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除後苧 メチ ル酸イ マチニ ブにより肝 転移が消失 し， 長期

無再発生存 申の１例を 経験したの で報告する．

動脈嚢 桧 棚こて止臨 し持機的手術 を行っ危題嚢 鵠胸合

併 附 鹿１症候群の弟例

（帝京大 学ち ば総 合医療センター 外科）

植村修一郎

６０歳 代男性． 心窩部 痛を主 訴に凄Ｏ０８年堪月 末に当 院

受診 し
亭
急 性胆管炎・胆 嚢炎， 敗

血 症の診断で 緊急 内視

鏡的経鼻 胆道 汽レナー ジを施行 した． その後亨
状態 は改

善傾向 であっ 応が， ６月申旬 に なり経鼻 胆遺チ ュー ブか

らの出血 と貧血進行を 認め
，
造影 ＣＴ にて胆 嚢出塩 が疑

われた， 斑管造影にて胆 嚢動脈か らの造影剤の菰 管外漏

出像を確 認し，ｃ棚 にて胆嚢動 脈
を塞栓 し止 菰し得た．止

菰後の胆 道造影では肝 門部胆管は狭 窄し，棚 搬ｚ１
症侯欝

を呈 して い危． 双Ａ冠 後５蘭冒 に開腹手術を施行 した． 胆

嚢頸部肝鰯 に径 虻搬 大の血腫を 認めたが蓼胆遣
と の交通

は確認 で慧 なかった． 胆 嚢摘出荷を 行っ たが苛
胆嚢 内に

出血塊も確 認できなかっ 危． 外傷性 ・医原牲を 除く 胆嚢

出血に対 し
、
ＴＡＥ にて止 斑し待機的 に手術を行い 碍た報

告は自験例 を含め２例 であり貴重な症 例あ思わ れ報告す

る
．

竃癌術後 掩 隼冒ほ檎診で縄然発見慧粗危先茉牲魍遵

拡張症， 早期題嚢癌の一例

（至城東社会保 険病 院外科
，
２浜町也ンター ビルク

リ ニック） 松浦裕史㌧ 佐藤裕一㌧ 藤田 徹㌧

清 水 香㌧ 窪田徳幸㌧ 羽生富士夫２

症例は③Ｏ歳女 性． 王弱２ 年に 胃癌ほ対 し幽 門側胃切 除

術を施行さ れ、 以後前 医にて定期 外来受診 してい た。 今

固
， スクリ

ーニングの腹 部趨音波 検査 （ＵＳ） にて胆 嚢の

隆起性病 変を指摘さ れ
、
精査加療 園的に当院入 院となっ

た。 腹 部 ＵＳ で は胆 嚢底 部 に 等 か ら低エ コー 域 の 小 嚇

リ ー プの周 籏する 隆起 性病変 を認め た． ＣＴ で
は同 部は

単純相 で等 吸収域， そ して早期楯 から造影された， 総胆

管は！３醐㎜ と拡張を 認めた．Ｍ艮ＣＰ では総胆管 から総肝

管にか けて 最大！瞼 ㎜ の嚢胞状拡 張を認めた、 肝
内胆管

の拡張は 認めなかった．以上 より戸谷 ぬ 型の先 天性 胆遣

拡張症， 早期 の胆嚢癌を 疑い肝外胆 遣切除苧 肝管 空腸吻

合 術 を 施 行 し た． 病 理 診 断 は 高 分 化 型 管 状 腺 癌甲㎜亨 １ｙＯ亨

ｙＯ宇 ｐ
Ｎ０ で あ っ た．

幾 傲こお賊る経鼻魍嚢 げレナージ （獲鵬 馳） の穣謝

（済生会 栗橋病院消 化器内科） 児歪棚 久。

福 屋 裕 嗣 。 長 尾 健 太 。

島崎隆如・清 水晶平。成當 琢磨

亘ＮＧ馳 は今目， 急 性胆嚢炎 に対する 治療 ＆じて徐序

に発展
，
普 及してきている が，

手技 的難易度の高 い治療

法であるこ をに加克， 多 数例での治療 成績が報告さ れて

いないな どの課題がある， そζでサ 当院での急性胆 嚢炎

に対す る 亙ＮＧＢＤ の 有用牲 と間題 点につ いて 検討 した。

当 院 で は２０⑪５年 ３月 ～蟹⑪⑪魯年１亙月 に瓦ＮＧＢＤ を２７例

に試み た 症例は勇性 １３名， 女性１４名， 平 均年齢 は７δ

歳で、 全例 胆石 が原因 の急性 胆嚢 炎で あっ た． 亙ＮＧ 醐

留 置成功率は 粥，壌％ で。 亙ＮＧＢＤ 留置不 成功例 ｕ 例申，

６例 に 対 して ＰＴＧ湿Ｄ
，
３例 に対 して 蘭 Ｇ遭Ａ を 施 行 し

た 転 機およ び遣加 治療は腹腔 鏡下胆嚢摘 出術亙４例、 開

腹手術硲例
ヨ
保存的治療 ⑬例であった．亘Ｎ 脇 Ｄ は急 性胆

嚢 炎 の 除 レ ナ ー ジ に 有 用 で あ っ た．

膵癌と⑳鑑溺肋糧 難で務っ危駁⑩繊囎 瞬 鵬 醐 舳竃酬 例

（国立病院機構 横浜医療セ ンタ Ｊ 消化器科
，
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３臨床検 査科） 門前正憲王・ 鈴木大輔㌧
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症例は 翻 歳男性． 健 診の腹部エコ ーで亭
主膵管拡 張を

指摘され精査加 療冒的に入 院． 入院時 検査所昆は膵 酵素

の軽度上昇を 認める のみ であっ た． ＣＴ では膵頭 部に わ

ずかに増強さ れる 領域を 認め， その尾側 膵管は拡 張
を認

め た Ｍ鼠ＣＰ では下部総胆管 竺膵頭部主 膵管の狭窄
，
遠

位側 主膵管は拡 張を認めた．
上部内視鏡 では十二指腸 下

行脚 上部の副乳頭 側に発赤 を伴う浮腫 状粘膜を認めた．

駅 ＣＰ では主膵管は膵頭 部で狭窄， その尾側膵管 は軽 度

拡 張を認め だ 以上より、駁ｏ⑪ｖ鞭 鋤 鵬 就 燃
を考克 たが

膵管像まり微小膵癌の存在を否定できず膵頭十二指腸切

除・亜全胃温存術 を施行 し花． 病
理所昆 では悪性所 昆を

認めず， 駆⑪⑪鵯 鯉 鵬 蛾ｔ虻１ｓに矛盾 しない所見 であった。

本症例 は 膵実 質に も 線維 牲 変化 を 伴うＳ昭㎜鋤漉１ 敏鵬

であり
，
また 厳 鵬 鵬ｒ腺 の遇形成を 認め， 膵管内に タン

パ ク栓 も 認め た． 今 固ヨ
膵 癌あ の 鑑 別 が困 難 であ っ た

駆ＯＯＶｅｐ鋤 搬 鮒１Ｓを経験 した．

健診を契機ほ発見書槻危小ｓ町 の一例

（八王子消化 器病院） 比良 裕子・森下慶一 ・

石 州 一 郎 。 武 雄 康 悦 。 河 井 健 太 郎 。 成 田 徹 。
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症例は５⑪歳女性． 自覚 症状は認め ず、 健診の腹部 ＵＳ

で膵 に異 常を 指摘 さ れ当院 へ精 査 入 院と な っ た． 腹 部

鵬 沌ＵＳで膵体部に１２㎜鵬 大の撞界明瞭で内部不均一

な充実性低エコ ー腫瘤を 認め， 班艮ＣＰ では膵管に不 整拮

狭窄を認めな かっ た． 浸潤牲 膵管癌を否 定できず、
膵体

尾 部切 除術 施 行と なっ た． 鵬 染色 で は腫 瘍 径 は８搬ηα

大で 好酸 性の腫 瘍 細胞 が偽 乳頭 のパ ター ン を示 して い

た。 免疫染亀 では膵島ホ ルモン陰性でサイ トケラチ ン宇

揮吻テニ ンが陽性となり ＳＰＴ と診 断した．Ｓ蘭 は若 年女

性 に多い分化 方向の不明な 上皮性腫瘍で，
発蒐時の 大き

さ は平均 耽胴 前 後とさ れ、 本症 例 のよう に亙⑪㎜㎜ 未 満

で発見されるの は稀であり 貴重な症例と 考克られ た
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