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GPT.ALP.t-Bilいずれも不変であり,steroid括 る.

抗例と考えられる.治療方針の検討,および注意深い経

過観察が必要と考えられた.

14)自然経過を観察し得た炎 症 性 偽 腫 壕 (in-

flammaもorypseudotumouT)のi飼
12)当院における自己免疫性肝炎症例の検討

悪霊 論 ●坂内 均(精 鉱 粂病院)

今回我々は当院における自己免疫性肝炎を集計 した.

対象は.92年4T-Jから2000年5円までの17例を対象と

した.男性 1刑.女性16例.平均年齢52.5歳∴r;･均観察

期間40.8ケ月.国際診断基準 (AIHseorelは平均

14.4で,確診例6例.疑診刑11刑だった.

診断の契機は,簸症状例から急激に発症する症例など,

その発病様式は多彩であった.

腹腔鏡所見は,粗大な起伏性凸凹や出血斑塑赤色紋理

を認める由三例が多く,組織所札は.実質障害が強 く.ロ

ゼット形成や形質細胞浸潤を認める症例が多か--)た.育

併疾患で,PB(∴ RA,ITPなどの他の自己免疫性疾患

の経過中に発病した症例も6刑みられた.17刑中13剛は

rhレソやステロイド投与等で良好な経過を示したが,栄

病から1Lq:･lM軸二急性肝不全様経過をとl)死亡した症例

も3例あった.

13)抗痘撃薬による薬剤性肝障害と考えられた

-一例

･;. ･.･･､･ :/ I.1㌦ ::

64歳女性.僧帽弁聯換術後,胃潤塙,うつ病にて加療

一巨 本年1F日日1,血清 NallOmEq/1,lil.JmEq/1

と高度電解質以上を認め当院入院.同日痩轡が出現,A

工呼吸器管坪.ミグゾラム,7ェニ トIン,バJt,プロ醸

投与を開始Lた.1I-jlL川 ,GOT2346U/1,GPT1786

U/I,翌15｢】.GI)rllは6285U/1と著増 .ANA.

HbsAg,anti-HCV はいずれも陰性_NH3は182.7

∫"ど/dlと増加していた.拝過中.血圧低下は認められ

なかった申薬剤性肝障害を疑い,1月15日より血祭交換

3卜1間,SNMC静注およびラクツU-ス完勝を連H施

行し,軽快をみた.抗痘撃薬が麿も疑われ,DLST で

もフェニトイン,パルプロ酸はいずれも陽性のため中底

以後は肝障害の再燃は認めなかった.パルプロ酸は機の

抗療撃薬と併用した場合,薬剤性肝障害の発症頻度が上

昇するといわれ,使周に際しては十分な注意が必要であ
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比較的柿とされる.肝に発生した炎症性偽勝頼の 1 例

を経験したので報苦する.症例は,75歳,男性.食欲滅

追,飲酒不能,低温人偏を_i_:.訴上して入院した.入院後

施行した GTFにて,胃休部後壁に壁外性の高度のT::i~-I

排所見を認めた.腹部 CT.九･,IRlにては,胃および降

の閏と肝 Sl領域に嚢胞性病変を認めた.また,肝左寒

外側区域に車30mm の腺癌性病変を確認 した.大腸内

視鏡検査(rrは.A＼･･-lot.m に≠10mm の赤色ポ1)-

プ.lp型を認めたが,ポ りペ クトミー後の診断は.

Adenocarcinomainadenomtl,Well,sml.lyO,

＼･0,cutend巨･-)の診断のみであった.腹部血管遺賢三

他施行後,肝牛棟を施行.上記診断が示唆された.入院

より3.5カ月経過した時点で,肝塵磯像のほぼ消失なら

びに嚢胞性病変の自然退縮を確認し得たので,画像およ

び組織所見などの供覧を試みたい.

15)総胆管結石胆嚢結石を合併した混合型肝癌
の1例
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原発性肝癌は肝細胞由来の肝細胞癌と肝内胆管細胞由

来の胆管細胞癌に大別されるが,同-肝織内に両者が混

在する混合型肝癌はまれであわ,原発性肝癌のOA7%
程とされている.

今回我利 ま診断に苦慮 した混合型肝癖の一例を経験し
たので報告する.

症例は53歳女性,右季肋部痛,黄疫を主訴に当.科入院.
:∴

入院時血液検査では T-Bilこ1.5,GPT808,

tJDH791,ALP819.y-GTP385と黄喧及び肝胆道

糸酵素の上昇を認めた.HBsAg ト ),HCV (-),
AFP と PIVIくA-]はともに正常であったが eA19-
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9が2531と著明に上昇していた.腹部超音波検査では

胆嚢結石.総胆管結石を認める他.肝門部に径45mm

及び肝内胆管の拡張は確認されたが,幡塙性病変につい

ては指摘しえなかった.腹部 CT では肝門部の腫噂に

おいて周囲の造影効果を認め,腹部血管造影も同様に周

囲に掩い腫梅漬染像を認めた.以 1-.よi)総胆管結石.胆

嚢結石を伴った肝内胆管癌叉は転移性肝癌を疑い,エ3-

下肝生検を施行した.肝生検 HE標本では膿藤細胞が

索状に増生していることから肝細胞癌と診断,手術を施

行したが術中診断にて上腹部を中心に播種性腹膜転移を

認めたため切除不能と判断した.肝膿藤離解中生検組織

標本に対してサイトケラチン染色を施行,サイトケラチ

ン8,19陽性である事から肝細胞.胆管細胞いずれの性

格を有している混合型肝癌と診断した.

肝贋藤を診断するにあたり画像上肝細胞癌に非典型的

であっても CA19-9が高値を示す症例には混合型肝

癌も念頭において診断する事が重要と考えられた.

16)肝原発カルチノイドの･一例

波田野 徹･富樫 忠之

誓買 勢釜 :監禁 警巌(悪賢完憲綜合)

症例は62才男性.1998年6月1tl右季肋部痛.I_i!.現 し

肝腫太を認め6月5日精査入院.肝は右季肋下5横指触

知し,入院時検査では HBs抗原 卜 )HCV抗体 巨 )

ALP3371LT/1,51HIAA6.5ng/mlと上昇を認め.

AFP,PI＼'ⅠくA-]は正常で CA19-9は50.6t_.T/ml

と軽度高値であった.腹部 CT,MRIで肝右葉に広範

な腺癌を認め,腹部血管造影では肝動脈圧排所見,一部

腫鳴渡染像がみられ,Mh:Ie,5-FU,AD九:Ⅰを肝動

注した.動注を計6回施行したが肝不全にて 1999年12

月13日死亡.剖検で肝の大部分は腺癌で責められ腫蕩壊

死の所見を認めた,病理所見では腫療細胞の腹腔様構造

を認め,Grimeiius染色 (+),S-180蛋白染色 (+),

電顕で内分泌撃殺が検出させ,肝原発カルチノイドと診

断した.

17 ) 肝損傷に対する外科治療の評価
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内藤 東･一･(同 小児外科 )

木下 秀則
( 同 救急部 )

【臼的】肝柑陶の外科治療成績及び TAE を申し､とし

た保存頼法の成績につき検討した. 【対象と方法】1989

年 1月から2000年6Hまでに手術叉は TAEが施行さ

れた肝帽悔53刑を対象とした.肝摘傷塞悔度分頬は

AASTを用い gl､adeⅢ以 卜を束悔肝損傷と定義 した.

【結果】1.穿通性肝椙傷 (∩-9):全例緊急手術が施

行され.gradeI15札 gradeⅢJ刑であった.9例rf17

例に合併損傷を認め平均出血嵐は2082mlであった,

死亡例はなかった.2.鈍的肝損傷 (n-44):24例に緊

急手術が施行され,morbidityは509も,lil,erI･elated

mortalit､)･は25%であった.20例は初期治穂 として

rrAEが施行され.うち3例 (gradeⅢこ1,nr:1.

V:1)は TAE直後に手術を施行した.TAE20症例

の morbid恒,は250,ら.liverrelatedmort､al恒･は5

%であった.鈍的肝損傷の grade別 mortalityは,

I-](n-10巨 00-い,Ⅲ-nr(n-26):3.8%,＼･･'-

Vl(∩-8㌦75(10であった.TAE 導入前 (n-16)の

liverrelated mortality は3800,TAE 導 入後

(n-28)は3.5%であった. g結語】巨 資通性肝損傷

は手術の絶対的適応であり成績は良好である.2,鈍的

肝損傷に対する保存療法は TAE を適切に窯施するこ

とで安全に行える.3.術前 TAEを餅周することで,

重傷鈍的肝損傷の手術成健は今後更に改善されるであろ

ラ.

広瀬 保夫 欄 中 敷審 (
新 潟 市民病院
救命政急センター

畑 排治郎 ･五十嵐健太郎 ( 同 消化器科 )
大谷 哲也 ･斎藤 英樹 ( 同 外科 )

当救命救急センターでは.鈍的肝損傷に対して,積極

的に経カテーテル(朋l'･動脈塞栓術 (TAE)を行ってい

る.当施設における鈍的肝損傷 TAE 施行例について

検討した.

1989年4月-2000年6F-､ほ でに当院救命救急センター

に入院した肝柑悔110例のうち.TAEを行った20例を

対象とした.性別は男性18名女性 2名.平均年齢41.5


