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［目的］放射線勝脱炎患者に対する高気圧酸素（HBO)

治療はWeissら(1985)( 1 ）により最初になされ，以後，

急速に世界に広まった。しかし長期間の追跡調査は

少なく，その有効性についても相反している (1,2）。

しかも最近では再発症例も散見するようになった。演

者は31例の本疾患患者にHBO治療を施行し，ゃく10

年間経過観察によりHBO治療が真に放射性勝脱炎患

者に有効か否かを検討した。

［方法］62± 2歳の31例の本疾患患者に絶対圧2気圧，

l回90分のHBO治療を施行した。各患者のHBO治

療は59± 3回で，被曝放射線量は68± 3 Gyで、あった。

10例の患者はHBOの追加治療が必要で、あった。フォ

ロー期間は9.8±0. 5年で、あった。

［結果］Subjectivesymptomの頻尿，排尿痛，尿失禁

の改善率は夫々88%,92%,96%であった。Objective

symptomの輸血必要率，尿中赤血球数，勝脱鏡所見

の改善率は夫々100%,87. 1 %, 90. 3%で、あった。再

発患者は非再発患者より8歳年長で、あった（p <O. 05）。

最終照射よりは本疾患発生時期までの期間は再発患者

のほうが非再発患者より45.8%「p<0.05」短かった。再

発患者の被曝線量は非再発患者のそれより44.2%「p<

0.01」高値だった。

［考察および結論］非再発患者21例，再発患者10例に

HBO治療後の長期経過観察をおこない，高齢患者で

被曝線量の高い例では治療に難渋するもののHBOの

intermittent therapyが有効であると推測された。
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［目的］脳の定位手術的照射（SRS）の重大な副作用に

放射線障害がある。我々は，放射糠障害の発生が懸

念される転移性脳腫蕩の症例に対して， SRS施行後に

高気圧酸素治療（HBO）を行なってきた。今回， HBO

による放射線障害の予防効果を比較検討した。

［対象と方法］ 1994-2003年にSRSを行った78例の転移

性脳腫蕩患者を対象とした。 32例にSRS施行後に

HBOを1ヵ月間（週5回， 20回）行い（HBO群）， HBO 

を追加しなかった残りの46例を対照（非HBO群）とした。

HBO群32例中21例は全脳照射等の通常分割照射を併

用した症例で，残り11例は長期予後が期待可能な原

発巣が制御され脳以外に転移病巣のない症例や若年

症例であった。放射線障害は，白質障害と放射線壊

死の2種類に画像上分類し，神経放射線科医が評価

した。

｛結果】放射糠障害はHBO群に5例 (11%) （白質障害

2例，放射線壊死3例），非HBO群に11例（20%)（白

質障害9例，放射線壊死2例）認められた。ロジス

ティック回帰多変量解析で，白質障害の発生とHBO群

に有意な相関はなかったものの（p=0.07），白質障害の

発生頻度はHBO群で、少ない傾向にあった（p=0.05）。

SRS施行l年後の白質障害発生率は， HBO群（2 %), 

非HBO群（36%）と， HBO群で有意に少なかった

(p<0.05）。

［結論］SRS後の予防的HBOの施行は，放射線白質障

害の発生を抑制する可能性があり，今後，更なる研究

が望まれる。
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