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を中心に報告した.主訴は噴気,畷吐が2例,心満都痛

が1例で,食欲不振が全例でふLL)れた.(nl所見は2例

で拡張 した小腸と腫癌がみられた. 1例は小腸壁J)著明

な肥厚像として描出された.小腺造影では2例が全周性

の辺縁不整な狭窄像として掃出され 1例はBorTmann

fl型を思わせる像としてもらわた.血管撮影は2例で

施行し, 1例は特に異常所見が_Lられず,i)Tll例では

軽度の輿常血管と溌い腺癌浪染像がふられた.いず才=7)

症例も小腸造影及び血管据影の所見よ り小腸癌の診断の

は進行した小腸病変の存在診断に有効 な検査 と考えi､)わ

た.

トミ ＼一＼･､… ･: ･ :!･

古沢 哲哉･武阿 敬十
近藤まい千･椎名 真
酒井 邦夫 (新 潟 大学放射線科)

Myelolipoma(骨髄脂肪腫)は主にtTr;irJ腎 に発生する良

性の腫壕で,通常 non･-,･functioningtumorであるが.

口､や超音波の発達により偶然に発見される機会が増え

てきている.

C1､所見の特徴は,病変内の脂肪組織の相対的な亀に

よi).脂肪組織優位のものから.軟部組織優位のものlLf

で様々に存在する.

鑑別診断として,後腹膜由来の脂肪肉腫,髄外造血,

骨髄脂肪腫以外の副腎腫癌,血管筋脂肪腫などあるが,

とくに分化型脂肪肉腫では鑑別困難な場合もある,その

際,隔壁構造を有する場合,副腎皮質が隔壁を形成して

いると考えIT:'れ 骨髄脂肪腫の診断の･1一助となる.

確定診断は.Crあるいは超音波ガイドFの吸引細胞

診にて,脂肪を含んだ検体【.函こ骨髄巨核球を証明するこ

とである,

我々は,4例の骨髄脂肪腫を経験 したので文献的考察

を加え報告した.

14)経 カテーテル的に止血 し得た下腸間膜動脈

損傷による後腹膜出血
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症例は,34才男性.交通外傷により当院救命救急セン

ターを受診 した.受診時意識 レベルはⅢ-200(JCS)

で検査データ上は DIC を併発 していると考えられた.

受診時腹部 CT では左前傍腎腔から連続するようにし

て大きな血腫が見られ その内部には exttてIVこISation

腔内の.11LJ血ヰ)合わせて見L､〕Il.たため開腹手術が施行さIl

た. しかし.~手術的には上記血腫の部位確認及び止.血が

イく可能であー-)た.このため経カナ-テ′L的塞栓術が行わ

れた.造影.L 左結腺動脈かい7)extravasation を確

認し.金属二ll′L2個とてボンーtl:JL細片で止血iこ成功 し

た. しかし‥敵~齢ま外傷性くも膜下t_11血と硬膜下血庫が

腹膜出血は保存的に治療されるが.本例L//T)様に後腹睦領

域でも増大する血腫は TAI三の対象上考えrっれる. ま

対応が患者の救命iこつながると考えEL-,Jplる.
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今ll-さ1私達は,1988年 1月かと,-:)199()午l川 までにIl例

の腎外傷を経験 したので報告 した.

内訳は.交通外傷9名,転落 2名,年令は10才か上､-54

れ 男性lO名,女性 1名で,腎挫傷 2乳 腎裂傷 2名,

腎破裂6fl,腎茎部損傷 1名であった.

腎破裂の5例に,経カテーテル的動脈塞栓術を施行す

ることで, 1例の腎基部損傷を除 く,全例に受傷腎の正

常部をできるだけ温存する治境をすることが可能であっ

た.

腎外傷の治療法については患者の多くが比較的年令の

若いこともあり.損傷腎をできるだけ保存することが重

要とされている.

腎外傷に対する治療の一方法として腎糠能をできだt:+温

存するという意味で,経カナ-ーーテル的動脈塞栓術 (TAE)

は有用な手段と思われる.

1郎 二次性陰影で発見 された肺癌症例の検討

-画像所見を中心 と して･--

･...I ::.. -' :'･.･三･.･.:･,I.∴一一:I.;.

平成元年7月から平成2年10月までに荘内病院で発見

された肺癌症例のうち,二次性陰影 (無気肺または閉塞

性肺炎)で発見された10例を報告した.

性差では10例すべてが男性で,女性はいなかった.午

齢分布では特徴はなかった.

組織型では,扇平上皮癌が6例と最も多く次いで腺癌


