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6)甲状腺腫感性病変の超音波 診 断

･･ ･ ∴ - ･

佐野 宗明 ( 同 外科1

長持川 聡 ( 同 TT･砕料)

鈴木 正式 く 閣 病理)

朱 紅 し 同 放射線科)

手術で確診した明大腺腫将169例 (悪性81例,良性88

例)の超昏波所見を読影し 各種所見の良悪の出現頻度

を調べた.jJI2乗検定で両者iこ Ll<O.OOOIL'1有意差

のあー-､た項目は.低:T∴トー,肺癌内の粗且 喪腫内乳頭

状隆起の3項目が悪性に多く,-ロ-,轟腫形成の2項

田が良性に多かった.

超音波診断の簡素化をはかるため,この5項目をスコ

ア化し,その診断能をみた.低エコ-+1,輝点+1,

嚢腫内隆起+且,-ロ--1,嚢腫形成-1と配点し,

各症例の超音波スコアを算出した,+1以上は,悪性81

例中70例,86.竣%,良性88例中12例,13.6%であった.

この超音波スコアの診断機は,感度86.4%,特異性86A

鰭,正診率86.4%と,いずれも良好であった.これら

は綴級数別でも運がなく,液胞癌の感度も78.696と高

率であった.

甲状腺腫癖の鎧窓鑑別の診断健は,正診率の面で,シ

ソチ,ABCを上まわった.

7)甲状腺腫癌性病変の MR王

樋【~1 健史 ･新妻 仲 ∴
I:;:'

潟県立がんセソ

射線科

筒井 一哉 ( 同 内科)

佐野 宗明 ( 同 外科)

長谷川 聡 く 同 耳鼻科)

鈴木 正式 ( 同 病理)

三浦 恵子 (新潟大学放射線科)

【H的】甲状腺腫癌性病変の MRI所見を検討しMRT

の鑑別診断上し-')役割を明1､)かにする.【対象･方法】病

押組織学的に診断の確定した甲状腺降壇性病変 ト18症例)

50病私 1.5Th寸R 装置で SI･:法軸位TIWl､'l'2Wl､

r'r)wl,及び造影雄'Ⅰ'lWlを撮像し.Mttl所見を比較

検討した.【結果】内訳は乳房銅品18例19病変,滴腹痛5

例､髄様痛2凧 悪性りこ′ミ腫1)例.未分化癌2例,膿

胞腺腫15乳 腺腫様甲状腺腫5例.病巣内の信シナ強度,

病巣と周辺甲状腺組織との境界の性状は病変の鑑別に有

用Lとは言えなか-+/JJ_が.辺縁C7)形状.被膜Ll')性状は有j=日

であー-_,た.病坪組織 日工被膜が存在するが､Mttlでは

描出不能な症例が多かったが,被膜の描出があれば診断
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的価伯は南か-､た.律 1cm 以r:LJ)病変では Mltl描

増強効ti1-が卦Irl.病変LT)存在診断,範押確定に有用だ-.,

仁 【結論】Nillくl所虹上病駁辺縁(/71叶封犬,被膜LI'一性状

針 低 N(,1血症を呈 した高齢発症 ACTH 単独
欠損症L,T)1例

石塚 惨 -大原 -億 漸 潟県立吉田病院)阿部 通行

の1例を経験 した.平成3年3月頭部受像,特に症状無

くすごしていたが,平成3年8月より畷気 曝吐出現.

10月8日精査のため新潟脳外科病院入院となった.その

後も噛叶続き, 血清 NL1113と低値を認ムT)た.低 Na

の原因精査のため,平成3年12月8円当院転院.精査の

結果 ACTH 単独欠損症と診断され-イド四二日レチゾ

こノ20lngLT)連F-!内服で低 N;I血柾,低血糖改善した.

抗 卜利付眉本陰性.Mlilで cLmPtySellLlたく.発症原

因は特定できなかったがテ頭部外傷が,その契機となっ

たと考えられる.本邦症例車かなり高齢に属する症例で

あったため報告した.

9)低 NilIlll症における′ミ､/'1.7'､レシソ (A VP)

の浸透圧性分泌調節 とその臨床的 意 義

鴨井 久司 (長岡赤十字病院内科)

10)興味ある画像所見を呈した mi croprolactinoma
の1例

関村 哲郎 ｡田中 隆1 藍畿 譜 研究所)

伊藤 寿介･関根 -郎 ∈改宗観衆学部歯科)

下垂体腺腫L')CT.MRl所鋸よ,腫場がir-.常 卜重体

よりV乙LSCulalityが低く.主に extra＼,;_rjionによりゆ-･-I

号域として措出され,慶も診断的価値がある.しかし,

我利 ま適をこ造影剤をこよる増強効果が強かった1例を経験
したし')で報質した.

症例は不妊を主訴とした高 PRL鹿症の女優.CE-CT

で 卜垂休左側に強くcLnhanceさIlる病変を認恥 下垂
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効なく7年後LT)MRlでヰ)同様の所見が得と､一木た.千
術によi‖司部位に microprolこIetinomilを認め,摘出,後

PRLは正常化 した.本例の特異な画像所見の機序は,

LIXlrこIVaSこltion した contrastmediuIll(J])W(lSh out

が腰癌において正常下垂体より遅延 していたためをこ高官

尊域として措出されたものと思われた.Dynamicstudy

(･17)ム在L-_'ず,通常ll)contmstsludyを引き続き施hL.す~

ることがず診断率向上のためをこ必要と思われた.

ll)海綿静巧桁同-浸潤 したプロ=)･J/チン産牛微

小下垂体腺腫

一一一診断及び手術適応i･こつし､て-

::一､ ■､-■･ ∴̀ .･･一 ‥ . ･

静脈洞内に浸潤 した症例を経験 した〔･'､)で報告する.症例

は28才女性.19才より教理華燭となり慧7才で無月経 とな

ら.近医で高 Ip)RL血症を指摘され当村に紹介され る.

PRL 値は 一L4()()ngmlLl:_高値であー-､たが.C′1∴ h･,1Rl

Lり画像診断では 卜′しこ1鞍内左側;こ直往約 5m111人LJ)

micI･OこIdenomこ1州JTr且であ･-､た.lti】j便 卜(･上海細静脈洞

内-の腫渇の浸潤L川jかで左か一･､た.維蝶1r･t,lF†洞T.･術に

て鞍内の陣場は摘出したが海綿静脈洞内-浸潤してい:::'

腫脇は廓清が肘難であ一､た.術後,lil)IJ怖く･土lL常化せ

rrIbromoct-iptint1投射こて生Pl!.L7)発栗を}+てし､る. -

舵に.prolaetinomaの場合膝噛cT)人きさと I)ti1...値は

相関する.従一､て,腫癌(pTl人きさに比 L I)lくL〔'〕値が

高い場合は.浸潤他に発育 した prolIleti110mこlを考慮

すべきと思われる.MieI･OPrOlactinomこlI:-言,-Li-:も海

綿静脈洞内に捜潤性をこ発育する事もある寮を念頭に置き

手術適応を慎重に決めるべきと思われた.

121順腔鏡下副腎摘出術

郷 秀人･武E~重工】 正之
西山 勉 ･筒井 寿基
水滞 降樹 (新潟入学泌尿器科1

51歳男性,1991年10J.-]31uiこ突然の右 トト肢LT)筋力

当院第 ･内科･iこ転院.右副腎に径 1.9cm LTl瞳覇を指

摘され 原発性ー~,'JL卜̀1ナrlン症LITl診 断 を 受 け , 同年12

)116Ⅰ._い1挿1･初診.r司診断にて 1991)隼 l J~j とう t7にtL錐卜入

醍.同隼lf117什晦腔鏡 卜に1滴J腎摘出術を施行した.

離 し.体外に摘出した.手術時間は =̀時間20分で.出血

も少塵であった.合併症はなく,鮪後経過も良好で,カ

I)rL,ム･-''′しド1十ロン値LLlr)Tlf二常化を待骨.'.第15病日に

退院となった.これまで腹腔鏡下副腎摘出術の報告はな

く.本症仲Jがttl:界て1倒し十ごある.

13) 褐 色細胞腫の MR1
--CT,131トh･rllBG手術所見とC7)比較-
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(新潟大学泌尿器科)

小日野向lJlL 同 放射線科)

15t姉･'〕褐色細胞腫患者に対 して術前に MIくⅠを施行
し.Ll′1∴ 川1--MlliC,. 手術所虻等､L二比較した.ll:.7Li1;EL剖

腎は Ti強調像,T2漁網像で肝よりも低倍轡強度に播

出された.褐色細胞液は T且強調健では肝よりも低信

号強度に,pT2強調像で肝より屯轟倍号強度をこ掃出され

た.この所見は 相まま-MⅠ弧 の薬療の程度とは無関係で

Lil,;).城中-･JJ:;-二--,LーJ'ミン耕碑鼠とは1)例を除いて無

関係であr立 ∴ 尿 中 ノ ,L-･'ド し+りンが正常吊1日町こ＼

T3強調像で肝日'澗77;.度1'日､ーiこ描出されLた. MItlrr2
強調像は濃度分解能におし､てLvlー上りも博打ていたが.
多発例 ･悪性例の全身のスダリ…エソダという点では

M王BG シソチグラフイ-が優れていた.

Il. 特 別 講 演

｢内分泌疾患の MR王診断について｣

京都大学 医 学 部 接医学科教授

小 西 淳 二 先生
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