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fyrCI_)内壌化を施行した.

を挿入し,カテ--テJL･,ガイドr711ヤーを利肝Tる事で,

全例内感化に成功できた.

サr7ダロンブステントは以下の点で有用であった.

1)柔らかく操作性が良く,生体適合性が良く,つまi.)

にくい.

2)一時内外境の形をとi). 合併症のない事を確認 した

上で,いつでも皮下に埋めこめる.

3)ERCPにて.ステントの洗浄がある程度可能である.

4)閉塞した場合,わずかな皮甫切開で再挿入 が 可 能 で

ある.

尚.早期合併症として Amy〔T)上昇と hemobiliaを

1例に認めたが,保存的治療で改善した.

10)CT による胆嚢癌の進展度診断
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胆藤橋のリンパ行使進展で重要であると考えられる門

脈接面 ■)ンバ節 (retroportalnodelの CT 診断につ

いて検討した.Retroportalnodeは阻喪痛67例中39例

(58%)に描出かさた.転移陰性 1)ソバ節は大きさ 10

ものであった.転移陽性りンパ節は全例持出され大きさ

10mm 以上で形態が natでないものかつ増強 CT で

ring-1ike又は maeularに増強されるものであった.

Retroportalnode転移陽性例は 12b,12p,8pを中

心に-1一･一塊となった広範なリ,/,Jべ節転移があり大動脈周囲

より,転移が疑われる症例には徹底的なりンべ節郭清が

必要であると考えられた.

ll)ドック検診における腹部超音波 検 査 の 臨床

的意義

/=･･:･‥ ･:･･て了 . .1~十 一､; ∴ -

過去5年間の--1白ドt:,ク検診 (1.440人)の成績をも

とに USのスク1)--一二ングの有効性と問.頓点について

検討を加えたので報告する.

① 悪性腫痔の早期診断では肝 ･胆道 ･肝癌は検出で

143

び慢性肝疾患では脂肪肝が高頻度 (ll.5%~)に指摘さ

れた.脂肪肝の成田としては肥満性46/Ofb/,-)'′LI-I---JL性

6.Q･6.糖尿病性49も,複合性60,6,病因不詳390,6/であ一'

た.(釘 胆石が2.5%'に認められ 胆石溶解墳法の症例

ト′ク検診では,無症状胆瓦 ボり-一一ブ.脂肪肝一肝臓

定の判定基準と管理方針が必要と考えr'Ilた.

12)B 型肝硬変に斜拝した肝1fLl管肉腫の-剖
検例
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私達は,B型肝硬変iこ合併Lたび漫性の肝血管内膝を

ルモノマ-等の曝露歴がなく,10年前をこ肝硬変 (typeB),

食道静脈癖と診断され 食道離断術,陣摘術を受けてい

る,腹水,肝腫大を主訴に入院,腹部エ:-一.CT.也

管造影等の画像診断及び臨床経過より肝細胞癌と診断し

た.TAE を行ない門脈内塞栓の消失をふたが.その後
肝不全で死亡した.剖検所見では,肝全体に人小十二同の

陸揚がび漫性に見られ 組織学的iこは.肝血管肉腫の組

織所見が認められた.臨床的には肝細胞癌との鑑別が困

難であった症例として報告した.

13)5年間の経過を観察中の粘液産生肺癌の
1例
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症例は初診時54才の男性.主訴は全身倦怠感,発熱,

心窟部痛である.1986年7月1日他病院で手術がなさ

れ 陣頭部に腫感触知したが,SMV 限部-の浸潤が強

く試験開腹に終った.術中生検で分化型腺癌と診断され

た.8月14日当科転院となった.初診時内視鏡で主乳頭

の軽度腫大と粘液の貯留.ERCPで陣管の頭部かi-I)体

部での著明拡張,粘液による陰艶欠損を認めた.又十二

指腸球部に乳頭状に隆起 し中心にフ(ステ′し.と思われる

開El部を有した病変を認めた.照射および,テガ~7--ル,

MMCの化学療法にて5年後の本年6月の ERCPでは.

主挿管は頭-休部で断裂閉塞し拡張部は消失,主乳頭の


