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例 告

急性腹症で発症した重複子宮。重複膣片側閉鎖の１例
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withlhisdisGasGal･ediagn()sedinci(lcn(allｙ()I1sea1℃hingR)rill(,cause(〕[in[ertilily､ＷｅｌでI)()rlacaseof

uterusdidell〕hyswithhemalometraandpyosalpinx・
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exl〕eriencedm(〕11slruali(〕I]regularlysincehal[ayearbeR)】･ｅａｎｄｈａｄｓｕ[[eredliDmagra(Iualexacerbation
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obslrucLG〔１ｕ[crus，apl〕r()achedUlr()ｕｇｌ１ｔｌ１(pvagina，１〕yosa1I)illxstillrc1naiｎｅ(1.ＴｈＧｉｎ｢lamlnalory

syml)tomsreapl〕care。()、disconUnuationoIantibiotics；shelhcnunderwen［anexlil-pation()futerus，

oviduc(ａｎ〔1()valy()ｎｌｈｅ()bs[ructc(1ｓi〔Ie､Ａｎａｌ〕acrobeculluredli･()mherasciteswaslh()ughtl()bethe

causeoIin[ecIi()n．

Ｗｅｃｏｌｌ(pIu(ＩＧＬｈａｔｕｔｅｒｕｓ〔li〔1(､１１)hysisapossiblecause（〕Iaculcabd()meneveninapalienlwith

regulal･menslruation,anditisnecossaly［ｏ〔Dxaminelhcgenitals()ｆｗｏｍｅＩ］ｗｈ(〕ｂａｖｅａｎｙｕｒ()genital
mflllbrll1【lli()1１

陸vⅡｗ[/ｓ ACLﾉｨeabdomen,Ure/lﾉｓｄ/de(p/7ys,ﾉﾘemaわmetﾉaPyosalpinx,Unj1afeﾉa/kidhey

n多くの珊介臆も'11複する．－かIiWfIAiおよび尿

禰;を形成するウォルフ楠はミュラーjiwルルIと誘導

にI1iIくため，「`ｌｊ１朧,(j形にはウォルフイＷ)ﾂﾞﾋﾞﾉk異

常であるIi1flｲ(Wfi(1形が谷ljrしやすいｆ１ｊ１１ｌｆ形の

4()％ハ1度にWII<l116i<1形を(1:うといわれているI~3)．

緒言

子宮と腕はミュラー櫛の発'ｋ，分化によって)|:;

成されるが,そのy1L↑|iにより様々な,(↑形が'ｋじる．

ﾉ,ﾐｲ｢ミュラー符の伽ｲｬ不令は｢ＴＩ襖｣'･ｻｲのIjj('ﾉ《|とな
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９８１１本小児放ｊｌｌ線学会ＩＬｌｉｉ１ｉ,Iｉ

、I襖ｒ常の多くは無川1;状で．流Ｉ１Ｌ１)rや不妊のljj〔

|A1検索''１に発兇されることが多い．今''１l我々は'｢ｔ

襟子桝に片側'iif無形成を谷|j札，ｒ洲WIiLﾙﾋﾞおよ

び卵楴洲膿ImIMIによる猫W|;llH1,iiで苑１，iiしたIWiなⅢｉｉ

例を経験したので､IiM<'iする．

症例

川i;例：l51Mii女児

ｉ：,ﾘﾄﾞ：発熱．１１ｴﾙｶﾞ

Ｉ()flMiK・家族Iliili：lIlli1id'ＩＩＪ11なし．Ｉ１ｉ英1111なし．

」),lⅢjilli1：、Ｍ;11イド７１１第１Ⅲjillよりﾉ,：「|川ljに

lIIil1Uli19なｊｌ１ＩｊｌＷを．第２ﾘI>jllより発熱をiMめ近医を

受,診､趣|'lillWIiiを鉦われ|,i]|｜､'1ｲ:ＩｉＷＩ介入院となる．

|llMi111:，｜剛なし．

ドノ1経は､|え成11年１１１で，約2811Hf]１９１でM1Ilil9．

５１１の１１絲からﾉ,ﾐ|〈I|岨Nljj1荷を．６１１の１１絲から３７

度台の微熱を'1;うようになった．経liilIHtは''１弊１，ｔ

で，膿の混入や恐；』はなし．ｉＩｉ終第lljill3111iii

より１１経１%|姑．

人院１１側,1ﾘ,ii：身災155cm，体!｢i〔43kg、２次''１２徴

y1L常なし．Ｉ'|ﾐﾙA38.6111f，脈１１''1()()/分，l1fllﾉ11(激35／

分．ノｆｌ１ｌＷＩｌｌに強い１１;),iiと，筋|'|ilui御を,ＭＩＩめ．111Ｈ

(|j全体で||》lI1lMiU/fがiMi鯛していた．

１m液検iIflﾘi･砂ＷＢＣ22400//』(と’2ｻﾄﾞし，！':''１
球86％と核のﾉ,1万秘吻が兄られた．CRPは34Ⅲg/ｄｌ

と,１.lilIliであった．ＤＩＣ（disseminatedinlravascular

c(〕agulali()､）は,淵めず．

１１蛾ljtfl11[iii純Ｘ線'ﾉj:L0L(Fig.1）：遊離ガス像なし．

!|晄楠ガスのjWIⅢ，１１脚:係蹄の拡りlぞ、coilspring

sigI1，鈍'(Ii侠呼を,;&めイレウスが,I〈唆された．

’ＩＸ部超iHf波検'１；（Fig.2)：勝||此の/injnlllllにl1j[さ

3～４Ⅲ'１１の噸を1$つ柵()ⅢⅢ大の鍵胞状病変を,魁めた．

さらにlj11l1Illにl1jlさ４～７mIⅡのWifをもつ4()|Ⅲ１１人の腱

llu状Ⅲ)j変があり．旅IIiII`|;1人1雰物が1,1j背のlNlを炎〕山

していた．蚊11111の鍵胞状洲万変のさらにｲ｢,Iil11llには．
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ＡｂｄｏｍｉｎａｌＸ－ｒａｙ，ｓｔａｎｄｉｎｇｐｏｓｉｔｉｏｎ，
showingincreasedintestinalgas：ectasia
ofbowels1Kerckringfolds(blackarrow）
andairfluidlevel（whitearrow)．Ｗｅ
ｓｕｐｐｏｓｅｄｔｈａｔｓｈｅｈａｄｉｌｅｕｓｄｕｅｔｏthe
int｢aabdominalinflammation・Ｔｈｅｒｅｗａｓ

ｎｏｆｒｅｅａｉｒ．

Fig.１

Fig2Transabdominalultrasonography・
coronalscanOeft）andsagittal
scan（right)：Theexamination

showsthreemassesｒａｎｇｅｄｌｉｋｅ
ａｒｏｓａｒｙｏｎｔｈｅｈｅａｄｓｉｄｅｏｆｈｅｒ
ｂｌａｄｄｅｒ、Ｈｙｐｏｅｃｈｏｉｃａｒｅａｔｈａｔ
ｗａｓｓｕｐｐｏｓｅｄｔobeabscesswas
detectedaroundthemasses$and

shecomplainedofseveretender‐
nessatthispoint
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雁がそれぞれｌＬ１()，６Ｈ１Ⅲ大の３つのIWiエコーな

礎胞状Ⅲ)j変が迎なっていた．数｣ｿ|(上に拡帳したり1１

1､;と思われ，この(Ij位にはプローブによる11{迫で

強いllJiiが,認められた．ブf1iifはIiVi11l',できず、イ｢[瀞

［
■
ＰＢ］

Fig.３EnhancedabdominalCTscan

a：Uppersliceshowsdilatationofleftuterusandobstructedleftvaginafilledwithiso-
densefluid・Theintestinesclosetothatshowairfluidlevels．

ｂ：Ｌｏｗe「sliceshowsrightuterusbesidethedilatedleftvagina・The｢eisnofIuidinside
theriqhtute｢us，ｗｈｉｃｈｓuggeststhatthedoubleutel･usandvaginadonotconnecl
witheachother‘
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Fig4AbdominalMRl,sagittalscan,Ｔ２ｗｅｉｇｈｔｅｄ
ｓｅｑｕｅｎｃｅ：Ａｆａｉ「ａｍｏｕｎｔｏｆｆｌｕｉｄｉｓ
ｄｅｔｅｃｔｅｄｉｎｈｅｒｕｔｅｒｕｓａｎｄｖａｇｉｎａＴｈｉｓｉｓ
ｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｏｕｓｏｎｂｏｔｈＴ１ａｎｄＴ２
ｗｅｉｇｈｔｅｄｉｍａｇｅｓ，ａｎｄｓｈｏｗｓｔｈａｔｔｈｅｆｌｕｉｄ
ｉｓｃｏｍｐosedoffreshandoldblood､Above
theuterL1s，thereisacysticmassranged
likeａ「ｏｓａｒｙ１ｉｔｉｓｈｅｔｅ｢ogeneously
hyperintensivebecausｅｉｔｃｏｎｔａｉｎｓｂｌｏｏｄ
ａｎｄｐｕｓＡｓａｒｅｓｕｌｔｏｆｏｐｅｒａｔｉｏｎ，the
pyosalpinxisevident．

&臆■ 可 ア

Fig51ntravenouspyelography：Ｔｈｅｆｉｌｍｓｓｈｏｗ
ｔｈｅｄｅｆｉｃｉｔｏｆｈｅ「ｌｅｆｔｋｉｄｎｅｙ，ａｎｄｔｈｅ
ｃｏｍｐｅｎｓａｔｏｒｙｈｙｐｅｒｔｒｏｐｈｙｏｆｔｈｅ「iｇｈｔ
ｋｉｄｎｅｙ
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を'１１WMするとともに第27病ｌｌＩ)MIIⅢ手術を施行し

た．

｜)M腹所必術前IIiii像診断のとおり埴襖jzll(およ

びＩ匝複膣のﾊｰI11l1閉鎖であった．ノ【ElUl子樹には．炎

Ｉ,iil'kに111Ｗ・狭窄を純り返し/|Ｗ<に拡りﾉﾐした｣〕'1楠

が述統しており，近傍'炊部組織とll1巣を巻き込ん

で炎ﾘ｡;性１Ｍ:を形成し，周l＃1には膿１１.約2()ｍｌが

111:W{していた（Fig.6a,b)．変形した/flⅦ1/Ｗｌﾉ､1にも

IIL液および膿汁が貯|Ｗしていた．大綱により炎ﾘiii

llLは限ルルⅢイil11llfL'内およびＤＩＩ/Ｗリ１１】』は'１{↑i↑で

あった．ＤＩＩ/１Wの変ll1が強度なため，」H1/iwlﾘ|ｼﾞ成術を

施行してもＩｌｊ:び感染巣となる'１J能性が強く，また

(ｉＩ１ｕｌｆ筒および附偶器がｊＥ常で姉や''１；はｉｌＩＭでき

ると1;'Ⅲリルたため．ノ,ざIl1l1fL宵およびﾉf附l(器の燗

ｌＩｌＩ術を施行した．病JIl1組織｣二はﾉ,=化膿１'|;ﾘ11僻炎．

ﾘ'１符溜膿Ｉ１ｉ１【，ｌＥ常卵llLおよびﾉ,舌j41ﾉｨ|ﾉﾘlUU1lWlI1u9lと

の診断であった．111蛎の嬬健からは嫌父(ＩＪＩ冒燗

bactcroidesnecrophorumが検l1l)され，ＣＰＲには

鵬ｌｙｌｉであった．その後経過は良IU:で第39ﾘｌｊｉ１ｌｊｉに退

院となった．

退院後は，現在にﾃﾐるまで腹ｿ,荊・発熱などの症

状の|ﾘ燃なく．残存ｒ稗よりルil11ll的に１１経が発来

しており，ＬＨ，ＦＳＨ，Ｅ２等のIiil1l1性ホルモン''１１【

もlli常である．

考察

の奨慌は約120mｍ（正常く114mm）と'''11人していた．

腹MIlCT(Fig.3a,b)：イij4宮を1M調，形態的IliIL
常は認めず．

’'Ⅲ部MRI(Fig.4)：左Jflj1の内容物はＴ１・Ｔ２強

I1AllIlli像｣Lに,衛(（>｝で．Ｉ､液貯１Wが）ｋ唆された．ｊ'・

滴の蝋11111に数珠状に変形した卵籍が兄られる．

経l11illlF的liiifml1i造彩(Fig.5)：左Ｉｉ１ｆは|i'{illlされず，

/i1iifは肥大していた．石)|/1伽;に異↑'１は,栂めず．

入院後経過：経過及びlIIIi像所兄より，１剛川一

ﾄﾞｨ・'耐鵬・ハ･I11llll*閉鎖によってj'･↑f11ilWlnl｣l1liおよ

びDIWWWllllI1iとなり．これに感染がlⅢわったもの

と,珍１W『した．人院lTilnより硫酸セフピロム(CPR）

のＷｊ・を|ﾙ|姑し，甥ロに/,ミト宮|ﾉﾘ祥|ﾙｉＩＩＩｌ１ｉｌ９で/,；

|朧艇llM窓術を施行した．超貯波ガイドドに(｢の)|粥

よりﾉ,:|臘腔を穿iIillしたところ，Ｉ､液を-Ｍｘとする

粘度の,<5い液体約200ccを|ﾙ液した．｜ﾘlらかなlll2

の況人はなく，悠臭もなかった．｜)１１窓冊ljのlIj;Ｉ}&と

持続|#液のため，穿り'111部にバルーンカテーテルを

ｌＷｌｒＬた．穿lIill液の好気的培鍵検iIfはIMi陰性であ

った．iiIii後はすみやかに解熱しJlW111もiili失した．

カテーテルからの俳液は５ｍl/１１Ｗ,1度と少１，tで，

iilii後171111に抜上irした．）ii:)|凡lnWijl仇ifmi1川L｣!$に

炎hiimT1,,1は改｛'$していたが，超iIf波検ifによるｌｌｌ１ｉ

像|さは拡張したり１１櫛が残/“ていた．第23》)illに

CPRWj・を'''1上したが，ｌ１ｉ１１ｌ）|綿の|}l始とjliに

ﾉ】ミト'１期|j術および38度台の発熱が,IllDIl・CRI〕も

13ｍｇ/dlまで'2ｹ|［し．膣銚診にてﾉ,;膿の|)M窓|｜よ

り111171の|非(1)がみられたため，炎ｿiiiⅡ&の残(｣;およ

び腹腔|ﾉﾘ膿暢形ＩｊＩｔの可能性を考えて．CPRの批Iｊ

女性性器のi｢l】形の充''2頻度は約0.06％で,棚めら

れｌｗ、その('3％にⅢl11l11i1柳形成を｢'2うと､IW7され

ている2)．－．か片側Ii1Y無形成は０１～0.2％ｲ｣〈/Izする
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霞Ｍ－ｊ

増雪 ■
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Fig.６ Extirpatedleftuterus,ovaryandovarianduct(ductwascutolffromuterusatA-A，point）
ａ：uterusandovarytightlyadheredbyproductiveinflammation

b：leftovarianductirregularlytransfo｢ｍｅ｡，coatedwithgranulationtissue，andcontainingpus
andoldblood・Asaresultofrepeateddilatationandconstriction，theductchangedtoa
shapelikearosary．
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が，その37-7()％に女州1'|；器flYi形を'１２うと1-1.われ

ている:Ｍ)．このように1,1j者の介併率が,Ｉ.iいのは

発生`､)と｢|，に′Ｍ１ｌｌｉ器系とliiiDl(路系は密桜に'１M逃して

いるためである5〕・Ｉｌｆ１′|{６週頃に形成されたミュ

ラー符はやがてﾉ,こ(｢がＭＩＩ介して!】I符．ｊ'･↑;１，腱'二

2/３に分化する．’i(ifIAiおよびI/1<1』｢を形成するウル

フ管はミュラー櫛の形成,誘導に働くため、ウルフ

ィガI;の苑f『隙',ｉｆはAIUり｣２１ﾉｨや重複ｆ宿、’１１【槻|滕等の

女性′'二殖器術形介ｌｊｒのlj(1klとなる．そのため′Ｍｉｌ１［

器奇形またはＩＴＩ|(ll1i1fj111形成の女ﾘﾑの,洲'（にあたっ

ては，’110行の谷I)i:を念ljnにIiifいておく必班がある．

璽複ｒ宮，１ｍｍ膣のlTI1Illがミュラー橘の||ﾄ1通'11ｉｔ

'Ｉ１ｉＦによ()閉鎖しているｿIiiIﾘ11では，ﾄﾞﾉﾘ経後より|小l豊

1111の膣，ｒ宮，リ}|符に総Imが貯留し11ｴﾘiii蝉が}''１B,ｌ

する．’１'|；腺機能は'１ﾐ常のことが多く，）又対'１１||よ(）

,１５常に１１綿が発火するため，診IWi:までに|i洲1を蝋

する例や．Ｉ)MIl1IIxiliiにて初めてIilli定診11！i:される|ﾀﾞ１１

も少なくない．水》iilｸﾘにおいても１%|〕mI1lllより川,l11ll

的な１１経が生じており，初経後６ヵ）]総過してか

ら急性１１堕症を総h1iした．このINl11経に112いlli酸の

発熱・'１幻術を,潤めたが，忠児や家人はlli常11経に

Ｉ，|:うりii;状と考えており、、11科にて施行した超汗波

検森及びCTにて|ﾘﾉめてｲﾐ疾忠と診I1ji:された．イパ

ド１１の#１１('7例でもi{Iilrは|「腹部痂や11経)[１１とJIz特)!（

的で，１%''1腿Jzilliiに十(ったり,i;例のiilijliii診ｌＩＩｒは､'2分以

上がUIDiLI極漉喚ぴその農捻転であった．

Gillilan〔lらは．一Ｉ１ｌｌｌＷｌ１鎖を｢|くうＷｒ襖「↑ﾉﾄﾞのlliiii

Ⅱ<所兄の[riadとして(､初経早191における11経||:1雌

ｿ,i:②月経|ｲ《1雌症の｣iW強③ﾊｰ'1111骨盤内臓'釧囎をあげ

ているが6)．水jllXﾘﾑはすべて合致していた．また、

１Ｋ複]F樹.,耐iU隙にH･'１１１膣'３１鎖を｢'２つたり,ii例を

Rockらは３ﾉﾄﾞﾘに分}M1しており7)，ノド症|ﾘﾘはｌｌｉＭに

､'｜たると考えられる．光/ir閉鎖ji1である１ﾉﾄﾞuは/f《

充全Ill､1#l1ij1il1の11.ⅢＪ１ｉ１に比べてり,ii状が強く１１ﾘﾘIに

,'1』現すると岡.われている．本ﾘii例ではWj絲後３力

ｌｌｌｊと比絞的１，Lい''掘り|に発症しているが，放祇さ

れたため溜mlll11iが杵1ﾘ1となりさらに感染が､Ⅱわっ

て靴沿化したものと膠えた．

ｌ''】i像,診lUi:の発進により，本疾!Liの診lWrはより''’

1Ｉ1に1,1能となっている．iliiiiiiに,惨lllrがi(｝られl1l1jWi

llU子宮と膣｢'1綴が近接していれば，膿峨１%ｌ窓術及

び経朧的ドレナージをｉｆい，IlM11虹手術を〕避けるこ

とが,]J能である８１．戎々が調べた限りでは！／|丈ﾉﾐ'１

報ｉＩｆｌﾀﾞ'１でiilij1iiI沙ｌｌｌ１ｒがなしえた陽介はルモ膣｢Ⅳ1%|窓

術のみで命|ｸﾞI'が淵癒している，本ﾘ,i司例でも､I,初抗

'\i刑投ﾉﾉ，総'剛'<ｊ'ﾙ'窓術およびドレナージを施行

し－'1は洲i;状の攻i'１Zが得られた．しかし超i`f波検

在で経'１#｢'9に観察したところ．ｒ洲wInllmが徐々

に縮小するのに対し，変形した卵柵;,ﾉ,の溜膿,､,砿

は，全く変化が兄られなかった．また，ｉｉＩｊ後３週

|Ｈ１上[〔に'１綿の発火と港えるｌｊｌ;器,''''１mを認めたが，

それにＩ)|:いI'１ぴ強いI腹痛，発熱，，Ⅲ液検森川『1,,1の

悠化を,沼めたため，｜ﾙ１１腹術の週》iiiと’fえた．本症

|ｸﾘが経I'櫛liiのみで端癒しなかった》;('ﾉ《|は，感染性

炎ｿ'１:によりj｝'１符が変形・癒iu↑し，／f《,】I逆n9な|)M通

|職'１１;を残したため1ルナージによるＤＩＩ符,ﾉﾘilwl朏血

ⅢKの排'Ⅱ'１が1':1雌であったためと考える．本ｈｉ:例の

ように経１脚１，llM窓iilii後も腹部超ff波にて膿,llIirが

残I'ける賜介はそれのみで改灘しない,,I能Ijl；があ

り．！iﾘﾘ1に|Ⅲll11Hrlliiを港虚する必要があると巻える．

／|x）irlﾀﾞ'１では趣Ｉ１Ｉ１ｌｊ'･↑ﾉｲ。リ１１１１;，DI1りしを炎ｿ,iilyM牙

と共に企て燗ｌｌｌｉしたが，これはUIWi:及びその)/j１曲

の炎症ljl1変化が杵しく機能'1,1復がfY』めないこと，

癒{【fした1Ⅲ1櫛が「寓外妊娠の原[Alや感染巣になる

可能性があること，対側子ﾄﾞﾉｨ及びI1lllji器が他常で

妊判'1=が1UIiliできることからである．過去の,|i1,1告

では治療後１１経が'11常に発)ｋし．妊娠,'１１雁に歪っ

たhii例もある１１)．水),i:例でもﾀﾞｊＭ:IⅢl》〔および「宮

より１１経を川,l11llil0に!認め．`鵬1マルモンの'''１〔もｲ|己齢

｛;''111である．しかし【E複ｆｌｊ１はもともと/ＭＦや流

｢111罐のllim度が1<5いことより，将来)jILfii妊娠．不妊

症となるM1能性はrif定できない')．また．片iiiifの

ため１門機能についても慎､Iな経過i1iM衆が必喫と考

える．
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