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生化学的変動 を検討 し た . H B s 抗原陽性 , H C V

抗体陽性例は除外した . A L P
, γG T P , A L T , Ig M

の 投与前と投与3 ケ 月か ら 2 4 ケ 月後まで t 検定

を行 っ た . 母集団が少ない た め参考値だが, 何れ

も有意な低下を認 めた .

【結語】 U D C A , B e z a五b r at e の 併用療法 を 2 年以

上行 っ た症例で , 臨床検査所見が改善, 有効であ

る こ と が示唆された . U D C A 単独で は改善しない

例も効果が期待で きる . 常習飲酒家で肝胆道糸酵

素が低下 しな い症例が ある . 症状, 組織学的変化,

長期予後に つ い て は, 今後の 検討課題で ある .
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平成 11 年 1 月 - 平成 1 2 年 3 月まで に当施設で

経験 した門脈血栓症 12 症例を報告した .

医療性 3 例 (P E 汀 1 例, R e s e Ⅳ e r 2 例) , 感染症 7

例 (月琴炎 ･ 虫垂炎 ･ 胆嚢炎 ･ 腎膿癌 ･ ク ラ ミジ ア

腹膜炎各 1 例 , 菌血症合併4 例) , 感染症 および抗

リ ン脂質抗体症候群 ( A P S) 1 例, 原因不 明 1 例

で
, 医原性を除く 9 症例に つ い て主 に検討し た .

主訴は発熱と腹痛. 肝障害の程度 は様々で あ っ た

が
,
A L P ･ L D H 高値を呈する症例が多い傾向がみ

られ た . 診断は主に造影 C T で得 られ た . 小腸出

血を 2 例認 めた が, 食道
･ 胃静脈癌 は 1 例も認 め

なか っ た . 9 例中肝障害 が比較的高度 であ っ た 3

症例 に対 し, ウ ロ キナ
ー ゼ を用い た線溶療法 (動

注 2 例, 坐薬3 例) を試 み 2 例で血栓消失 が得 ら

れた .

一

方, 自然消失例も 2 例認 め た . 平均観察

期間 1 1 ケ 月で 血栓症 の 再発
･ 増悪症例 は認め ず,

血栓残存例を含め予後良好であ っ た.
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症例は 44 才, 男性. ド ッ ク にて血小板減少を指

摘さ れ, 近 医にて P A
- Ig G 高値, 正常骨髄所見,

他の 疾患の 除外により特発性血小板減少性紫斑病

(IT P) と診断された . その 経過観察中に肝機能異

常 ( A S T 62 8 , A L T 1 05 7 , G G T 10 37) 譜 め られ,

精査加療目的に当科紹介人院. 抗核抗体, 抗平滑

筋抗体 ともに陽性. 高γ グ ロ ブリ ン血症等か ら自

己免疫性肝 炎 ( A IH ) が疑われ た . 血小板数 が 4

万程度で あり生検施行せ ず, プレ ド ニ ゾロ ン投与

開始 . 肝機能 , 血小板 数 と もに著明に 改善 した .

そ の 後 , エ コ
ー 下肝 生検施行 し A I H の 確定診 断

と な っ た . A I H は種々 の 自己免疫疾患を合併する

こ とが知 られて い るが, IT P を合併した Al H の 男

性例 は稀 と考えられ報告する .
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重症 型 ア ル コ ー ル 性肝炎 ( s e v e r e al c o h o li c

h e p atiti s , 以下 S A H) は白血球数が重症度 と比例

する と考えられて い る . 著明な白血球増加, 高サ

イ トカ イ ン血症 を呈 した S A H の 症例 に対 し白血

球によ る直接的肝障害, 高サイ トカイ ン血症 によ

る重症化の ネ ッ ト ワ ー クを断つ 目的で願粒球除去

療法, 血柴交換, サ リナ ス タチ ン の 投与等を中
JL ､

に治療し改善傾 向を認め た . 全身状態 の悪化と共

に肝不全 が 再増悪 し た が病態 の 中心で あ る白血

球, 高サイ トカイ ン血症に対する治療が有効で あ

り今後 の 治療法 の検討 も含め示唆に富 む症例で あ

っ た .


