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症　　例 報　　告

子宮頸癌術後に生じた外腸骨動脈による

絞扼性イレウスの1例
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要　　旨

　症例は64歳女性．子宮頸癌皿B期の診断で，術前化学療法後に広汎子宮全摘術を施行された．

術後の化学放射線療法を施行中に腹痛が出現し，腹部造影CTで絞掘性イレウスと診断し，緊

急手術を施行した．開腹所見では前回手術の際に露出・遊離させていた左外腸骨動脈によって

小腸が絞拒され壊死に陥っていた．小腸部分切除術を施行し，後腹膜で外腸骨動脈を被覆した，

開腹術後の露出した血管を原因としたイレウスの報告は稀であり，若干の文献的考察を加えて

報告する．

キーワード：絞掘性イレウス，外腸骨動脈，広汎子宮全摘術骨盤内リンパ節郭清

緒 言

絞掘性イレウスは種々の原因で起こるが，術後

の露出血管が原因となることは稀である．今回，

婦人科術後に外腸骨動脈を原因とした絞掘性イレ

ウスの1例を経験したので若干の文献的考察を加
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えて報告する．

症

症　例1磁歳，女牲．

主訴1腹痛．

家族歴：父

既往歴1

例

　　　　　　　前立腺癌，母　肝臓癌．

　　　　　30歳時，虫垂炎に対し虫垂切除術を

施行．62歳時，白内障手備施行．

　現病歴12龍3年11月，子宮頸癌懸B期と診断

され，術前化学療法後に広汎子宮全摘術を当院産

婦人科で施行された．術後経過は良好であり，

20娃年1月に化学放射線療法を開始した。その経

過癖に腹痛が撫現し，絞掘性イレウスが疑われる

ため当科紹介となった、

　初診時現症1意識溝閥，体温36。3℃，脈拍鷲7

繍／分，醜圧7即3蓬mm難g。腹部は軽度膨満して

おり，下腹部に蔑痛を認めた．反跳痛や筋性防御

は認めなかった．

　初診時血液検査所見lWBC賠33⑪／μ輪CRP

＆栽mg／dL，と炎症反応の高値を認め，　BUN　51

mg／dL，血清Crd．29　mg／dLと腎前性腎不金を

認めた，他の血算・生化・凝固に異常は認めなか

った．

　腹部単純X線検査所見：下腹部に拡張した小

腸を認めた（図の．

灘

・騰

図1腹部単純レントゲン検査
（矢印）拡張した小腸を認めた．
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　　　　　　　　　　　　　図2　腹部造影CT検査

（A）強く造影される索状物（矢印）によって絞掘された腸管を認めた

（B）腹部造影CF検査（冠状断）．左骨盤腔内に強く造影される索状物（矢印）が描鵠された．

　腹部造影CT検査所見：強く造影される索状物

によって絞蝋され，嬢1磯醗loopを形成している小

腸を認めた．小腸壁の造影効果に減弱を認めた
（図2）．

　以上より，絞掬牲イレウスと診断し，緊急開腹

術を施行した．

手術所見　開腹すると，血性腹水を600mL認

めた．壊死した腸管をたどると。脈管と思われる

索状物によって腸管が絞掘されていた（図3）．腸

管・腸間膜を驚手的に引きずり出し，索状物を確

認すると，左外腸骨動脈であることが判明した．

壌死した腸管を含む位置で捻Ocmの小腸部分切

除術を施行した。後腹膜を切瀾し，フラップ状に

して外腸骨動脈を被覆し，手徳終了とした．

　術後経過1術後に癒着性イレウスや腹腔内膿瘍

形成を認めたため，イレウス解除術，腹腔ドレナ
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　　　　　　　　図3　術中所箆

左外腸骨動脈（矢印）によって絞撫された腸鷲を認めた．

一ジ術を施行した，苛の後，化学療法を念頭に入

院加療継続となった．

考 察

　骨盤内の血管が療因となった絞掘性イレウスの

症例報告を調べてみると，本邦・海外含め11例

の報告があった（会議録を含む），総腸骨動脈に

よるものが2例魏），外腸骨動脈によるものが7

例3ト鵬外腸骨動静脈間によるものが2例10泌）

であった．1例が泌尿器科疾患の手術後であった

以外は全て婦人科疾患の手術後であった．骨盤内

リンパ節郭清を行ったのは11例中甜例（残りの

1例は記載なし）であった．本症例は穎例慧の報

告となる．

　これらの症例報告の中で且例中7例は骨盤内

リンパ節郭清を行った部位の後腹膜を閉鎖してい

なかった．他の4例には詳綱な記載はなかったが，

いずれも広汎子宮宝摘術後であったので，後腹膜

閉鎖をしていなかった薄能性がある．本症例でも

後腹膜を闇鎖していなかった．広汎子宮金摘術で

は骨盤内リンパ節郭清を行った部位の後腹膜を閉

鎖することは必要ないとされており，また，後腹

膜閉鎖群と開放群とでは発熱する率や，リンパ嚢

鞄を形成する率が前者の方が高くなるとされてい

る鋤．しかしながら長期の☆併症に醐する報告

はなく，後腹膜を閉鎖することによってリンパ節

郭清後に遊離した血管を被覆していれば今回のよ

うな絞擁性イレウスを予防できるのではないかと

考えられる．

　遊離血管が術後イレウスの憩因となる背景に

は，癒着防止剤の使用が関係している可能牲が考
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えられる．癒着防止剤は婦入科領域に限らず，開

腹手術後の癒着発生率を低下させ，イレウヌ発生

を予防することができるど報告されている諭鋤．

本症例でも広汎子宮全摘後に両側後腹膜瀾放部お

よび膣断端に癒着防止剤としてセプラフィルム磯

が貼付されているが，逆に癒着を防止したことに

よって内ヘルニアを起した群能性が示唆される．

本症例と同様に，癒着防止剤綾用後に血管による

絞掘牲イレウヌを生じた癒例も1例報告されてい

る5）．癒着防止剤の使矯は術後の癒着を抑え術後

イレウスを矛防する反衛，本疲例のように術後内

ヘルニァを増加させる可能盤がありきリンパ節郭

清などで1歳管を長く露当・遊離した場合の使用に

は十分な注意が必要であると思われた、

結 語

　婦人科術後に外腸骨動脈を原因とした絞擁牲イ

レウスの1例を経験した．リンパ節郭溝後の遊離

廠管は内ヘルニアを引き起こす可能性があること

がわかり，遊離血管の被覆や注意深い癒着防止剤

の使用が必要である．
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