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【目的】 今回我 々 は 臨床上 H e p a ti c p e ribili a r y

c y s t ( H P B C ) と診断 した 4 例を経験 したの で , そ

の 特徴を検討 した .

【結果】 〔症例 1〕73 歳 ,
男性 . 無症状で あ っ た

が , 肝機能障害を認め, また 種 々 画像 に て 左肝内

胆管 の 拡張と B 2 B 3 分 岐部に 陰影欠損 が あ り ,

肝内胆管癌を強く疑 い 肝左乗切除を行 っ た . 切除

標本は H P B C で 連続する嚢胞を拡張肝 内胆管と

と らえており, また嚢胞によ る胆管 の 庄 排を腫蕩

と とらえて い た . 〔症例 2 〕67 歳 , 男性 . 胆管炎 で

入院 . DIC - C T , M R C P で左右肝管起始 部 に径 5

m m と10 m m の 嚢胞が あり, これ が胆管を庄排 し

その 後 3 年間胆管炎を繰り返 して い る . 〔症例 3〕

ア ル コ
ー ル性肝硬変で 1 998 年より入退 院を繰り

返す . 同年 3 月 の C T で は異常を認めなか っ たが ,

200 0 年7 月 の C T で は肝 門部 に多数 の 嚢胞 が 出

現 し ,
一

部肝 内胆管を庄排 し て い た . 2 年間 で

H P B C の 形成が み られ た稀 な症 例 と 思 わ れ る .

〔症例 4 〕 アル コ
ー

ル 性肝障害 お よ び慢性揮 炎で

199 6 年より受診 . C T で 門脈左枝周 囲に 多発嚢胞

を認め , 5 年間不変で ある .

【結語】 4 例 中 3 例 に慢性肝 障害を認 め た . ま

た 2 例 に胆管炎を併発した . その 経 過 に関 して は

短期 間に形成され るもの か ら長期不変の もの まで

様々 であ っ た . 拡 張肝内胆管 と の 鑑別 に は D IC -

C T が有用 であ っ た .

9 　 1 c m 以 上 の 総 胆 管 結 石 症 に 対 す る 体 外 衝 撃

波破砕療法（E S W L）を主体とした治療成績
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【目的】 総胆管結石症の 治療 にお い て , C o n fl u -

e n c e St o n e を は じめ 内視鏡 的治療 に は 限界 が あ

る . 手術療法にお い ても合併症や年齢 で 適応 とな

らない 症例も認 め ら れ る . 当科 で は 1 c m 以上 の

総胆管結石には主として E S W L を行い , 縮小後内

視鏡的処置を行う場合が多い . その 治療 成績 に つ

い て 検討 した .

【方法】199 1 年12 月 か ら 2 001 年2 月 まで に総

胆管結石症に対 し E S W L 療法 を行 っ た 症例 は98

例 . そのうち 1 c m 以上の 症例 は93 例 ( 男性30 例 ,

女性63 例) , 年齢3 1 - 103 歳 ( 平均74 .8 歳 , 80 歳以

上42 例4 5 % ) , 結石数: 1 個28 例 , 2 個2 9 例 , 3 個13

例, 4 個 6 例, 5 個以上17 例 , 結石最大径10 - 75 m

m ( 平均19 .6 m m , 20 m m 以上37 例) で あ っ た . 93 例

中2 6 例は内視鏡的処置や手術不能で他院より紹介

され た症例 で あ っ た . 今回の 検討 で は 結 石を 9

m m 以下とする事を目標 と して検討 した . E S W L

単 独 で 9 m m 以 下 と な っ た も の を破 砕 終了 群

( A ) , E S W L 後内視鏡 的処 置 の 追 加 で 結 石 が 9

m m 以下とな っ たもの を排石終了群( B) と し, 負

大結石の 大きさ, 年齢, 合 併症な ど によ り比較検

討 した .

【成績】( A) は50 例 ( 54 % ) , ( B) は85 例 (9 1 % )

であ っ た . 内視鏡的処置を行 っ ても10 m m 以 上 の

結石が残存した8 例 は経過中の合併症で継続で き

なくなっ た 4 例や15 m m 以下で紹介病院に帰院し

た 3 例, Bil r o t h Ⅱ法 ( B Ⅱ法) 残胃 1 例であ っ た .

20 m m 以上 の 結石例は37 例 , ( A ) は17 例 (4 6 % ) ,

E S W L の 平均回数は 1 .9 回, ( B) は途 中で帰 院 し

た 3 例と B Ⅱ法で内視鏡不能例 1 例を除くと 100

% であ っ た . 80 歳以上は42 例 , ( A) は21 例 ( 50 % ) ,

E S W L の 平均回数 1 .9 回, ( B) は帰院 2 例 と B Ⅱ

法 1 例と呼吸不全で死亡 1 例 の 4 例を除く と 100

% であ っ た . 合併症 にて手術不能例 と他院 にて 内

視鏡的除去不能例 は2 0 例 , ( A) は 8 例 (40 % ) ,

E S W L の 平均 回数2 .1 回, ( B) は帰 院 2 例 と呼吸

不全 で 死亡 1 例の 3 例を除くと 100 % であ っ た .

【結論】 巨大結石 , 超 高齢 や 合併症で 手術不能

例な どに関 しては E S W L 以外 に方法 がな い 場合

が認め られ る . 以 上 の よ うな症例 は E S W L と 内

視鏡的結石除去を組み合わせ る方法が最もよ い 治

療法で あると考えられ た .


