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症例 ② 68 y.o. M

患者背景

現病歴：眼瞼ミオクローヌスの精査で偶然指摘された

無症候未破裂IC-Pcom瘤

既往歴：高血圧、腰部脊柱管狭窄症術後

家族歴：SAHなし

嗜好 : 機会飲酒、喫煙歴あり



rt.ICAG

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
lt.ICAGの画像を追加する　3Dのangleを記載する(caudalからふっている
spasmがあったことを強調する




動脈瘤径
9.3x9.0x neck 4.8mm

IC径
3.1 〜2 .6mm



lt.VAG ( Alcock test )





症例③ 68 y.o. M

患者背景

現病歴：2020.4.23頭痛発症のくも膜下出血
(Hunt&Hess G1, WFNS G1) で偶然指摘された破裂
IC-Pcom瘤治療後半年の再発症例。

既往歴：高血圧

家族歴：SAHなし

嗜好 : 機会飲酒、喫煙歴なし



発症時 rt.ICAG

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
lt.ICAGの画像を追加する　3Dのangleを記載する(caudalからふっている
spasmがあったことを強調する




動脈瘤径
15.1 x 9.6x neck 4.5mm

プレゼンター
プレゼンテーションのノート
lt.ICAGの画像を追加する　3Dのangleを記載する(caudalからふっている
spasmがあったことを強調する




初回治療 balloon-assisted coiling



半年後再開通所見



lt.VAG (alcock test )
→ Pcomは閉塞可能と判断
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