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症 例 報 告

経皮的乳頭バルーン拡張術により治療した

総胆管結石症 の 1 例
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要旨

症例は 9 1 歳の 女性で胆石症で胆嚢摘出術, 残胃癌にて 胃全摘術の既往が あ っ た. 平成 1 5 年 8

月 3 0 日上腹痛
,
発熱

,
黄痘にて 当院入院し受診時シ ョ ッ ク状態で あ っ た. 腹部 C T 検査で総胆

管下部に結石像と胆管の 拡張を認め総胆管結石による急性閉塞性化膿性胆管炎と診断 し経皮経

肝胆管 ドレ ナ - ジ術 ( F T B D ) を施行 した . 胆管炎が消退 し肝機能が安定化 した後 P T B D ル ー

トを利用 して桂皮的乳頭バ ル ー ン拡張術 (P e r c u t a n e o u s p a pill a Ⅳ b all o o n dil at ati o n f o r bil e d u ct

st o n e r e m o v al: P P B D ) の 手技を用い て 除石を行 っ た . P P B D は砕石手技と組み合わせれば大結

石例, 多数結石例にも応用可能 で乳頭を切開せずに低侵襲下に繰 り返し施行可能な有用な治療

法であるの で若干の 文献的考察を加え報告した .

キ ー ワ ー ド : 胆嚢摘出術後, 胃全摘術後, 総胆管結石,
桂皮的乳頭バ ル ー ン拡張術 , 経皮経肝胆

管 ドレ ナ - ジ術

緒 言 れわれ は胆摘術, 胃全摘術の 既往を持つ 91 歳の

総胆 管結 石 症 例 に 経皮的乳頭 バ ル
ー ン 拡張 術

胆嚢摘出術後の 総胆管結石症で は現在低侵襲な ( p e r c u t a n e o u s p a pill a r y b all o o n dil at a ti o n fo r bil e

内硯鏡的除石術が治療の第 1 選択で ある . 今回わ d u ct st o n e r e m o v al : P P B D) を行 い 除石 した 1
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図 1 総胆管下部 に径 1 .5 c m の 結石 があり胆管

は拡張して い た .

例を経験 したの で若干の 文献的考察を加 えて報告

する .

症 例

症 例 : 91 歳 , 女性

主 訴 : 上腹痛, 発熱

既往歴 : 4 5 歳 時胆石症 にて 胆嚢摘出術, 5 3 歳

時胃潰癌の た め幽門側胃切除術を受けた . 83 歳の

時 に は残胃早期癌の ため に残胃全摘術, R o u x - Y

法を施行 された .

現病歴 : 平成 1 5 年 8 月 22 日か ら 3 9
o

C 台 の 発

熱, 上腹痛を認 めて い た . 発熱が続き歩行 も困難

と なり 8 月 3 0 日近医か ら 当院内科を紹 介さ れ入

院と な っ た .

現 症 : 血圧 68/ 5 0 m m H g , 脈拍数 9 4 回/ 分 と

シ ョ ッ ク状態 であ っ た . 体温 は 38 .1 ℃ で
,
上腹部

に軽度 の庄痛を認め た .

血 液生化学検査 : 白血球 数 7 7 0 0/ m m 3 , C R P

13 .1 m g / dl と炎症反応 を認 め た . また血小板数 は

6 .2 万/ m m 3 と低下 して い た . A S T 322I U
,
A L T 242

IU , A L P 99 6 I U , T - B i12 .37 m g / dl と肝胆道糸酵素

の 上 昇 と 黄 痘 を 認 め , ま た B U N 3 5 .1 m g / dl ,

C rl .31 m g / dl と腎機能も低下 して い た .

腹部 C T 検査 : 総胆 管下部に 直径約1 .5 c m の

結石 を 1 個認 めそれより肝側の 胆管は著明に拡来

して い た ( 図 1) .

入院後経過 : 急性閉塞性化膿性胆管炎によ る敗

図 2 総胆管下部 に結石を 1 個認め た .

血症性シ ョ ッ ク と診断 し緊急の 胆管 ドレ ナ
- ジが

必要な状態 であ っ た が超高齢を理由に家族 の 同意

が得 られなか っ た の で やむ をえず抗生剤の 投与の

み を行 っ た . 9 1 歳と高齢であ っ た が入院前に は痴

呆 も なく A D L も自立 して い る状態 で あ っ た の で

再度家族と話 し合い 積極的 な治療の 同意 が得 られ

た の で 9 月 3 日 エ コ ー 下 に B 3 か ら経皮経肝胆 管

ドレ ナ - ジ ( P T B D) を施行 した . そ の 後胆 管炎

は軽快 し肝機能も安定 した の で 9 月 1 6 日外科転

科 と な っ た . 胃全摘術後で あり内視鏡的なアプ ロ

ー チ は 困難で あ る の で 9 月 2 9 日 F r B D ル
ー

トを

利 用 した経皮的乳頭 バ ル ー ン拡張術 ( P P B D) で

除石 を行う方針と した .

P P B D の 手技 : P T B D チ ュ
ー ブか ら造影を行

い 総胆管 下部に結石 が 1 個あ る こ と を確認 した

( 図 2) . そ の 後 o .o3 5 イ ン チ ガイ ドワ イ ヤ
-

(J a g

w i r e) を十二指腸乳頭を越えて 上部空腸まで深く

挿入 した . m B D チ ュ
ー ブを抜去 しガイ ドワイ ヤ

一 越 しにク ラ ッ シ ャ
ー

カテ
ー

テ ル を総胆管内に挿

入 し結 石 を把 持 し破 砕 し た ( 図 3) . 続 い て 径

12 m m
, 長 さ 2 0 m m の 乳頭拡張用 バ ル

ー ン (f
Y
I A

カ テ
ー

テ ル) で 乳頭 を拡張後透視下 にバ ル
ー ン を

d e fl at e し肝門部胆管まで F r A カテ
ー

テ ル を引き

戻 した . その位置 で再度 バ ル ー ン をI n fl at e し破砕

され た結石をバ ル
ー ン とと もに十二指腸内に押 し
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図 3 ク ラ ッ シ ャ ー カ テ ー テ ル で結石を把持 し

破砕した .

図 4 乳頭拡張用バ ル ー ン で破砕され た結石 を

十二指腸内へ 押し出し除石 した .

出 し除石 した ( 図 4) . F r B D チ ュ
ー

ブに交換し造

影を行 い 結石 の 遣残の な い こ と を確認 した ( 図

5) .

除石後も経口摂取量 は少なく体力低下も若しか

っ た の で P T B D チ ュ
ー ブを栄養チ ュ

ー

ブ に交換

しチ ュ
ー ブ先端を上部空腸まで進め しばらく経腸

図 5 遺残結石の ない ことを確認 した .

栄養を施行 した . 栄養の 改善とと もに経口摂取量

も増加 し 1 0 月 16 日チ ュ
ー

ブを抜去 した状態 で元

気 に退院し た .

考 察

胆摘彼の 総胆管結石の 治療の 第 1 選択は現在低

侵襲的な内視鏡を用 い た除石術で ある . 今回われ

われの 経験 した症例は胆摘術に加 えて胃全摘術の

既 往 が あ っ た の で 内視鏡的 除石 は 困難 で あ り

P T B D ル ー ト を利用 し た 除石 を試 み た . 直径

1 5 m m の石 であ っ た が ク ラ ッ シ ャ ー カテ ー テ ル を

用 い て破砕後除石可能であ っ た . P P B D は経皮経

肝的に乳頭を拡張 し胆管結石を十二指腸 に押 し出

す手技であり, 胆道鏡を使用する方法 と異な り壊

孔の拡大を必要とせ ず, また F r B D 後肝機能や胆

管炎の 落ち着い た時点で療孔 の完成 を待た ずに早

期 に施行可能で ある
1) 2)

. 大結石例 , 多数結石例

にも適応 で き低侵襲下 に乳頭を切 開せずに繰り返

し施行で き る利点もある . P P B D の 手技は比較的

容易で あり, 胆摘術の既往の 有無に 関わ らず総胆

管結石症例 に P T B D ル ー トが確保さ れて い る場

合に は P P B D は総胆管結石 の 除石法と して 試み

る価値の あ る方法 と思われ る .
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結 語

P P B D で除石 しえた胆摘術と胃全摘術の既 往を

持 つ 総胆 管結石症 の 1 例を経験 し た の で報告 し

た
.
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