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脈出現頻度で轟を認め,有済な浄額であると 考 え ら れ た .

これにより.手術i･こおける血行郭清(-T)範F針fLこと に (巨 1合

理性をもたらすものと考えられた中

慧0)腹部 CT で診断 し得た腸回転異常症の

2例

清野 泰之 噴 霧 粁 字病院)

桑原 悟郎 ･伊藤 は
酒井 邦夫 (新潟大学放射線科)

輝鈎部レベルの横断面では,通常上腸間膜動脈 (SMA)

の右側を止腸間膜静脈 (SMV) が連行する.しかし,

腸回転異常症 くm融 ota扇om)ではこれら通常の関係が

消失 し,SMA の左側を SMVが走行する, これは SMV

TOtationサインとして知られている.奪回我々は,そ

の横断像からmalrotationを疑い,診断 し得た2例を

経験 した.

何れも Grobの nomrotation タイプと考えられたが,

これは中腹 (mid瓢も)の SMA を軸とした反時計方向

の回転が900く正常は2700)にとどまったことによる.

SMV-SMA の位置関係は,中腹の回転の程度によるも

のであることが推測された.

2日 意 識 消 失 発 作 を契機をこ発見 された下大静脈

内藤 療 (intTa VenOuS 且e豆omyomaosis)の

1例
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今回我々は∴子宮静脈兼より発生し右内臓骨静脈∴下

人静脈を経て右心室 まで成長進展 した intrこ1ヽ,(川OUS

leiomyomaosisを経験 したので報告する.

症例は54歳の女性で,44歳の時に子宮筋腫切除術を受

けている.繰り返す失神発作を主訴に来院 し.超音波 ･

C′r･血管遺賢須こて.右内腸骨静脈か1-､下人静脈を経て

石室に達する静脈内陣場と診断された.特に内腸骨動脈

造影で,腰歯肉を貫 く複数の拡張 した血管が下大静脈内

を上行 しテ心臓に逮するのが明瞭をこ描出され 特徴的な

所見と思われた.病理組織診断は平滑鷹鹿で悪性像はな

く,泰症と診断された.

22)超音波照準をこよる対外衝撃波砕石療 法

小池 雅彦 ･遠藤 次摩

463

璃 欝赤 帽 病院)

陵藤 功 8和田 寛治 ( 閣 外紬

1990年 8月よ･'･)13例の胆石患者に.体外衝撃波療法

音波照準下3.O(X)から10,000回Lr)衝撃を加えた.

8例に著効をみ,うち2例は踏石の完全消失がみられ

た.

衝撃波が皮膚を穿通する際,痛みを訴え,中止せざる

を得ない例もみられた.また,施術の翌日開腹 した例で

は胆藤表面に軽度の出血が見られた.その他の高Fj作周は

なかった.

今回は,適応を選ばずおこなったため効果の見られな

い例も多かったが,適応を選んで行なえば着服な治療法

であると考える.

23)胆嚢周囲腺癌 と鑑別が困難で あった胆嚢癌

の 1症例
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(立川綜禽病院内科)

( 同 外科)

症例は68歳女性,右上腹部痛緒塵を目的に入院となっ

た.貌症では右上腹部に腰痛を触知 し 腹部エコ- (US)

では hypoやehoまCな腫療像が胆嚢休部から底部を取 り

囲んでいた.腹部 に汀 でも US と同様の所見がみられ

た.画像所見と臨床症状から胆廉廉による阻喪周囲腺癌

を疑い,抗生剤による治療を行ったが,2週間後の腹部

CT では藤療像の増大がみられた. また, 内視鏡検査

にて十二指腸下行脚に濃癌性病変を認め,生検の結果は

癌か壁外性iこ発育して瞳塙を形成 し,さ吊ニト二指腹下

行脚に浸潤 したものであり,胆嚢周囲腺癌との鑑別が困

難であった.


