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ビリ ル ビン軽度上昇を伴 っ た肝機能異常を認め
,

月鞘孝素の 上昇は認め なか っ た . 抗核抗体陽性, 7
-

グ ロ ブリ ン
,
Ig G および Ig G 4 分画の 上昇も認め

た . 腹部 エ コ ー ･ 腹部 C T に て月琴は禰 滑性の 腫大

を呈 し, E R C P に て月琴全域 にわた る麟管狭細化 と

下部胆管狭窄を認め た . 日本月華臓学会自己免疫性

月華炎診断基準 2 0 0 2 年より自己免疫性月琴炎と診断 .

治療と して下部胆管狭窄に対 し E R B D を施行し

肝障害は改善した . A I P に対 しプ レ ド ニ ゾ ロ ン

30 m g 内服を開始 し, 月華腫大の 速や か な消退を認

めた . 本症例は既往歴 で 問質性肺炎, 後腹膜繊維

症 により腹部動脈周囲の繊維増生, 左尿管閉塞に

よ る水腎症および, 唾液腺 ･ 涙腺の外分泌腺分泌

不 全症 状 を認 め て お り , い わゆ る m ultif o c al

丘b r o s cl e r o si s ( M F) に該当する. M F の 部分症と

して AIP 合併の 報告もあり, AI P の成因を考 える

上で示唆に富む症例 と考 え報告する .

4　悪性胆道狭窄に対するE x p a n d a b l e  M e t a l l i c

S t e n t の 当 科 に お け る 現 況
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【背景と目的】 E x p a n d abl e M et alli c St e nt (以下

E M S) は種々の 改良を重ね悪性胆道狭窄に対す

る治療として有効で安全な方法の
一

つ と して普及

してきた .
しか し

, 適応や ス テ ン ト選択, 留置部

位などに厳格な基準 はなく, 個々 の 症例 に対 し術

者の 経験 により総合的に判断される ことが 多い と

い える . 今回われわれは最近の 当科で実施した悪

性胆道狭窄に対する E M S 留置例 の現状に つ い て

検討 した .

【対象と方法】 2 00 0 年 5 月より 200 4 年4 月まで

の 4 年間で E M S を実施 した悪性胆道狭窄に つ い

て検討 . 男性 16 例 ,
女性 1 5 例の 計 3 1 例 . 平均年

齢70 歳. 胆管癌 13 例, 月琴癌9 例, 胆嚢癌5 例,
肝

癌 1 例, 胃癌肝転移2 例, 胃癌リ ン パ 節転移 1 例.

経皮経肝留置 は 2 5 例 , 経 十二 指腸乳頭留置 は 6

例. E M S 留置日を起算開始 と し黄痘再燃また は

死亡まで の 閲存期間に つ い て K apl a n
-

M ei e r 法に

よる解析を行 っ た .

【結果】 5 0 % 開存期 間が 1 4 1 日, 疾患別 で の

5 0 % 開存期間は胆管癌が 2 44 日とも っ とも長く,

以下, 肝癌, 月琴癌, 胆嚢癌, 胃癌肝転移, 胃癌リ ン

パ節転移の順 で あ っ た . また, 化学療法の 有無 で

は開存率に有意差 は認め られなか っ たが, 放射線

治療の 有無につ い ては予後の 短い 症例の偏りがあ

っ た ため放射線治療群の 開存期間が短か っ た .
し

か し
, 黄痘再燃 か ら死亡まで の 期間の K a pl a n -

M ei e r 法 で の検討 で は放射線治療群 が極めて短縮

して い た こ とか ら
,
生存期間中に おける開存率 は

む し ろ高 い と考 えら れた .
E M S 留置時の 重篤 な

合併症は認めな か っ た .

【考案】 悪性胆道狭窄に対する治療と して E M S

はお おむね有効で安全とい える . し か し, 今後も

さ らなる適応の 検討が必要である . また
,
並行す

る悪性疾患その もの へ の局所また は全身治療の 有

効性に つ い て は , 無作為前向き研究などの検討が

待 たれる .

55 　十二指腸部分切除後に乳頭部完全閉塞を来し

た 2 例
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十二指腸腫癌に対する十二指腸部分切除後 に発

症 し た閉塞性黄痘を 2 例経験 した. 経皮的内療術

を施行し良好 な経過が得られたの で報告する . 症

例 1 は 36 歳
,
女性. 後腹膜原発脂肪肉腫の再発で

持数回の 腫癌摘 出術をうけて い る . 200 0 年 1 1 月

に 十 二 指腸再発 に対 して 4 回目の 手術 (腫癌切

除 ･ 十二指腸部分切除 ･ 横行結腸切除) を施行 し

た . 術後閉塞性黄痘を発症 した . 症例 2 は 5 6 歳,

男性 . 十二指腸粘膜下腫癌の 出血 に対 し, 20 04 年

6 月
,
十二 指腸部分切除術を施行 した . 術後 1 日

目か ら閉塞性黄痘とな っ た. 2 例とも口側は乳頭

部近傍で十二指腸を切断して おり, 何らか の機序
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で乳頭部の 完全閉塞とな っ た. 治療は F r C D ル ー

ト か らの 内療化が有用であ っ た .

66 　 胆 管 結 石 に 対 す る 胆 嚢 管 胆 管 連 続切開胆管切

石法および一期的縫合閉鎖法－開腹手術か

ら腹腔鏡下手術への応用－

大 谷 哲 也 ・ 斉 藤 英 樹 ・ 山 本 睦 生･ ･

片 柳 憲 雄 ・ 桑 原 史 郎 ・ 山 崎 俊 幸･
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【目的】 胆管結石 に対する胆嚢管胆管連続切開

胆管切石法および 一 期的縫合閉鎖法の 成績につ い

て 開腹術 ( O L) と腹腔鏡下手術 (L L) を対比 し

検討 した.

【対象】 過去 1 2 年間 に施行された 13 9 例 ( O L

1 1 9 : u ノ 2 0) を対象と した. 男性 8 7 例女性 5 2 例 ,

平均年齢66 .9 才であ っ た.

【手術手技】 胆嚢管 か ら胆管に か けて 連続切 開

を行 い , 胆道鏡で切石後, 縫合 は 4 - 0 吸収糸 で
一

層縫合 ( L L は連続体内縫合) と し t u b e の 留置 は

行わな い . 肝側胆管の 観察困難例 で は胆嚢管と胆

管 との 隔壁を切開 し観察を行う .

【成績】 平均手術時間は, O L 9 5 分, u ノ 12 1 分,

術後入院期間は O L 1 3 . 4 日, L L 9 . 6 日で あ っ た .

平均切石数は O L 2 . 4 個, L L l .8 個であ っ た . 術後

胆汁漏 は O L I O 例 , L L l 例 , 創感染率 は O L

2 1 % , L L 2 . 5 % で あ っ た . 結 石 再 発 は 9 例

(6 . 5 % ) で O L 7 例, L L 2 例であ っ た . 再発例 9

例中3 例 は胃切除後, 2 例 は傍乳頭憩室が認めら

れた . 他の 4 例 ( 全例 O L) は 6 ケ 月以内の 再発

で遺残結石が疑われた . 術後胆管狭窄例は なか っ

た .

【結語】 胆管結石に対する胆嚢管胆管連続切開

胆管切石および 一 期的縫合閉律法は腹腔鏡下手術

でも応用可能であるが, 胆道鏡操作の十分な トレ

ー ニ ングが必要である .

77 　 腎 細 胞 癌 胆 嚢 転 移 の 1 例

天 白 典 秀 ・ 村 山 慎 一 郎 ・ 小 出 則 彦･ ･

蛭 川 浩 史 ・ 多 田 哲 也･
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症例は 7 2 歳, 女性. 2 00 2 年8 月, 同時性勝朕転

移を有する左腎 ( 原発) 癌に対 し, 経尿道的勝朕

腫 癌切除 , 左 腎摘除術 ,
右 腎部分切除 を施行 .

2 0 04 年 4 月の 腎癌術後 foll o w u p の腹部 C T 検査

に て胆 嚢内に腰 痛性病変を指摘さ れた . E R C P

( 内視鏡的逆行性月朝員管造影) , 腹部超音波検査所

見で , 胆嚢頚部 に径 3 . 5 × 3 .O c m の 有隆起性病変

を認め, 胆嚢癌の 診断で 6 月 2 3 日胆嚢全層切除,

D l 郭清を施行 . 切除標本の 病理組織学的検索に

より, 前回切除された腎癌と 同様 の所見を呈する

cl e a r c ell c a r ci n o m a で , 腎癌の胆嚢転移と診断さ

れた .

本邦 での 腎細胞癌胆嚢転移例 の報告は, 現在ま

で 2 2 例 にすぎず本例 はきわめ て稀 な症例と考 え

られた.

H e8 　 H e p a t i c  p e r i b i l i a r y  c y s t s の 臨 床 的 意 義

太 田 宏 信 ・ 水 野 研 一 ・ 富 樫 忠 之

渡 辺 孝 治 ・ 関 慶 一 ・ 石 川 達

吉 田 俊 明 ・ 上 村 朝 輝 ・ 武 田 敬 子 *
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同 放射線科
*

同 病理検査科 * *

Ⅲe p ati c p e ribili a r y c y st s ( 以下 H P B C) は 198 4

年に中沼らが初 めて報告 した疾患概念であり, 肝

内胆管付属腺の 貯留嚢胞と考えられて い る . われ

われは第 2 回本研究会にお い て H P B C 4 例の 臨床

的検討を行 っ た が, その後 5 例を加え計 9 例を検

討しその 臨床的意義を考察した. 臨床的に重要な

点は下記 2 点と考える .

1 ) H P B C の 嚢胞 は小さ い が, そ の 存在部位より

胆管を圧迫して胆管炎を起 こ し易い .

2 ) H P B C が連統 して並んだとき は拡張胆管と誤

診する こ とがある .

そ の ほか H P B C 患者 の 特徴と して 男性に多く,




