
1. 難治性疼痛の治療 

 

脳卒中後疼痛に対して Dual-lead SCS を行い、長期効果について検討した。

対象は 27例で、モルフィン、ケタミン、チオペンタールを用いたドラッグチャ

レンジテストを行い、脊髄刺激の長期効果と比較した。また、脊髄刺激にはシ

リンダー型の刺激電極をパラレルに脊髄硬膜外腔に経皮的に挿入する

Dual-lead SCS を行った。併用薬としてプレガバリン、抗うつ薬、抗不安薬に

加えて、必要な症例には低用量ケタミン点滴療法（100ml の生食に 20mg のケタ

ラールⓇ（0.33mg/Kg）を加え、約 1時間かけて点滴する）を施行した。 

Dual-lead SCS のテスト刺激によって、27 例中 21 例(77.7%)が慢性植込みに

移行し、12か月以上のフォローアップで、21例中 15例(71.4%)で満足できる除

痛効果が得られた。特に 1本で 8極の電極を用いて Dual-lead SCSを行なうと、

上肢、下肢、体幹に加えて顔面を含む広範囲に脊髄刺激による paresthesia(刺

激感覚)を誘発することができることを明らかにした。また、ドラッグチャレン

ジテストでケタミンが有効な症例において、脊髄刺激が有効な症例が多く認め

られた（1,2）。さらに、5Hz の刺激で muscle twitch を誘発する刺激を加える

ことは、運動機能の回復に有効であることを明らかにした（3,4）。 

以上の結果から、ドラッグチャレンジテストに基づく患者選択と Dual-lead 

SCSは、脳卒中後疼痛の治療に有効であり、muscle twitchを誘発する刺激の併

用は運動機能回復にも有用であることが明らかとなった。さらに、幻肢痛で脊

髄後索刺激を行っても疼痛部に paresthesia を誘発することができない症例に

おいても、脊髄の前後に電極を挿入して前方を陽極、後方を陰極で刺激すると

疼痛部に paresthesia を誘発することができたことから、このような方法を用

いることにより、深部に存在する脊髄後角の刺激も可能になるものと考えられ

た（5）。 

さらに、経頭蓋磁気刺激を用いた大脳皮質運動野刺激でも、ケタミンが有効

な症例において大脳皮質運動野刺激の効果も良好であった（6）。これらのこと

から、ケタミンが有効な脳卒中後疼痛が大脳皮質運動野刺激ならびに脊髄刺激

療法の良い適応と考えられた。 
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