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ている。書評子はこのように考えたこ
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見知らぬ街，新しい地を行くときに必要なの

は地図である。ただし，この地図は闇雲にすべ

てを書き込み，詳しくさえあればよいというも

のではない。案内の地図には何を載せるかより

も何を載せないかが重要である。神経疾患症例

の脳あるいはその標本を前にしたときに必要な

のは指南書――いたずらに網羅的でなく，地図

と同じく簡にして要を得た指南書である。

書評子はかつて本書の著者と同じ研究所に在

籍した関係で，著者の研究室の膨大な症例コレ

クションを承知している。本書の執筆に際し，

その中からどれを捨てるかということが最も頭

の痛い点であったとの著者のつぶやきを耳にし

ている。何を捨て何を載せるかが考え抜かれた

のが本書と言える。

このフィロソフィーは，随所にちりばめられ

たシェーマにも貫かれている。ここでは，事象

の複雑さを知り抜いた者のみがなし得る簡明さ

を読みとることができる。その例として図8-

20「アストロサイト内の主な蓄積物」(p79)を

取り上げてみる。この図には，アストロサイト

の蓄積物が6種類示されているが，特にわかり

やすいのがともにリン酸化タウ蛋白が蓄積して

形成される房状アストロサイト(tuft-shaped
 

astrocytes)とアストロサイト斑(astrocytic
 

plaques)の描写である。前者はリン酸化タウ蛋

白が突起の基部に蓄積するために凝集して見

え，後者はアストロサイトの胞体から離れた部

位に蓄積するため粗に見えるということが，的

確にされ

このことは著者も夙に承知済み(p1

とはなく，この図と説明で蒙を啓かれた思いが

する。本書は，神経病理学における知見を整理

し，考え方を正しい方向に導く好著である。

それのみではない。本書は分子遺伝学，分子

生物学の最新の知見を取り入れた新しい疾患分

類を取る。その代表例はタウオパチー，α-シ

ヌクレイノパチー，トリプレットリピート病の

章である。疾患分類は，その時点での疾患の理

解の深さを反映している。神経疾患を本書のよ

うな切り口でとらえてみると，複雑な疾患群の

輪郭が鮮明に見えてくる。ただし，このような

斬新な分類も現時点での知見という制約を受け

ていることは否めない。たとえば，アルツハイ

マー病はタウオパチーでありながら，蓄積物質

から言えばβアミロイドパチー( )でもある。

ただし，

さも重さも手頃であり，タイトルの如

36

メモ：神経変性疾患はオーバーラップ症候群)

であり，本書の価値を些かも下げるものではな

い。

著者の研究室の染色技術は高度であり，本書

の写真もすばらしいでき映えである。欲を言え

ば，もう少し大きな写真であってほしかった。

そうすれば，書評子のような眼の悪くなった者

にもより見やすかったと思われる。本書は，厚

に

とって必携の書と思われる。

(自治

くインデ

ックスとして鞄に潜ませるのに適している。わ

れわれの世代を含めて神経病理学を学ぶ者，さ

らには神経病理学的知識の習得を望む臨床家
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