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入間 ドックでの腹部エコ-にて肝腫癌 を指摘 さ

れ当院を受診.CT,MRIにて肝血管腫 を疑った

が,3か局後のエコーにて増大傾向であったため

肝腺癌生検を施行 した.病理組織学的検査にて

GISTと診断 し,平成 23年 11札 拡大右葉切除

を施行 した.平成元年の腎腫癌の病理学的検索を

行ったところ,C-kit陽性,CD34陽性で腎G王ST

と診断 した.核分裂像は強拡充50視野あたり5-

10個認め,中間 リスクであった.現在,齢後葡助

療法は施行せず経過観察中である.術後∴10年以

上経過後に再発が明らかになる場合があり,長期

にわたる厳重な経過観察が必要である.
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肝硬変に筋肉 内血腫 を合併 した 2例 を経験 し

た.

〔症例 1〕39歳,男性.転倒 したことを契機に左

_上J技の筋肉内出血を発症 した.元来通院歴はなか

ったが,入院時に初めてアルコール性肝硬変と診

断 された.濃厚赤血球,新鮮凍結血柴の輸血とア

ンチ トロンビン製剤の投与を行 うも入院 5日目

に死亡した.

〔症例 2〕44歳,男性.腹滴感を主訴に入院 し

た.入院後,寝返 りにて突然,左膝背部の筋肉内

出血を発症 した.凝固因子の輸血,止血剤の投与

にて一時は止血 したが,数日後に再び筋肉内出血

を起こし,その後,肺胞出血による呼吸不全とな

った.入院 23日目に大量下血 し,出血性ショッ

クで死亡 した,

肝硬変患者は出血素因を持つが,筋肉内出血を

含む深部出血を来すことはまれである.しか し,

肝硬変症の重篤な合併症 として深部出血は重要

であると考えられた.
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症例 は 45歳 ,女性 ,太酒 家.ホ タル イカの摂 食

稜に下痢,黄疫,腹水,肝障害を認めて近医に入

院後,症状の増悪,肝不全の進行を認め当柳 二紹

介転院 した 著明な肝艦太と黄痘,多核白血球優

位の白血球増加,総ビリルビンの上昇,プロ トロ

ンビン時間の低下を認めた.さらにIL-6,IL-8

が著明に上昇 し,腹部超音波,CT検査にて著明
な肝鷹大,肝脂肪変性,腹水を認めたことから重

症型アルコ-ル性肝炎と診断 した.白血球による

直接的肝障害に対 して願粒球除去療法を,高サイ

トカイン血症による重症化のネットワークを断

つ 目的で Siv壷 staもsodiumhyかate,サリナスタ

チ ンの投与等 を中心に治療し,白血球,IL-6,

IL-8の低卜,肝脂肪変性の改善傾向を認めた.

胸腔出血を合併 し,第 26病 卜封二永眠 されたが,

病態の中心である白血球に対する治療が有効で

あり今後の治療法の検討 も含め示唆に富む症例

であった.

･lti 急性肝炎後に多核巨細胞性肝炎像を呈した自

己免疫性肝炎を発症した 1例
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症例は67歳,女性.

【主訴】黄痘,

【現病歴】20及0年 5月初旬より倦怠感あり感冒

秦,抗生剤を処方.6月中旬より黄痕が見られ当

院へ紹介.


