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8)血祭交換療法,PGEl療法,G王療法併用

にて救命し得た劇症肝炎型 Wilson病LJ')

1例

石川 達 書石川 直樹
太田 宏信 ･吉田 俊明
本間 明 ･上村 朝輝 ∴ i:,了 言 :: I

武田 敬子 (同 放射線科)

石原 法子 (同 病理検査料)

尾崎 俊彦 (尾崎 クリニック)

症例は15歳.女-悼.全身倦怠感,眼球恭敬iこて来院,

黄痔,肝機能障害を認めた. 各種検索にて Wils()rl病

と診断 した.r)i)Cnnieillamine投 Ej-･開始 したが.肝

性脳症,腹水 黄痘の著しい増強を認れ T.fiilは 80.26

mgdlまで .卜界 した.血祭交換, ゲ′しカ:(ンー- 仁 ,~く

l】ン埼法,PGfミl投L5-･. ′､イ トプロピン投与により,肝

性脳症.醸水.苗痘LT)改善を認めた.肝性昏睡.溶血性

貧血をきたす abdominalWilsonの救命例は稀t廿 と

考え報苦する.

91Non-alcoholicsteatohepatitis(NASHl

の3例
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糖尿病.腹腔鏡像は脂肪蜜性を伴-､た琉紋結節肝.肝生

検組織で PPCF,実質に炎症細胞 ･脂肪浸潤,～:1allory

tx)dyLMBlを認めた.症例2は27才男性.高度の肥満.

75g-OGTT CT)境界型糖尿病 し!:_rgLChollfu症.超音波

下肝生検で Zone3L')fibrosisLi二PPCF,多数LT)大滴

性脂肪 ･門脈域LT)炎症細胞浸潤,MB を認めた.症例

3は67才女性.DM と高度の肥満雁あ り.脂性鏡像は

LC.肝生検組織では亜広汎性壊死を伴--.,た小薬改築と

炎症細胞 ･脂肪浸潤.MB を認め NASH からLT)LC

進展例と診断.結語 :11糖 ･脂質代謝異常が本症発症

の誘閃となる可能性がある.21NASH は LC に進展

する可能性があり早期診断 ･早期の誘閃除去が必要であ

ら.

ま0)小児急性 リンパ性 白血病経過観察中に発症

した特発性門脈圧克進症の 2例

佐藤 雅久･今田 研牛
渡辺 徹 ･阿部 時也
山崎 明 ･,3､田 良彦 (

新 潟 市民
小児科
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焼 餅治郎 (同 消化器内科)

症例 1.13歳7カ月弔.3歳4-JJF-]LTl時.ALL(Ll,

T-Cellleukemiil~)を発症 し治境を受けたが.治療開始

約 2年後より血小板減少と蹄藤を指摘 された.治療終了

後の経過観察期間中 H3歳7カ月),食道静脈癖を指摘

された.肝生検で門脈系の拡張と煉洞の拡張が認められ,

特発性門脈圧在進症 (lPH1LL二診断 さI~,tた.症例2.1H

歳10カ月男. 9歳7ナ汗】L')時.juJL げIでTceLllAIJIJ,

highrisk)を発症.15歳ボ七月で肺臓を指摘 された.

治療終~T後も牌膝が持続 し.18歳11カ目し棚も 食道 ･胃

静脈癖を指摘 された.肝生検で IPH と診断 された.良

血病の経過観察中の浄藤や血小板減少は泰症 も念頭にお

くべきであると思われた.

1日 肝細胞癌 術後の難治性腹水に Denヽでrシ ャ

ン トが奏効 した1例
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高木健太郎 ･小山 高音 (同 外科l

矢沢 正知 し同 心臓Lfll管外科1

畠山 盈秋 鳩 山 医 院)

症例は63歳男性.平成5JLr-19J117E-.I.肝細胞癌L71ため

他院にて S8亜区域切除術を行･p-､た.術後次第に脂水

が貯留 し.内科的治額で反応せず,同年12月811.当院

転院となった.当院で利尿剤,腹水濃縮還流法などで改

善せず,また循環動態を保つため,血液速断 ECUM を

行っても腹乗は減らないため,平成 6年 1月20日,腹腔

静脈 tI-1･ント Ll)()11＼,(,rShuntlを造設 した.術後 DIC

の合併を見たが,腹水は減少 し尿量 も増え腎機能 も改善

傾向を認めた.約 1年たった現在元気をこ外来通院中であ

ら.


