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9)広範囲脳梗塞 (中大脳動脈領域)の急性期

CT で認められる動脈L7)high density に

ついて

登新 進 ∈滝 謂 食病院)

･!. 1. ll:耳 ･: 新潟大学歯
放射線科

佐藤 敏輝 澗 敬治 儲 悪露 祭食)

広範囲脳梗塞発症後3時間以内の魔急性期をこぼ大脳の

皮質白質コントラストの消失,脳帝の閉塞,基底核の淡

い低吸収域化が捉えられることを第70回の本会で発表 し

ているが,今回,我々は心房細動を伴わない広範関脇梗

塞急性期の2例をこCT を行い,中大脳動脈の商吸収を

捉えた. 1例は発症後 1時間で,まだ CT上,脳に異

常が出現 しなし､時期において中大脳動脈水平部が高吸収

をこ播出された.その後の経過観察で,この商吸収は消失

した.以上より中大脳動脈の高吸収は血栓叉は塞栓子を

捉えていると考えられた.この所見が,脳梗塞の最も早

期に出現する所見と考えられた.

10)口腔癌の頚部 リンパ節転移の診断における

USの有用性について
杯 事文 ･加藤 徳紀

窟溢 寿穿 ●輔 鵬 儲 謡 歯科)

杉田 公 ･土田恵美子 (同 放射線科)

目的 :口腔癌の頚部 リンパ節転移の診断における US

の有用性を,臨床 (触診)･CT と診断櫓度を比較検討

することにより,明らかにする.対象 :1990年 1月か

ら1993年 8月までの間に新潟大学歯学部歯科放射線科

Eこて, 1回以上 US･CT 撮影を施行し.そLIT)後頚部郭

清術を受けた口腔癌32症例.原発部位 :下歯肉12例∴舌

8例.U畦底4例,_L歯肉3例.中咽頭2例,噸粘膜 1

例,上顎洞1例,下顎骨 1例.組織塾 :全例扇乎上皮癌,

使用機材 :rl'｢~-力社製 SSD-63O 及び 650+10MHz

(-部 7.5MHz)メカニカルモクタ探触子.転移陽性の

診断基準 :(1)内部:丁∴17- し分布の不均一さ.特に辺縁

不整な高エコ…領域の存在)紹)形態 (短径/最後比0.5

以上) (3ト大きさ (短径 0.8crTl以上). 結語 :(1)

accuraeyは,uS(94%),CT (84%), 臨床 (69%)

の順であった.(2)10批 探触子での転移の判定基準

について述べ,具体例を示 した.(3)USが治療方針決

定上有用であった2症例を供覧 した.

ll)特発性食道破裂の2例

･..･･ ､ ･再 .:二: ∴ ∴ ･

特発性食道破裂 (BeThaave症陳群)は,噴気 ･曝畦

などにより,食道内圧の急激な上昇により子食道全層が

破裂する疾患ですが,比較的稀な疾患であるため,急症

腹症や胸痛をきた骨髄の疾患と誤診されやすい.しかし,

春慶は激 しい畷疫と引き続いて起きる突然の胸痛 ･心窟

部痛で発症するため,この特徴的な発症機転と臨床症状

により本症を念頭において,X線検査を施行 して縦隔窺

感の存在を確認すれば本症と診断 して早期治療をこ導 くこ

とが可能です,その際争CT 梗塞は少量の縦隔気腫でも

指摘が可能となり有周です.また,確定診断として施行

される食道透視をこおいて造影剤漏出の所見が陰性となる

場合もあるので注意する必要があります.

12)大腸憩室衆の画像所見
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(佐渡総合病院内科)

( 同 外科)

(同 超音波検査室)

過去2年間に経験 した大腸憩室炎7例の超音波所見を

まとめ検討 Lた,男性5例女性3例.平均年齢壇7歳.上

行結腸5例､盲腸 1例. 卜行結腸 l例.6例は平均6.5

日の抗生物質で軽快 し,濃慶合併の1例に緊急手術が施

行された.超音波によって急性虫垂炎 (同期間に手術例

92例)との鑑別は容易であった.超音波所見の特教は,

① 局所大場壁の肥厚 (loo艶),② 太腸壁から外側へ

突出する低エコー額円形の病変 持00%),③ それを取

り巻く高ユー=1一領域 (1000｡1.耳 更に外側L7)低:-∴トー

の-ロ…様 りソグ 浮1%),⑤ 中心に見られる音響陰影

を伴 う轟エコ- (57%)であった.③の高エコー領域は

結腸周囲脂肪蔽織の炎症を示し ④の-ロ…様 リングは

後腹膜脂肪観繊内の線維結合組織の炎症性肥厚を示すと

考えられたが,⑤の中心高エコー部が糞石の存在を示す

という画像的臨床的な証拠は得られなかった.

13)入間 ドック超音波検査半年の総括

祭裏 芸享欄 間 細 く警警響き検診)

入間 ドックの超音波検査において上腹部のみならず,

下腹部さらに乳腺 書甲状腺までを含めての捜査をおこなっ
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た.検査時間は男平均5分50秒,女平均 7分55秒と2分

間検査時間が轟くなっている,女性が濃いのは子宮 書卵

巣と乳腺のためである .

発見された悪性病変は,上腹部において腎癌1例,千

腹部で潜航後部の悪性 Tjソバ藤 1例であったが,乳腺で

は乳癌手術例2例,疑い3例.甲状腺では甲状腺癌5例,

痛の疑いで手術緒顔中が9例であった.

以上の結果から人間 ドックの超音波検査に際して,上

腹部の検査のみでなく,下腹部からさらに乳腺 ･甲状腺

の検査がおこなわれるべきであると考える.

今後さらに症例を重ねて,その必要性を主張していき

た い.

14)小児胆道疾患の超音波診断
-先天性胆道閉鎖症 と乳児肝炎との鑑別
に〆ついて一

- 寅男 ･三浦 努 (議 題欝院)

【目的】小児胆道疾患を超音波所見で鑑別できるか否

かを検討する.【対象】ERCl'にて診断Lll確定 した先~天

性胆道閉鎖症嶺例と乳児肝炎2例を対象とLて検討した.

【方法】対象上した症例に2回ハ超音波検査 し1回目は

外来,2回目は禁食後3-4時間後)を施行し,その胆

嚢の所見を正常大,小さい,同定不可能の3段芦皆で評価

した,【結果】先天性胆道閉鎖症の4例では2回の検査

でいずれも小さいと同定不可能の組み合わせで,乳児肝

炎の2例ではいずれも2回目の検査,すなわち禁食の条

件で正常太と評価された.【結論】先天性胆道閉鎖症と

乳児肝炎との鑑別には禁食の条件での超音波所見が有用

であった.鑑別の要点は胆嚢の所見であり,先天性胆道

閉鎖症では同定不可能または小さいとなり,乳児肝炎で

は正常太であった.

15)胆車癌の CT 分額 と予後

l･:I+ !+1-'' i:'工 :･!･:,j訂 丁,

く目的〉幅広い像を豊する胆承癌 (プア所見を労探 し予
後との関連について検討する.

(対象〉198凱 1月-1993.6月まで当料で CT の施行

された胆嚢癌55例を対象にした.

〈方法)CT 像を限局隆起型,壁肥厚型,広範進展型
の3つに分塀 し 予後との関連を検討 した.

51

(結果と考察)頻度は限局隆起型4例 (7.3%),壁肥

厚型10倒 し18.loot.広範進展型:11倒 しT:1.6001で基.-､

ナ∴ 切除率いた限局隆起型1()OOo.壁肥厚型5()Oo.広範進

展型0%であった.予後は限局隆起塾が全例再発なく生

存中 (最長35ケ月)であるのをこ対して,蟹肥厚乳 広範

進展塾は中間生存期間がそれぞれ種ヶ月,2ケ月と極め

て不良であった.Cr像から胆療病の予後がある程度推
定可能であると考えられた.

16)弾腫癌性病変の CT

近藤まり子 ･酒井 邦夫 (新潟大学放射線科)

椎名 薬 (豊霧 島センタ-)

捧 彰 を諸 済生会病院)

斎藤 明 く鮎 表野 田病院)

我々が経験 した39症例の鮮病変について文献的考察を

加えて報告します,

対象は,CT で局在診断のなされた39症例でその内訳
は,悪性 1Jンべ瞳7例,転移性腫癖6f札 血管腫 1f札

リンパ管腫 1例,腺癌5例,梗塞9例,のう胞6例,普

ルコイ ド-シス 1例です.

悪性 リンパ腫の5例,転移性感癖の2例,血管腫の1

例, リンパ管腫の1例,腺癌の2例,梗塞の1例,は手
術もしくは剖検で病理組織学的診断がついています.そ

の他の例では症状および経過から臨床的をこ診断しました.

17)成人 Wilms陸将 2例の画像診断

仲村 明恒 ･岡田 稔
遣野慎太郎 ･楠田 順子
高山 誠 ･蜂暴 順一
古屋 儀郎 (杏林大学放射線科)

Wilms腰痛が成人に発生するのは比較的稀とされて

いるが,奪回我々は成人型 Wilms膿癌の2例を経験 し

たので,その画像診断を中心をこ報告 した,症例は35歳と

掴歳の男性, 主訴はそれぞれ血尿,右側腹部痛.DⅠP

では腎孟腎杯の圧排像や描出不良が認められた.CT で

1例は腎門部から腎外をこ突出する魔境としてみられ も

う1例は中心部から辺縁部に不整をこ拡がる低吸収域とし

てみられた.MRIは1例に施行し冠状断での dyrはmic

MRIが腰痛の肉眼像とよく相関していた.血管造影で

は2例とも比較的 hypovaseL11arで,Wlims陣場に特

徴的といわれる所見は認められなかった. 1例で腰痛の


