
は
じ
め
に

ア
ル
ツ
ハ
イ
マ
ー
型
痴
呆
（
Ａ
Ｄ
）
は
、
病
理
組
織

学
的
に
老
人
斑
と
神
経
原
線
維
変
化
の
出
現
お
よ
び
神

経
細
胞
脱
落
に
よ
っ
て
特
徴
づ
け
ら
れ
る
が
、
こ
の
よ

う
な
変
性
過
程
は
海
馬
を
含
む
側
頭
葉
内
側
部
と
側
頭

頭
頂
連
合
野
に
高
度
に
出
現
す
る
。
し
た
が
っ
て
、
こ

の
特
徴
的
な
変
性
分
布
に
相
応
し
た
異
常
を
画
像
に
よ

っ
て
検
出
す
る
こ
と
は
診
断
に
役
立
つ
。
一
般
的
に
、

海
馬
病
変
は
Ｃ
Ｔ
や
Ｍ
Ｒ
Ｉ
な
ど
の
形
態
画
像
が
、
側

頭
頭
頂
葉
病
変
は
Ｐ
Ｅ
Ｔ
や
Ｓ
Ｐ
Ｅ
Ｃ
Ｔ
な
ど
の
機
能

画
像
が
利
用
さ
れ
る
。

海
馬
病
変

高
齢
者
で
も
あ
る
程
度
の
大
脳
萎
縮
は
見
ら
れ
る
が
、

海
馬
領
域
の
萎
縮
は
生
理
的
老
化
で
は
認
め
に
く
い
。

そ
の
た
め
、
大
脳
萎
縮
に
比
べ
て
よ
り
高
度
な
海
馬
領

域
の
萎
縮
が
認
め
ら
れ
る
の
が
特
徴
と
い
え
る１）
。
軸
位

断
像
で
も
鞍
上
槽
レ
ベ
ル
に
お
い
て
側
脳
室
下
角
の
拡

大
や
鉤
間
距
離
の
拡
大
と
し
て
観
察
さ
れ
る
が（
図
�
）、

海
馬
は
前
後
方
向
に
長
く
、
上
下
方
向
に
短
い
楕
円
形

構
造
の
た
め
、
観
察
に
は
海
馬
長
軸
に
直
交
す
る
冠
状

断
像
が
適
し
て
い
る
。
こ
の
方
法
に
よ
る
と
、
海
馬
や

海
馬
傍
回
、
扁
桃
体
の
萎
縮
が
明
瞭
に
確
認
で
き
、
さ

ら
に
側
副
溝
の
開
大
、
脈
絡
裂
や
側
脳
室
下
角
の
拡
大

ア
ル
ツ
ハ
イ
マ
ー
型
痴
呆
の
画
像
診
断

ア
ル
ツ
ハ
イ
マ
ー
型
痴
呆
の
早
期
診
断

羽

生

春

夫
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ADでは側脳室下角の拡大や側頭葉内側領域の萎縮が見られる。

ADでは海馬や海馬傍回の萎縮、側副溝の開大、側脳室下角や脈絡裂の拡大
が著しい。

AD

AD

�MRI 横断像（FLIAR画像）

�MRI 冠状断像（T１強調画像）

Control

Control
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も
容
易
に
観
察
さ
れ
る
（
図
�
）。T

hin-slice

（
通
常

１
〜
１
・
５
�
厚
以
下
）
に
よ
る
容
積
測
定

（volum
etry

）
に
よ
る
と
定
量
的
に
早
期
の
萎
縮
を

確
認
す
る
こ
と
も
で
き
る
。
実
際
に
、
軽
度
か
ら
中
等

度
の
Ａ
Ｄ
患
者
で
約
３０
％
以
上
、
Ｍ
Ｃ
Ｉ
（
軽
度
認
知

障
害
）
で
も
１０
数
％
以
上
の
海
馬
容
積
の
減
少
が
見
ら

れ
る
。
一
方
、
最
近
のvoxel-based

m
orphom

etry

（
高
速
３
次
元
収
集
法
に
よ
り
得
ら
れ
た
Ｔ１
強
調
Ｍ
Ｒ

Ｉ
か
ら
、
脳
の
容
積
を
ボ
ク
セ
ル
単
位
で
コ
ン
ピ
ュ
ー

タ
ー
解
析
す
る
画
像
統
計
解
析
法
）
に
よ
り
客
観
的
か

つ
定
量
的
な
形
態
学
的
変
化
の
評
価
も
試
み
ら
れ
つ
つ

あ
り
、
早
期
診
断
へ
の
活
用
が
期
待
さ
れ
る２）
（
図
�
）。

た
だ
し
、
多
く
の
痴
呆
性
疾
患
で
も
海
馬
領
域
の
萎

縮
が
見
ら
れ
る
こ
と
か
ら
、
こ
の
所
見
は
必
ず
し
も
Ａ

Ｄ
に
特
有
な
変
化
と
は
い
え
な
い
。
そ
こ
で
、
組
織
の

特
性
評
価
が
期
待
さ
れ
る
撮
像
法
が
臨
床
応
用
さ
れ
て

い
る
。
こ
の
中
に
は
、
拡
散
強
調
画
像
に
よ
る
水
分
子

の
拡
散
係
数
の
測
定
か
ら
微
細
構
築
学
的
変
化
を
評
価

す
る
方
法３）
、
高
分
子
結
合
プ
ロ
ト
ン
と
自
由
プ
ロ
ト
ン

と
の
磁
化
飽
和
移
動
の
差
を
利
用
し
たm

agnetiza-

tion
transfer

法
か
ら
分
子
構
造
的
変
化
を
評
価
す
る

方
法
４）
５）
、1H

-m
agnetic

resonance
spectroscopy

に
よ

り
神
経
細
胞
に
特
有
なN

A
A

（N
-acetyl

aspartate

）

を
測
定
す
る
方
法
な
ど
が
あ
る
。
こ
れ
ら
の
撮
像
法
を

組
み
合
わ
せ
る
と
Ａ
Ｄ
に
特
徴
的
な
変
化
が
早
期
か
ら

検
出
さ
れ
易
い
。

側
頭
頭
頂
葉
（
大
脳
後
方
連
合
野
）
病
変

海
馬
病
変
に
加
え
て
側
頭
頭
頂
葉
領
域
の
形
態
的
、

機
能
的
異
常
は
Ａ
Ｄ
の
特
徴
的
な
所
見
で
あ
る
。
Ｍ
Ｒ

Ｉ
に
よ
る
脳
表
撮
影
に
よ
っ
て
頭
頂
葉
領
域
の
萎
縮
が

見
ら
れ
る
が
、
Ｐ
Ｅ
Ｔ
や
Ｓ
Ｐ
Ｅ
Ｃ
Ｔ
な
ど
の
機
能
画

像
に
よ
る
血
流
や
代
謝
の
低
下
所
見
の
方
が
観
察
し
易

い
（
図
�
）。

Ｓ
Ｐ
Ｅ
Ｃ
Ｔ
の
横
断
断
層
像
か
ら
、
側
頭
頭
頂
葉
領

域
の
血
流
低
下
所
見
と
し
て
検
出
さ
れ
る
が
、
最
近
の

３
Ｄ－
Ｓ
Ｓ
Ｐ
や
Ｓ
Ｐ
Ｍ
な
ど
の
統
計
学
的
画
像
解
析

法
を
利
用
す
る
と
診
断
精
度
の
向
上
が
期
待
で
き
る
。
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DLB（レビー小体型痴呆）
８０歳代前半 MMSE２１

コントロールと比べて ADでは海馬や海馬傍回の高度な萎縮が見られ、レビ
ー小体型痴呆では萎縮の程度は比較的軽度である。

SPECT

頭頂葉を含む大脳後方連合野の萎縮と血流低下が明らかである。

�Voxel-based morphometry

�AD患者のMRI（脳表撮影）と SPECT

AD（７０歳代前半）
MMSE２２

MRI（脳表撮影）

Control（８０歳代前半）
MMSE２９
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Ｓ
Ｐ
Ｅ
Ｃ
Ｔ
像
を
３
Ｄ－

Ｓ
Ｓ
Ｐ
で
解
析
す
る
と
、
側

頭
頭
頂
葉
に
加
え
て
内
側
面
の
後
部
帯
状
回
や
楔
前
部

の
血
流
低
下
が
検
出
さ
れ
る
（
図
�
上
段
）。
と
く
に

後
者
の
所
見
は
Ａ
Ｄ
の
病
初
期
か
ら
出
現
し６）
、
さ
ら
に

Ｍ
Ｃ
Ｉ
の
う
ち
で
も
早
期
に
Ａ
Ｄ
へ
とconversion

す
る
よ
う
な
患
者
群
で
観
察
さ
れ
易
い
こ
と
か
ら
、
早

期
診
断
法
と
し
て
活
用
さ
れ
て
い
る
。
本
法
を
用
い
る

と
、
Ａ
Ｄ
患
者
の
お
よ
そ
９０
％
以
上
が
検
出
可
能
と
な

る７）
。
ま
た
、
Ａ
Ｄ
と
の
鑑
別
が
必
要
と
な
る
脳
血
管
性

痴
呆８）
や
レ
ビ
ー
小
体
型
痴
呆９）
、
前
頭
側
頭
型
痴
呆
な
ど

と
の
鑑
別
に
も
有
用
で
あ
る
（
図
�
中
、
下
段
）。

た
だ
し
、
Ａ
Ｄ
の
臨
床
病
理
学
的
多
様
性
を
反
映
し

て
、
脳
血
流
低
下
パ
タ
ー
ン
は
個
々
の
患
者
で
多
様
性

を
示
す
の
で
そ
の
読
影
に
は
注
意
が
必
要
で
あ
る
。
一

般
に
、
よ
り
若
年
者
で１０）
、
男
性
の１１）
、
そ
し
て
教
育
年
数

の
高
い
患
者
群
で
側
頭
頭
頂
葉
や
後
部
帯
状
回
の
血
流

低
下
所
見
が
顕
著
に
見
ら
れ
る
傾
向
が
あ
り
、
機
能
画

像
の
解
釈
に
当
た
っ
て
は
臨
床
病
理
学
的
な
多
様
性
を

考
慮
す
る
必
要
が
あ
る
。

コ
リ
ン
作
動
系
ニ
ュ
ー
ロ
ン
の
障
害

高
磁
場
Ｍ
Ｒ
Ｉ
か
ら
コ
リ
ン
作
動
系
ニ
ュ
ー
ロ
ン
の

起
始
核
と
し
て
知
ら
れ
る
マ
イ
ネ
ル
ト
核
を
含
む
無
名

質
の
描
出
が
可
能
と
な
っ
て
き
た１２）
。
Ｔ２
強
調
冠
状
断
像

か
ら
淡
蒼
球
の
腹
側
に
帯
状
の
無
名
質
が
観
察
さ
れ
る
。

Ｍ
Ｒ
Ｉ
に
よ
っ
て
こ
の
無
名
質
を
計
測
す
る
と
、
従
来

の
剖
検
脳
に
よ
る
マ
イ
ネ
ル
ト
核
の
細
胞
計
測
学
的
研

究
に
ほ
ぼ
一
致
し
た
成
績
が
得
ら
れ
、
こ
の
形
態
学
的

評
価
は
コ
リ
ン
作
動
系
ニ
ュ
ー
ロ
ン
の
障
害
の
指
標
と

な
る
。
実
際
に
Ａ
Ｄ１２）
や
レ
ビ
ー
小
体
型
痴
呆１３）
で
高
度
な

萎
縮
が
確
認
で
き
る
。
こ
れ
は
病
態
の
評
価
の
み
な
ら

ず
、
塩
酸
ド
ネ
ペ
ジ
ル
投
与
に
よ
る
治
療
効
果
の
予
測

に
も
役
立
つ
可
能
性
が
あ
る
。
こ
れ
ま
で
の
検
討
か
ら
、

塩
酸
ド
ネ
ペ
ジ
ル
に
よ
るresponder

群
で
は
無
名
質

の
よ
り
高
度
な
萎
縮
が
見
ら
れ
、
無
名
質
の
萎
縮
で
示

さ
れ
る
コ
リ
ン
作
動
系
ニ
ュ
ー
ロ
ン
の
選
択
的
な
障
害

を
有
す
る
患
者
群
で
、
コ
リ
ン
賦
活
療
法
が
よ
り
有
効

と
な
る
こ
と
が
示
唆
さ
れ
た１４）
（
図
�
）。
将
来
、
個
々

の
患
者
に
つ
い
て
最
適
と
な
る
よ
う
な
治
療
法
、
す
な
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�
３
D
-S
S
P
で
解
析
し
た
S
P
E
C
T
像

R
T

-M
E

D
L

T
-M

E
D

R
T

-L
A

T
L

T
-L

A
T

Z
７６５４３２１０

上
段
：
ア
ル
ツ
ハ
イ
マ
ー
型
痴
呆

A
D

中
段
：
血
管
性
痴
呆

V
aD

下
段
：
レ
ビ
ー
小
体
型
痴
呆

D
L

B

A
D
で
は
側
頭
頭
頂
葉
、
後
部
帯
状
回
お
よ
び
前
頭
葉
連
合
野
に
高
度
な
血
流
低
下
が
見
ら
れ
る
が
、
運
動
感
覚
野
や
後
頭
葉
視

覚
中
枢
は
保
た
れ
る
。
血
管
性
痴
呆
で
は
前
頭
葉
連
合
野
や
前
部
帯
状
回
を
中
心
と
し
た
血
流
低
下
が
見
ら
れ
、

A
D
と
の
相
違

は
明
ら
か
で
あ
る
。
レ
ビ
ー
小
体
型
痴
呆
で
は

A
D
に
類
似
し
た
脳
血
流
低
下
パ
タ
ー
ン
を
示
す
が
、
後
頭
葉
内
側
（
と
く
に
一

次
視
覚
中
枢
近
傍
の
楔
部
や
舌
状
回
）
の
血
流
低
下
が
特
徴
的
で
あ
る
。
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わ
ち
�
テ
ー
ラ
ー
メ
イ
ド
医
療
�
が
望
ま
れ
る
が
、
こ

の
よ
う
な
観
点
か
ら
も
画
像
診
断
の
果
た
す
役
割
は
大

き
い１５）
。

お
わ
り
に

画
像
検
査
を
効
果
的
に
組
み
合
わ
せ
る
こ
と
に
よ
っ

て
、
Ａ
Ｄ
の
早
期
診
断
は
容
易
と
な
り
、
さ
ら
に
Ｍ
Ｃ

Ｉ
の
段
階
か
ら
の
診
断
さ
え
も
可
能
と
な
っ
て
き
た
。

し
か
し
、
こ
れ
ま
で
の
画
像
診
断
法
は
、
あ
る
程
度
完

成
し
た
病
理
・
病
態
像
に
相
応
し
た
変
化
を
、
萎
縮
や

血
流
、
代
謝
の
低
下
と
し
て
間
接
的
に
描
出
し
て
い
る

に
す
ぎ
ず
、
厳
密
な
意
味
で
の
特
異
診
断
で
は
な
い
。

最
近
のm

olecular
im

aging

の
進
歩
に
よ
り
Ａ
Ｄ
の

本
質
的
な
変
化
と
さ
れ
る
Ａ
β
ア
ミ
ロ
イ
ド
の
検
出
が

可
能
と
な
り
つ
つ
あ
る１６）
。
こ
れ
に
よ
れ
ば
、
痴
呆
発
症

前
の
状
態
を
特
異
的
に
診
断
す
る
こ
と
が
で
き
、
将
来

Ａ
β
ア
ミ
ロ
イ
ド
を
除
去
で
き
る
よ
う
な
根
本
的
な
治

療
法
が
確
立
し
た
場
合
に
は
、
治
療
の
モ
ニ
タ
リ
ン
グ

と
し
て
も
有
用
な
画
像
診
断
に
な
る
も
の
と
期
待
さ
れ

る
。

（
東
京
医
科
大
学
病
院

助
教
授

老
年
病
科
）
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�
無
名
質
の
M
R
I（
T
２ 強
調
画
像
）

健
常
老
年
者
（
６０
歳
代
後
半
）

無
名
質
の

M
R

I

R
esponder（

８０
歳
代
前
半
）

M
M

SE
：
２１
→
２６

N
on-responder（

７０
歳
代
後
半
）

M
M

SE
：
２０
→
１９

健
常
老
年
者
と
比
べ
て

A
D
患
者
で
無
名
質
の
萎
縮
が
見
ら
れ
る
が
、

responderで
は

non-responderと
比
較
し

そ
の
狭
小
化
が
著
し
い
。
矢
印
は
無
名
質
を
示
す
。
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