 : 2 0 3 - 2 1 4 .  

5 ) M i z u n o  K ,  Ta n a k a  M ,  F u k u a  S ,  e t  a l .  L o w  v i s u a l  i n f o r m a t i o n -

p r o c e s s i n g  s p e e d  a n d  a t t e n t i o n  a r e  p r e d i c t o r s  o f  f a t i g u e  i n  

e l e m e n t a r y  a n d  j u n i o r  h i g h  s c h o o l  s t u d e n t s .  B e h a v  B r a i n  

F u n c t  2 0 11 ;  7 : 2 0 - 2 6 .  

6 ) K a w a m u r a  Y,  A s h i z a k i  M ,  S a i d a  S ,  e t  a l .  U s e f u l n e s s  o f  r a t e  

o f  i n c r e a s e  i n  S P E C T  c o u n t s  i n  o n e - d a y  m e t h o d  o f  N - i s o p r o p y l -

4 - i o d m a m p h e t a m i n e [ 1 2 3 I ]  S P E C T  s t u d i e s  a t  r e s t  a n d  a f t e r  

a c e t a z o l a m i d e  c h a l l e n g e  u s i n g  a  m e t h o d  f o r  e s t i m a t i n g  t i m e -



14 
 

d e p e n d e n t  d i s t r i b u t i o n  a t  r e s t .  A n n  N u c l  M e d  2 0 0 8 ;  2 2 ( 5 ) : 4 5 7 -

4 6 3 .  

7 ) Ta k e d a  C ,  I w a k u r a  M ,  N o t o y a  M .  C o m p a r i s o n  o f  t h e  K a n a  

p i c k - o u t  t e s t  s c o r e  b e t w e e n  t w o  y o u n g  a g e  g r o u p s .  J  We l l n e s s  

H e a l t h  C a r e  2 0 1 7 ;  4 1 ( 1 ) : 1 5 1 - 1 5 7 .  

8 ) X u e - L i  C ,  H o n g - Q i n g  Z ,  C h u n - Ya n  L ,  e t  a l .  A s s o c i a t i o n  

b e t w e e n  a s y m p t o m a t i c  c a r o t i d  s t e n o s i s  a n d  c o g n i t i v e  f u n c t i o n :  

A s y s t e m a t i c  r e v i e w.  N e u r o s c i  a n d  B i o b e h a v  R e v  2 0 1 3 ;  3 7 :  

1 4 9 3 - 1 4 9 9 .  

9 ) B a d d e l e y  A ,  H i t c h  G .  Wo r k i n g  m e m o r y.  P s y c h o l  L e a r n  M o t i v  

1 9 7 4 ;  8 : 4 7 - 8 9 .  

1 0 ) We n  C ,  A i n i  H ,  J a f r i  A .  Wo r k i n g  m e m o r y  f r o m  t h e  

p s y c h o l o g i c a l  a n d  n e u r o s c i e n c e s  p e r s p e c t i v e s :  A r e v i e w.  F r o n t .  

P s y c h o l  2 0 1 8 ;  9 :  4 0 1 .  

11 ) O s c a r  A ,  L u c i a n o  S ,  N i c o l a s  F,  e t  a l .  I m p r o v e m e n t  i n  

e x e c u t i v e  f u n c t i o n  a f t e r  u n i l a t e r a l  c a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g  f o r  

s e v e r e  a s y m p t o m a t i c  s t e n o s i s .  J  N e u r o s u r g  2 0 1 2 ;  11 6 :  1 7 9 - 1 8 4 .  

1 2 ) N a s r e d d i n e  S ,  P h i l l i p s  A ,  B e d i r i a n  V,  e t  a l .  T h e  M o n t r e a l  

C o g n i t i v e  A s s e s s m e n t ,  M O C A :  a  b r i e f  s c r e e n i n g  t o o l  f o r  m i l d  

c o g n i t i v e  i m p a i r m e n t .  J .  A m .  G e r i a t r.  S o c  2 0 0 5 ;  5 3 :  6 9 5 - 6 9 9 .  

1 3 ) S z t r i h a  K ,  N e m e t h  D ,  S e f c s i k  T,  e t  a l .  C a r o t i d  s t e n o s i s  a n d  

t h e  c o g n i t i v e  f u n c t i o n .  J .  N e u r o l  S c i  2 0 0 9 ;  2 8 3 :  3 6 - 4 0 .  

1 4 ) To m b a u g h  N ,  M c i n t y r e  J .  T h e  m i n i - m e n t a l  s t a t e  

e x a m i n a t i o n :  a  c o m p r e h e n s i v e  r e v i e w.  J  A M  G a r i a t r  S o c  1 9 9 2 ;  



15 
 

4 0 :  9 2 2 - 9 3 5 .  

1 5 ) Z o h e r  G ,  M i c h a e l  W,  S e p i d e h  H ,  e t  a l .  C o g n i t i v e  o u t c o m e s  

a f t e r  c a r o t i d  r e v a s c u l a r i z a t i o n :  t h e  r o l e  o f  c e r e b r a l  e m b o l i  a n d  

h y p o p e r f u s i o n .  N e u r o s u r g  2 0 0 8 ;  6 2 :  3 8 5 - 3 9 5 .  

1 6 ) C h i n g  H ,  Yi n g  C ,  M a o  L i n ,  e t  a l .  A s s o c i a t i o n  o f  t h e  r e c o v e r y  

o f  o b j e c t i v e  a b n o r m a l  c e r e b r a l  p e r f u s i o n  w i t h  n e u r o c o g n i t i v e  

i m p r o v e m e n t  a f t e r  c a r o t i d  r e v a s c u l a r i z a t i o n .  J  A M  C o l l  

C a r d i o l  2 0 1 3 ;  6 1 : 2 5 0 3 - 2 5 0 9 .  

1 7 ) Z h a n g  X ,  Q i n  S ,  H u a  Y,  e t  a l .  E f f e c t  o f  c a r o t i d  a r t e r y  

s t e n t i n g  o n  c o g n i t i v e  f u n c t i o n  i n  p a t i e n t s  w i t h  c a r o t i d  a r t e r y  

s t e n o s i s :  A p r o s p e c t i v e ,  3 - m o n t h - f o l l o w  u p  s t u d y.  J  c l i n  N e u r o l  

2 0 1 5 ;  11 : 1 4 9 - 1 5 6 .  

1 8 ) E l i z a b e t h  H ,  B r i t t a n i e  D ,  S a l i l  S ,  e t  a l .  M i c r o e m b o l i z a t i o n  

i s  a s s o c i a t e  w i t h  t r a n s i t  c o g n i t i v e  d e c l i n e  i n  p a t i e n t s  

u n d e r g o i n g  c a r o t i d  i n t e r v e n t i o n s .  J  Va s c  S u r g  2 0 1 6 ;  6 4 : 1 7 1 9 -

1 7 2 5 .  

1 9 ) We i  Z ,  B r i t t a n i e  D ,  S a l i l  S ,  e t  a l .  Vo l u m e  o f  s u b c l i n i c a l  

e m b o l i c  i n f a r c t  c o r r e l a t e s  t o  l o n g - t e r m  c o g n i t i v e  c h a n g e s  a f t e r  

c a r o t i d  r e v a s c u l a r i z a t i o n .  J  Va s c  s u r g  2 0 1 7 ;  6 5 : 6 8 4 - 6 9 4 .  

2 0 ) C r i s t i n a  L ,  B o g d a n  O ,  M i h a e r a  P,  e t  a l .  M i c r o e m b o l i  

d e t e c t i o n  i n  p a t i e n t s  w i t h  c a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g - A p o t e n t i a l  

m a r k e r  f o r  f u t u r e  c o g n i t i v e  i m p a i r m e n t ?  J  N e u r o l  S c i  2 0 1 3 ;  

3 2 6 : 9 6 - 9 9 .  

2 1 ) We i  Z ,  E l i z a b e t h  H ,  K a t h l e e n  G ,  e t  a l .  P r o s p e c t i v e  



16 
 

n e u r o c o g n i r i v e  e v a l u a t i o n  o f  p a t i e n t s  u n d e r g o i n g  c a r o t i d  

i n t e r v e n t i o n s .  J  Va s c  S u r g .  2 0 1 2 ;  5 6 : 1 5 7 1 - 1 5 7 8 .  

2 2 ) R a f a t  B ,  A n n a  Z ,  M a t g o r z a t a  K ,  e t  a l .  M a g n e t i c  r e s o n a n c e  

i m a g i n g  a n d  c l i n i c a l  o u t c o m e  i n  p a t i e n t s  w i t h  s y m p t o m a t i c  

c a r o t i d  a r t e r y  s t e n o s i s  a f t e r  c a r o t i d  a r t e r y  r e v a s c u l a r i z a t i o n .  

A d v  I n t e r v  C a r d i o l  2 0 1 7 ;  1 3 : 2 2 5 - 2 3 2 .  

2 3 ) G o s s e t t i  B ,  G a t t u s o  R ,  I r a c e  I ,  e t  a l .  E m b o l i s m  t o  t h e  b r a i n  

d u r i n g  c a r o t i d  a r t e r y  s t e n t i n g  a n d  s u r g e r y.  A c t a  C h i r  B e l g  

2 0 0 7 ;  1 0 7 : 1 5 1 - 1 5 4 .  

2 4 ) C a p o c c i a  L ,  S b a r i g i a  E ,  R i z z o  A ,  e t  a l .  S i l e n t  s t o r o k e  a n d  

c o g n i t i v e  d e c l i n e  i n  a s y m p t o m a t i c  c a r o t i d  s t e n o s i s  

r e v a s c u l a r i z a t i o n .  Va s c u l a r  2 0 1 2 ;  2 0 : 1 8 1 - 1 8 7 .  

 

F i g u r e 1  

千 葉 大 学 脳 神 経 外 科 で 2 0 1 7 年 9 月 か ら 2 0 1 9 年 9 月 に C A S を 行

っ た 症 例 の ま と め を 樹 形 図 で 示 す 。  

 

F i g u r e 2  C A S 前 後 で の C B F の 変 化 と 仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率

変 化 の 関 係  

横 軸 に 術 前 の 同 側 大 脳 半 球 と 同 側 小 脳 の 脳 血 流 の 比 、 縦 軸 に 仮 名

拾 い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率 の 治 療 前 後 の 比 を 取 っ て い る 。  

Ta b l e 1  神 経 心 理 学 的 検 査 の C A S 前 後 の 継 時 的 変 化  

各 神 経 心 理 学 的 検 査 の 結 果 を 術 前 、術 後 1 週 間 、術 後 1～ 3 か 月 の 3

群 間 に 分 け て そ の 中 央 値 と 四 分 位 範 囲 を 示 す 。  
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Ta b l e 2   C A S 前 後 の 脳 血 流  ( C B F )変 化 と 仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ の 正

答 率 変 化  

C A S 前 後 に お け る 脳 血 流 お よ び 仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率 の 変

化 を ± 5 %を 不 変 と し て 上 昇 ： ↑ 、 不 変 ： → 、 低 下 ： ↓ で 示 す 。  

 

 

Ta b l e 3  D W I 陽 性 群 /陰 性 群 の 仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率 の 変 化  

仮 名 拾 い テ ス ト Ⅱ の 正 答 率 の 変 化 を 、 ま ず 3 群 間 で ク ェ ー ド 検 定

を 行 い 、 有 意 で あ っ た 場 合 各 2 群 間 で Wi l c o x o n 符 号 付 順 位 和 検

定 を 施 行 し た 。  
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Table1

術前－術後1週 術後1週－術後1～3か月 術前－術後1～3か月

MMSE 27 (25-29) 29 (26-29) 28 (25-30) 0.17 - - -

RCPM 28 (25-30) 28 (25-29) 28 (26-30) 0.47 - - -

SDMT 29 (26-31) 28 (26-34) 32 (25-35) 0.008* 0.09 0.25 0.009*

TMT-A 53 (46-74) 55 (41-79) 52 (37-72) 0.20 - - -

TMT-B 152 (110-215) 129 (115-202) 128 (96-163) 0.13 - - -

KPOTⅠ 0.73 (0.64-0.85) 0.86 (0.75-0.91) 0.88 (0.73-0.89) 0.0004* 0.0008* 0.18 0.006*

KPOTⅡ 0.64 (0.58-0.76) 0.67 (0.54-0.77) 0.77 (0.63-0.88) 0.006* 0.66 0.007* 0.001*

＊P値 ＜ 0.05

P (Quade): クェード検定のP値

P (Wilcoxon): Wilcoxon符号付順位和検定のP値

MMSE: Mini-Mental State Examination、RCPM:レーブン色彩マトリックス検査、SDMT: Symbol Digit Modalities Test、TMT: Trail Making Test、KPOT：仮名拾いテスト

検査 術前 術後1週 術後１～３か月
P (Wilcoxon)

P（Quade)



Table2

術前 術後 術後/術前 変化 術前 術後 術後/術前 変化

1 60 0.85 0.86 1.01 → 0.65 0.71 1.10 ↑

2 79 0.78 0.90 1.16 ↑ 0.81 0.80 0.98 →

3 68 0.91 0.99 1.09 ↑ 0.75 0.95 1.26 ↑

4 68 0.97 1.03 1.06 ↑ 0.77 0.90 1.17 ↑

5 73 0.97 1.01 1.04 → 0.60 0.80 1.33 ↑

6 70 1.13 1.11 0.98 → 0.62 0.91 1.47 ↑

7 74 0.88 0.89 1.02 → 0.57 0.55 0.96 →

8 75 0.85 0.84 0.99 → 0.63 0.72 1.14 ↑

9 51 0.98 0.98 1.00 → 0.64 0.87 1.35 ↑

10 63 0.91 0.89 0.98 → 0.47 0.56 1.19 ↑

11 73 0.87 0.93 1.07 ↑ 0.76 0.80 1.05 →

12 84 0.89 0.94 1.05 → 0.71 0.79 1.11 ↑

13 85 0.81 0.86 1.06 ↑ 0.75 0.79 1.05 →

14 84 0.96 0.97 1.01 → 0.59 0.63 1.08 ↑

15 61 0.85 0.91 1.07 ↑ 0.64 0.73 1.15 ↑

16 67 0.99 0.98 0.99 → 0.68 0.89 1.30 ↑

17 56 0.83 0.93 1.13 ↑ 0.85 0.63 0.74 ↓

18 90 0.67 0.80 1.19 ↑ 0.48 0.43 0.91 ↓

19 87 1.10 1.10 1.00 → 0.73 0.74 1.01 →

20 62 0.93 1.08 1.17 ↑ 0.72 0.89 1.24 ↑

21 72 0.97 0.94 0.97 → 0.90 0.91 1.01 →

22 80 0.99 1.09 1.10 ↑ 0.52 0.67 1.29 ↑

23 63 1.00 1.07 1.07 ↑ 0.57 0.62 1.08 ↑

24 55 0.83 0.83 1.00 → 0.79 0.96 1.21 ↑

25 71 0.80 0.90 1.13 ↑ 0.96 0.91 0.95 →

26 59 1.09 1.04 0.95 → 0.62 0.69 1.13 ↑

CBF 仮名拾いテストⅡ正答率
症例 狭窄率（％）



Table3

術前 術後1週 術後1－3か月 術前－術後1週 術後1週－術後1～3か月 術前－術後1～3か月

DWI 陽性 16 0.67 (0.60～0.76) 0.76 (0.66～0.78) 0.80 (0.66～0.90) 0.002＊ 0.10 0.03＊ 0.006＊

DWI 陰性 9 0.64 (0.58～0.72) 0.62 (0.51～0.69) 0.75 (0.72～0.80) 0.320 - - -

＊P値 ＜ 0.05

P (Quade): クェード検定のP値

P (Wilcoxon): Wilcoxon符号付順位和検定のP値

P (Wilcoxon)

P (Quade)

正答率の中央値（四分位範囲)

症例数
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