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　　　　　　　normal　values　of　initia1
　　　　（工SI）　of　Fourier　analysis　were
　　　　　　　　125　regional　cerebral　bloOd
　　　　measurements　by　133Xe　inhala－
　　　　in　90　normal　subjects，　aged　19
　　　　01d，　at　rest　and　eye　closed．
　　　　　　　showed　signifieant　negative
　　　　　　　　advancing　age　（r－－0．70，　P＜

　　　　　regression　line　and　95％　confi－
　　　　　　　were　Y＝－0．30X＋67．8　and　±11．8，

　　　　　　　Regional　工S工　also　showed

　　　　negative　Correlations　with　ad－
　　　　in　the　entire　brain　（P〈0．001）．

　　　　　reduction　of　ISI　with　advanc－
　　　　significantly　greater　in　the
　　　　　　　　　　　　　of　the　middle　cere－

　　　　　　bilaterally，　compared　with
　　　　　　　distributions　of　the　other
　　　　　　　　　．　　Hyperfrontal　distribu－

　　　　gradually　obscured　with　advanc－
　　　　　　　　reduction　of　IS工　with

　　significantly　greater　in　the
than　in　other　regions．　Judgment
　　automatically　made　with　dividing
　　　　　　values　by　the　95％　confidence
　　age－matched　normal　values．　　Ac－
　　　this　lmage，　regions　in　which
　　　　　　　　　　decrease　or　increase　can
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　　　Fundamental　investigation　was　performed
on　reliability　of　Fourier　analysis　of　head
㌶「諜。；9：991，’9y「？謬a｝。fig；9119k　91°°d

cOmpared　with　conventional　Obrist　analysis．
Fourier　analysis　revealed　better　reproduci－
bilities　determined　by　computer　simulated
curves　and　repetitive　measurements　in　man
than　Obrist　analysis．　　The　excellent　repro－
ducibilities　were　obtained　in　Initial　Slope
工ndex　（ISI）　of　Fourier　analysis．　　The　re－

sult　was　that　coefficient　of　variatiOn
（C．V．％）　in　computer　simulated　eurves　was　l－
4％　and　that　C．V．％　of　the　intermeasurement
changes　ln　serial　measurements　arユd　in　two
measurements　repeated　at　intervals　of　mOre
than　one　month　in　man　were　3．3％　and　7．5％　in
hemisperic　mean　values，　on　average　5．O％　and
8．7％　in　regional　absolute　values　and　on
average　3．9％　and　4．1％　in　regional　hemi－

speric　percent　values，　respectively．　　In
the　studies　of　the　changes　of　regional　cer－
ebral　blood　flow　from　the　resting　condi－
tions　to　the　conditions　of　finger　movement，
1istening　to　verbal　material　or　music　and
reading　aloud　in　right－handed　normal　sub－
jects，　both　FI　and　ISI　of　Fourier　analysis
were　more　sensitive　to　detect　significant
changes　than　Obrist　analysis．
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　　　Regional　cerebral　blood　flow（r－CBR）
mea8uヱemo］n七　wa8　carried　ou七　in　cases　of
ocolu8ive　di8ease　of　middle　cerebral
ar七e町（MCA），　which　wa8　dem・n8trated　by
cerebral　angi。graphy．　Th●results　of　r－
OBF　measuremen七　were　compared　with　find－
ing8。f　cerebral　a㎎i。grams　and　CT　scan8，
and　were　di▼ided　into　group8　a8　f。110w82
（1）DiffuseXy　decrea8ed　b1。。d　f1。w　in　MOA
　　　　area●

　　　　　　CT　8can8　0f　七h●8e　oases　8howed　re＿

　　　　　　1a七ively　large　infare七口MCA　area，
　　　　　　although　七heir　a㎎iographic　findi㎎8
　　　　　　were　varied・Aca8e　8h。wed　c。mple七e
　　　　　　ooclu8ion　of　8tem　of　MOA　a口d　another
　　　　　　ghowed　no　abnormal　findi㎎．
（1エ）Partially　decreased　b1。。d　f1。w　in
　　　　　MOA　a】rea●

　　　　　　The8e　Ca8e8　were　8ubdi▼ided　intO；
　　　　　　a：　Oa8eg　in　whloh　colla七eral　blood
　　　　　　　　　flow　from　surrounding　ve88e18
　　　　　　　　　8e6med　to　be　demon8七ra七ed●

　　　　　　b3　Ca8e8　in　WhiCh　OCCIUded　Or　StenO一
　　　　　　　　　七io　branehe8　seemed　七〇　be
　　　　　　　　　de口on8tra七ed●

　　　These　findi㎎8　　　　　　　　　　　　　　　　　　8ugge8七　effect　ivene98

。f　r－OBP　m。a8urement　by　Xe－133　inhala七i。n
伍e令hod　fur　e▼aluaカion　of　b100d　flow　in　MOA
ooolusive　d土8ea398．
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EVALUATIONS　OF　TIAS　AND　COMPLETED　STROKES　BY
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Nakamuraワ　S．　Yoneda　and　H．　Abe．　Osaka　Univ一
erslty　School　of　Medlclne．

pared　with　the　unaffected
subacute－chronic　stage　of
direct　proporヒionality　of
flow　relationship，　observed
completed　sヒrokes　was　not
cases　wiヒh　TIAs．
iヒies　in　cerebral
ed　hemisphere　was
different　between　TIAs
ロ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

1n　ICA　occlusions，　1◆e．，
mCBF　with　preserved　CO2
independence　of　CBF　with
exist　in　cases　with　TIAs
acute－chronic　stage　of
　　　In　COnCIUSiOn，　　’

ernents　would　be　an　useful
ting　the　CBF　in

Osaka．

　　　Bi－hemispheric　CBF　measurements　during
rest　and　hyperventilation，　with　intracarotid
Xe－133　injecヒion　meヒhodワ　were　investigated
in　lg　cases，　an●iographically　diaqnosed　as
unilateral　ICA　occlusion　as　the　responsible
lesion　for　symptoms，　including　8　cases　wiヒh
TIAs　and　ll　cases　wit二h　completed　strokes．
CVR　index　（MABP／mCBF）　and　CO2　reactivity　（
△CBF（9）／△PaCO2）　were　also　invesヒigated．　A
siqnificanヒ　decrease　（PくO．05）　of　hemispheric
mCBF　with　preserved　CO2　responsiveness　was
observed　in　the　affected　hemisphere，　as　corn一

　A　degree　of
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ICA　occluSions◆

hemisphere　ln　a
TIAs．　Moreover，　a
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　　in　ll　cases　with
recognized　in　8
　　　the　abnormal－
　　　　of　the　affect－
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