
Vol２］Ｎ().2,2()()５１０３

症|例 報 告

巨大大綱リンパ管腫の１例
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はじめに 症例

症例：１歳６力）｜，女児．

肌１１;11,K：ｌＩｌｈｉｌ｣すべきことなし．

家族ｌＩｉｌｉ：１１｣卜,ｉＬｌすべきことなし．

現病Mif：ＩＭＩ(経過はlll1n1il11で１１{常ｸ)晩で,''１ﾉ'１．｛''’

''211$より|腹(''がりIきっている感じがあったが，１%]題

大綱鍵ll1は，lMllA1111Iiから充′kする鍵lI1liの''１で２

％')とNiなりﾉﾐ山である。しかも!'､IiiW(的なﾊ|｛状に乏

しく，術前i珍IMTがｉ１ＩｉＬいことが多い。今''１|JR々は，

1歳６ヶ1111#の雌I1〔諺llIili:で発),Lされた1【人な大綱

鍵llliiの－１ﾀﾞ11を経験したので､ＩｌｌＩＩＦする．

原稲受１，１１１：2004ｲﾄﾞ１２１１８１１，ｊｉ搬受１,''１：２〔)()5ｲ1121118｢１

別刷【;齢k光：〒35()-0495jili１ミリ,(人ll1lllllE,''111111111EＨ本郷３８崎1i医W:}人八)::小児ﾀﾄﾄﾞ:｝，｢liIiiiiH1i17」
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ｌＵ/０，Ｔ－Ｂ().3Ⅲg/@．Ａｍｖ４４１Ｕ/９，Ｃ１．().19mg/ＵＬ

ＢＵＮ１５１Ｕ/'、CRP＜0.1mg/’・ＨＣＧ＜0.1,9/０，

NSEl6ng/９，AFP24ng/'，CA19-9123U/9．

’１洲iii[純レントゲン'Ij:104：１t:位・臥位のどちら

も．腸管ガスl蝋が''１央に＃８１|'し，’1州が|[排され

ている（Fig.1)．

’1州j超rf波検ilif：腹腔|ﾉﾘ余体を,'iめる多ﾉﾉ}|J|:礎

Ⅱ'|iを,認めた（Fig.2)．

１１州ICT：IIidi`f波で,忍められた超汗波で,認めら

れたlli關確はIilli柵でさず，人1,t腹水のⅦrhLを得た

(Fig.3)．

１１嘘ＩｊＭＲＩ：'１刺，僧|ﾉﾘに允iIllliする灘い'１Ｍ畷を伴う

礎１１１K`'1二病変を,it(めた．１１州;は，｜iそ排されて‐塊と

祝されていなかった．摂食・Iルlliは良好でl11li↑行

吻に/ＩＷＩｌｌ１はなかった．１A腿６力IIlH:の雌ﾙi〔診断

で．１１虻(|j膨隆をＩＨｌｌ１ｌＩｉされ、'1科へ紹介され人院と

なった．

人院11,剛症：身災77.2cm・体１ｔ9.4kg，ｌ似１１''55.2

c１，１．｜U(||‘結膜に』'ﾋﾞﾘﾙ貧[iiLなし．ⅢＩ部｣;'１１'\:的mT兇

にyIL1lMrなし．I1HHljj1lW:的所1,11では，腹部膨隆が強

いが，１１兇曜は1lij(で汲助はli1(れず，ｌｌ２流，筋Ⅱi防御

なども,遡められなかった．聴診)ﾘT兄で．グルｉｌｆ・

金鵬ｒｆなどは聴収されなかった．

検代lﾘ『砂ＷＢＣ9700/)LKLRBC493×l(}'(u(，
Ｈｂｌ４ｇ/Ｗ、Ｈｔ４().8％・Plt348×1039/Ｗ，Ｇ()Ｔ６０
１Ｕ／9．ＧＰＴ１９１Ｕ／’、ＬＤＨ４１４１Ｕ/‘，ＣＩ)Ｋ２７９
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Fig.１Ｐｌａｉｎａｂｄｏｍｉｎａｌ「adiographsinerectandrecumbentpositionshow
displacemenlofintestines．
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Fig.２Ultrasonographyshowsmultilocularcysts Fiq3AbdominalCTshowsascites
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なっている．病変部はＴｌ強,ｉＩ１Ｉｌｌｌｉ像(TR480,ＴＥ９

/Fr,ＥＣ1/1,15.6kHz)で'|iK峻川!;>ﾅ．一%Ｍ<に近

いIllilIﾃﾄﾉを,（していた．Ｔ２強,iIlillIIli像（fseoI〕t/9()，

TR75()(〕,TE106/E｢,ＥＣl/1,15.6kHz)ではルィ変

がほぼ均一な,師;>jを示し．隔埖の存/[を１１１１:Ii8で

きた（Fig.4)．

以上の検ifiﾐ)ilT兇より，リ'1ⅡL'i1flliK・腸Ｉ１ｌｊ膜幾ｌＫを

疑い，｜ﾙl111luz術を施行した．

Ｆ術時)１Tルヒ|腹部職Uﾘ１%1で|》|腹．’(iIlⅡ'1:下に洲（

色|ﾉl容物をI､|;う鍵1Miを認めた．腱l11liは横行紬||脇Ｉｉｉ

面に位r〔し，１１%符を圧|ルしていた．創外へiiiﾙﾙ<す

るのはU《Ｍｌｌｌであったため，｜ﾉﾘ芥物を吸ﾘ'し鍵l11iiを

縮小させた後にlilWlⅡ,した．‘礎lllKlﾉﾘ容物は漿液Ｉ化

IIL性（15()0川0）であった．腱１１【iliを刺外へ111,し，原

ｿ鋤Lを検索すると１１１１人jﾉｹﾞ１１|'|に接する大綱髄I1Iliと1世'’

１ﾘ1した．・踵111『は多１万''１１でリンパ|′|：鍵Ⅲ|【と埒えられ

た．‐lWllに礎ﾙﾋﾞ1ﾉﾘ,'''１１mを,;&めた．ル１１１琢を全l11li，腸

'''1膜のｲlil雛Ijを修復しⅡIL1脱した（Fig.5)．》)i理糾
織学的診'117はリンパ１１;111Kであった．

考察

人綱躍ｌｌ１ｌｆは1852ｲli．（}aildnerが('１検により発

脳1liMiIiしたのがiﾘ)めとされている2)．イx1illでは

伐々がﾙｻﾍﾞi(lLた限1)では，1902年付１１１がl1il様に剖

検例を発衣3)して以来，今||までに''i数|･'ｸﾘが報

(１Fされているにすぎない．に腿ら')の14()例の災

Pb性言上，
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小児の|〔人人網腱１Kは少なく、｜'|験例を含め６

例にすぎない１１．１(1)．年1116も１向liiから16歳まで.様々

である．水症にｌＩｆｲ｢なⅢii状がないために，これら

のりii：例は15009～350()宵と｜【人化するまで見過ご

されていた（Table２)．またIりくな腱111Kでは原発

巣のIili制は|ｲ《lilkで，Ilu水と,ｉｌ(,珍されやすい'1~'5）

諺IITはり,1i状，｣:''1'１;:''191ﾘ『1,ｉＬ,超ff波，レントゲン，

CTによってなされる':')．１１iに超iIf波検代，ＣＴ検

査は鍵１１１Kの,珍Illi:に(1111とされるが，人網礎ＩＩＥに特

異ｉ１１なものはなくiiliil)iIl2Mlr卒は７％以If161であっ

た．その''１でMRIが他の検iliﾐより１W『的診断にｲｲ1Ⅱ

で，特にリンハ１９１ﾐｻ瞳''''１にMMしては腱１１１'１１人lの液体に

よりＴ１強調IIIli像では筋|ﾉﾘとほぼ等Ｉ,;号の病変で，

T2強,淵l11Ii像では,1.府|,;>｣となる特ｲ１．のハターン17）

計によれば(Tableｌ），水ﾘIiiはどの年Illihﾙﾄﾞにもみ

られ、ｉｌｔ１ｌ､5齢は80機で．１０ﾙﾋﾞ以「が全(`|fの68％を

''１める．ｿ}女｣上は欧米では女'''1ﾐにやや多いのに対

し，本j:'1ではり)Ｉ化に多いのが特徴である．本j1jで

は''１野・小野5`6)の分類が)八く１１｜いられ，（１）リ

ンパW|;朧lii，(2)皮Mi'腱ﾙii，(3)腱IiiWI:１Ｍｻﾞﾙ『，

(4)漿液ル粘液性･潤１１m．（５）人網I11Mjの炎症IJli機

''し<による礎１１１Kの５つに分)i〔(される．そのうち|'|験

例とliT1じリンパ性･腱ll1liが68％7)をIIiめているま

た欧米ではｌｉｉ１かlvl:が多いとされるが8１，水jiljでは

多勝性が多く7)，、験lﾀﾞﾘも多)洲;であった．

リiii状発現には111K)１Wの人きさや位|ifがⅡ&町する

が，無１iii状で維過するものもあれば，１吉捻1Iiz<など

の急性IlH症でﾂﾞﾋﾞﾙ臆したり,iillil71もみられる．
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Fig.５１ntra-operativefindings・Wefoundagiantgreatomentalcyst

TablelComparsionofgreatomentalcystandlesseromentalcystinJapa､.(Niheieta1.1996）

Greatomentalcyst 眼目自俘1.ｏｍ(､ｎｍｌ(､vRl

CH1ses 1４０ 2８

68％(undel-10y）

range：１～80ｙ

62％(over50y）

range：１～74ｙ
ARC

ＭＩＦ 1.7：１ (l６ｌｌ

Iymphangioma；67.7％
lnucocele；5.7％

unknown；１２１％

lymphangioma；88.9％
ｓarc()ｍａ；１case

HisloloRy

UnicysIic：Mullicyslic １２２１ １：５

糊醐瀞蝋燧卜'illM離蝋鱒Synll)lonls

ProEn()siｓ death４ aHalive

尿&

Greatomentalcyst Lesser()nlentalcvst
ヴ

Cases 140 2８

Ａｇｅ
68％(undel-10y）

range：１～8()ｙ

62％(over50y）

ｒａＩ１ｇｅ：１～74ｙ

ＭＩＦ 1.7：１ ()． １１

Hisl(〕logy
lyml〕hangioma；67.7％

lnucocele；5.7％

unknown；121％

1ymphang
Ｓ【11℃()I】

､ａ；88.9％

;１case

UnicysIic：Mullicyslic １：２．１ 1：５

Synll)[〔)､1ｓ

abdominaldis[ention；59.7％

abd()minalpain；44.4％
abd(〕mina11umor；35.5％

ab〔l()n1inal[u、(〕ｒ；44,4％

abdomiI1aldislel1ti()、；３７％

abd()minalpain；29.6％

Pr(〕Ｒｎ()siｓ death４ allalive




