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共焦点顕微鏡による悪性脳腫瘍の術中診断・
治療システムの開発

　脳原発の腫瘍である悪性神経膠腫は、人類に残された根治不能な悪
性腫瘍の一つである。外科的手術において脳腫瘍と正常脳の境界の見
極めは難しく、広汎に摘出すれば正常脳を損傷し、言語障害や運動障害
などの後遺症を来たす危険性がある。一方、腫瘍部分を取り残すと、早
期に再発をきたし生存期間は大幅に短縮する。そのため客観的な術中
診断法と新たな治療法の開発が急務である。本研究の目的は、蛍光ガイ
ド下脳腫瘍摘出手術において、術野にて細胞レベルで腫瘍の蛍光強度
判別を行ない、腫瘍領域を明示するとともに、特定された腫瘍部に光線
力学療法を適用して細胞レベルで腫瘍を死滅させて、悪性脳腫瘍の治
癒効率を飛躍的に向上させるシステムを構築することにある（図１）。

　蛍光診断において蛍光の微小局在が明らかとなった。組織染色で腫
瘍、腫瘍と正常の境界領域および正常組織が確認された部分と同一箇
所を共焦点顕微鏡で観察したところ、共焦点顕微鏡の画像では正常組
織から腫瘍領域に向かうにつれて蛍光強度が段々強くなっていった。 ま
た蛍光強度マップを作成することで明るさの違いを数量的に示すことが
できた（図２）。腫瘍組織において細胞密度の高い領域は特に高い蛍光
強度を示した。蛍光は腫瘍細胞の細胞質で検出され核には認めなかっ
た。腫瘍血管および正常血管は蛍光を示さなかった。増殖腫瘍細胞は必
ずしも蛍光を示さなかった。　　
　光線力学療法としてレーザー光照射により照射量依存性に悪性脳腫
瘍細胞の増殖が抑えられることを確認した（図３）。
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図3．光線力学療法

図1．システム概要

図2．蛍光局在診断

蛍光強度分布共焦点顕微鏡により取得した蛍光画像
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