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5)エンドIt,_りンと低ナ トリTlrム血症

鴨井 - (甜 赤十字病院)
田村 哲郎 (新潟大学脳外科き

山路 徹 (東 京 大 学 第 三 内科)

(i)最:i:!--t経験 した Cushing症候群及 び 無 症候

性 Cushing症候群

村竹 辰之 .津田 晶子
浜 斉 (木戸病院内奉献

典型的なCushing症候群 (症例 11と無症候性 Cushing

症駿群 (症例2)の2例を報告した.共通点として,血

小二lr,し千､ノ■∴-′LLT,)r~l内変動(71消失,rlll中 (̂:,TLI(T)那

刺,デキサメサゾソ抑制試験をこて 8mg授与にても抑

制されないこと,副腎シソチでの患側の取り込み完遂と

健側の取り込み抑制が認められた.

しかし, イソスリソ負荷試験での ACTH とコルチ

ゾ-ルの反応牙尿中ステロイドホルモソのレベル,耐糖

鰭,術後ステロイドホルそソの補充療法の期間に明らか

な相違がみられ,症例 1の重篤さが窺われた.

最近,副腎偶発肺癌の内//)泌学的検討で､症例20よ

うにコルチゾ-ルの自律性分泌が示唆される一方,コル

チゾ-ル分泌は正常範西内にあり,Cushing症駿群の

症状が発現しない症例が報告されている.現在のところ,

このような症例が将来的をこCushing症候群に移行する

か否かは不明であり今後の検討が待たれる,

ア)新潟大学泌尿器科における過去10年間の副
腎腫疾患者の臨床的検討
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し新潟大学泌尿器科)

(国 立 村 松 病 院)

新潟大学泌尿器科において過去1()年間に1̀5例の副腎瞳

痴患者に対して治療を行った.秘儀塾別内訳は褐色細胞

腫19例,原発性アルドステロソ症12例,クッシング症候

群10例,非糠能性腺腫2例,副腎皮質癌2例であった.

副腎腫轟の局在診断における各種画像診断の有岡性につ

いて検討 した.新 しい診断法である MRIの有周性が

確認されたと同時に今後解決されるべき点もいくつか確

認された,

約95

8)二次性扇u腎皮質機能不全を伴った下垂体腺

瞳の臨床的検討

仁 ..･-'t-1 l''し十 詳 :･.:+ いこ､

下垂体腺腰をこよる視力視野障害は手術後多くは改善す

るが,前葉機能低下の回復は困難である.今回我利 ま二
次性副腎皮質機能不全を伴う下垂体腺魔に対し臨床的をこ

検討を行-､たnで報告する.'78.卜 '9l.丁に経験 した

下垂体腺厳は285例である. 義症下垂体卒中4例と

Cushim留病18例を除く263例申19例 (7.2%)が二次

性副腎皮質歯髄不全を望した.年齢は20-73(平均50.5)

辛.非機能性腺腫 1589(16.9Qb.男 1251:23.50oJ

女一二L'iH:7.900),PRI_産牛腺腫 上ilO3 し3.goo,盟

二ilH:16.7_0.女 1:85:I.20.)で.そL:')他L･')腺腫には

なかった,鞍上進展 (-)例ではなかったが,鞍上槽ま

で進展例 6/71(8.5%),第3脳室底まで進展例 11/67

m6.4%)チモソロ-孔まで到達例 2/15(13.3%)であ

り,視障害のなかった例が6例あった.また下垂体機能

不全症状が受診の聖顔となった者が8例であった.全例

手術したが,機能は回復しなかった.以上より無症状で

も鞍上進展した下垂体腺腰は予防的にカH療すべきと思わ

れる,

9)微量の CBま5嶺が著効を示 したタッシンダ
病の 1例

金子 兼三 (長岡赤十字病院内科)

症例は23才,女,第52回の寒会で報告した症例の続報

である｡発病はま8才頃で輿型的なクッシソダ徴候を望

し/ 8日.ll.12入院 した.病型診断で 甘 AeTIlは同

iT吊ヒ測定では 46-1OOpgmlと簸た封直を示し.L-8-I

V試験,CRF試験で無反応,LPSU試験 :軽度 卜韓

反応,③ Dexa (8mg/日, 2日間)抑制試級 :抑制

ド ),⑥ 副腎シソチ :両側に集積像 (+),伝)下垂体

卜重体微小腺腫も考えiL-I-1たが.原発性副腎皮質過形成

Y3-:i_て,'89.1.9左二副腎を全摘出した.組織像は球状層
の単純過形成であった.術後約 1年間は ACTH (大塚

アッセイ)10p屠/ml以下,血中F,尿 170HCSは正

常域であったが.-9O.1よりりf壬Ll二gII.190.Llより

Trilostalle･120-180mg,1日投与したが.ACTH,血中

F,尿 17OHeSがさ吊こ上昇 したたみF)191.4.13再

入院した.下垂体 MRI:陸揚像 ト )のため.5.7よ


