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はじめに

結節性動脈周囲炎 Periarteritis nodosa(PN)は,

全身の中小動脈が障害される疾患で,血 管走行に沿い

皮下に小結節を触れるところから, このように命名さ

れた,

開腹術を余儀なくされる症例は比較的まれである。

われわれは小腸の多発性漬瘍を有し,壊 死穿孔をきた

した 1症例を経験したので報告する。

症  例

患者 :67歳,男 性.

主訴 :腹痛と腹部膨満.

家族歴 :特記すべきことなし.

既往歴 :5年 前より高血圧症を加療していた。

現病歴 :昭和54年12月末より気管支炎として治療を

うけていたが,昭 和55年 1月 25日咳嗽,喀 疾などの気

管支炎症状が強くなり某病院へ入院した。 1月 30日よ

り腹部膨満が出現し, 1月 31日に腸閉塞症として当院

へ転送された。

現症 !体格は中等度,栄 養不良で苦悶様顔貌を呈し
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ていた。意識 は清 明で, 呼 吸正常, 血 圧1 9 0 ～1 0 0

mmHg,脈 拍は100/分整であった.黄 疸はなく,眼 険

結膜には軽度の貧血があった。 リンパ節は触知せず,

心雑音は聴取されず,呼 吸音は正常であった。

腹部は強く膨隆しているが,筋 性防禦はない.左 側

腹部に軽度の圧痛があり,腸 雑音は聴取できない。

入院時検査所見 !自血球増多,便溶血陽性,BUNの

上昇,CRP強 陽性であった。X線 所見では腸内ガスの

増加を認めた (表 1,図 1).

入院後経過 :腹痛が強く続き,機 械的腸閉塞の疑い

で,入 院当日に緊急手術を施行した。

手術所見 :左傍腹直筋切開で開腹したところ,腹 膜

直下に拡張した腸管が癒着していた。癒着を剣離した

ところ,拡 張した腸管は右半結腸と回腸であった。払

張した回腸はいたるところで壊死におちいり,教 か所

の穿孔もあった。回腸末端より口側へ100cmの 部より

200cmの 部の回陽を切除端々吻合した。腸管膜血管に

は異常を認めなかった。ドレ
ーンを挿入して閉腹した.

切除標本 :摘出した小腸は,数 か所の穿孔部と粘膜

面に多数の小漬瘍が散在している (図 2).

病理組織学的所見 :粘膜下層および外膜の小動脈に

内弾力板の断裂,消 失があり,動 脈壁の破壊を示して



134(970) 結節性動脈周囲炎によると思われる多発性小腸潰瘍穿孔の 1例  日 消外会誌 17巻  5号

表 1 臨 床検査成績

赤血球数  462× 104/nm3   総 ピリルピン    0 6ng/d■
自由球数  25500/nm5     coT        60
血色素■   13 2g/d■         cPT            93

血′卜板数  37× 104/mm3    A■ 守        283【 AU
出血時間  5分          ZTT        85
寝固時間  12分 30秒      TTT        12
CRP      4(十)           LDH            1245
R A    ( + )        L A P        2 9 8
LE     (_)         絡 コレステロー′,  133ng/d■
TPHA   (― )        血 清重白      66g/dl
HBS ag (_)        A■ b        36%
a b  ( ―)       ィ i        1 2 1 %

ANF    (_)         ィ を          176%
BUN    62 0ng/d■       β            71%
血お Na  135■ Eq/■     r         270%
【    4 8              1sC            1850mg/dl
C■   91               1gA            41 01■g/dl
Ca   3 6              igM            64ng/d■

便潜血   (H畔 )

図 1 著 しいガス貯沼をみる (臥位)

図 2 多 数の小潰瘍をみる

図 3 漬 易形成と動脈壁の破壊 (Elastica‐V Gieson

染色)

図 4 類 線維素壊死と肉芽形成 (H.E染 色)

いる。粘膜面には潰瘍が形成され,粘 膜下層は著明な

炎症性細胞浸潤が見られる (図3).

小動脈壁には類線維素壊死が著名で,好 中球が浸潤

し,外膜から血管周囲にかけて肉芽組織の形成がある。

血管腔には,血 栓形成がある (図4).

上記の所見にひとしく,動 脈壁の類線維素壊死と好

中球の浸潤,外 膜から周囲組織にかけての肉芽組織形

成が認められる。内弾力板の断裂,消 失が明瞭にみら

れる (図5).

以上のごとく,腸 間膜および腸壁 (主として粘膜)

●
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図 5 動 脈壁の類線維素壊死と内弾力板の断裂 (Elas

tica‐V Gieson染色)

の中小の動脈に血管炎 (弾力線維の断裂をともなう全

層血管炎で, フィブリノイド変性がしばしば著明)が

みられる。病変は新鮮なものから赦痕化した陳旧なも

のまで,各 時期のものが混在する。またこのための血

行障害によると考えられる多発性の潰瘍形成がみられ

る。すなわち,組織学的には,PNに 定型的な動脈炎を

認める。

術後経過 :術前よりの腸閉塞状態は改善されず,中

心静脈栄養法を行っていたが,下 血,腸 内容の腹腔内

への漏出をみとめ,術 後 8日 目再開腹した。再び小腸

に穿孔をともなう小腸潰瘍が多発しおり,再切除,端々

吻合した。残存小腸は トライツ靭帯より肛側70cmの

空腸のみとなった。 こ の残存空腸には,肉 眼的な異常

を認めなかったが,再 下血,縫 合不全をきたし術後13

日目に死亡した。

考  察

結節性動脈周囲炎 Periarteritis nodosa(PN)は,

1866年に Kussmaul‐Maier)がはじめて報告した中小

動脈の壊死性,炎 症性そして閉塞性の疾患であり,肉

眼的に見わけられる大きさの小動脈に沿って,栗 粒大

からエン ドウ大の小結節が多発するのが特徴 とされ

る。

Nusumからによれば,侵 される臓器は腎86%,心

76%,肝 66%,胃 腸管51%,筋 肉39%,膵 35%,陣 34%,

末精神経27%,腸 間膜血管25%,肺 24%,皮 膚25%,

中枢神経19%,精 巣19%で あるという (175例中).

臨床症状も多彩で,弛 張熱,筋 肉痛,高 血圧をとも

なう腎症状,神経症状,呼 吸器症状などが主なもので,

消化器症状では,腹痛,下血,吐血,下痢などがある。.

わが国における報告例では,胃 腸症状を主体とした例

は比較的稀れでありPNの 開腹症例は文献的に検索

表2
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した ところでは19例である (表 2)り 2` 1 ) .

穿孔例の処置としては,早 期診断,積 極的切除,ま

たは穿孔部閉鎮などの必要性が強調されているが,予

後は悪く死亡例が多い
221.

副腎皮質ホルモンとアザチオプリンの併用が効を奏

した症例も報告されているが
2め
,ス テロイド潰瘍の発

生も考えられるとして賛否両論がある
20.

穿孔例では,早 期手術による病変消化管の切除が不

可欠であり,副 腎皮質ホルモンの使用が必要と考えら

れた。

おわりに

PNに よると思われる多発性小腸漬瘍穿孔の 1例 を

文献的考察を加え報告した。
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わが国におけるPN開 腹例
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本論文の要旨は,1980年11月第55回中国四国外科学会(岡

山市)に おいて発表した.

なおご校閲をいただいた岡山大学第 1外 科折田蒸三教授

に深甚なる感謝の意を表する。
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