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原著

十二指腸平滑筋腫の 一 例
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1 .緒言

十二指腸平滑筋般は比較的稀な疾患である。本邦で

は1935ij::近畿1)の報告に初まり， 1973年寺島らのの築

材によれば45例を数えると L、う。近年X線， I付税鏡診

断の進歩に伴ない報告例が増加lしている。我々もX

線，内視鏡，血管造影により，術iiiJに診断し得た十二

指腸平治筋腫を経験したので報告する。

]I.症 例

患者:31才，女性，事務員。

主訴貧i胞，上11支部不快感。

既往日正，家族l箆:特記すべきことなし。

現病歴 :昭和42:ド9H高度の貧血を指摘さオt3600cc

の紛血を受けた。昭和47年3H第2子出産後貧血を指

t，:有され 800ccの輸血を受けた。 12H立ちくらみ。念身

俗怠感が出現し，貧血の治療の為，鉄~'Jの投与を受け

たが，症状が矯強し感心，腹痛が加わった為， 48"1'-

3J'J当科に第 1問闘の入院をした。入院後の諸検査で
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は赤血球数239x10‘，血色紫量70%，網状赤血球20

%.血小板 186，000，白血球数7200，血清鉄20r/dl，薬

使， 1家に異常をEEめず，血清化学検査は正常， 1守秘は

過形成のみで異常細胞を認めなL、。消化管線X線検査

では宵，十二指腸，大腸に異常を指摘されず，鉄斉IJ

の投与により 1 ヶ月後に貧血の改善をみたため)~院し

た。その後普通に勤務していたが，時々貧血，立ち

くらみを覚え，医療施設を点々としたが原闘は不明で

あった。 49年12月腹部膨満Eさが3週間持続しタール便

の排出をみた。 50年 2月当科外来にて赤血球数 353x

104，姐l色繁金67%と中毒事度の貧血を指摘され，胃パリ

ウム，弱カメラ検査を受けるも異1常を指摘されなかっ

た。 2月28日腹絡が出現し，職場にて脳貧血様症状を

おニし意識を失った。その後 3B間ターノレ使の排出を

みた。当科にて腎バリウム検釜を施行し， 十二指腸下

行脚に陰影欠損を認め，低緊張性十二指腸造影， 十三

指腸フγ イパースコープにて十二指腸下行脚の腫緩と

して精査の為4月1413入院となった。

入院時現症 :体格中等大，体重 58.5kg，栄養良，
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血圧127-70mmHg.脈拍数8.t虫色版l険給践に貧血を認

めるが.予定痘はなく ，胸部は宇f聴き診上集常を認めす，

表在性リンパ節も触知しなも、。服部lは軟で肝.腎.s卑

を触れず，庄J高，緩む'.iはなし、。 政llbt射は正常で病的反

射も認めず.下lli!!Iζ浮腫を認めな~'o ， 
入院時検査成績:末駒血液所見:赤血球品Ix1伊.

血色紫愈70%.綱状iJJ;血球119{..白瓜l球.J.ωO.ヘマト

タリフト38.8%.血tA;7-16mm. ~使:潜l(Jl (ー)-

〈緋).虫卵〈ー).尿:異常なし.J血液化学:総9γパ

タ7.2g/dl.A/G 2. O. T. Bilir 0.5mg/dl. GOT 12 

KU. GPT 13KU. AI-P 6.3KAU. LDH 1620l1U. 

総コレステロ ー ル 165mg/cll. Urea N. 1Img/dr. 
Na 1-13mEq/l. K.J. OmEq/l. CI 106mEq/l. Ca -1.54 

mEq/l. P 3.5mg/dl. Fe印 r/dl. J血清学的検後:

RA (ー). CRP (ー). ASLO (ー). 総務llllli守反応

(ー).耐総試験 (50g投与〉正常. Jf干シンチグラム災

常なし.εCG笑.常なし胸読:x線所見異常iな し.

消化管X線検査所見:I濁 1 は昭事'O.18~1 ' 3 Hの立{立光

重量像であるが.¥l'l.十二指腸球部ι然常在認めず，下

行脚内側に明らかな陰影欠繍像を認めるが当時は見逃

されてしまった。 50~ド 3 .11の背混入位二盛造影では図 2

図 1 立{な充盈像 (S.ゆ.:'1) 十二術版下行脚

内側にやら:円相の陰影次似を認める。

図 2 背臥位二重造影像 (S.50. 3) 十二指腸下行脚l二陰影欠績を1認めるe
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十二指腸平治筋l蹟の一例

図 4 十;術協フ γ イパ-;1.コ

ーゾ所見 上段;まj主製，下

l 立I!近級像挑の~綴の平洋}
な純敏iを認め， そのιl';とに

臥~lIe をj~成している。

図 3 低緊張性十二指腸造影十..A行nl?J下11脚翫i

憶に中心に泌をもった6Ox30mmのw円裂の隆

起性病変を認める。右下li切除阪総肉眼{象。

図 5 ma住民/JIV~ 逃最多 Arteria 

Pnncreaticoduodenalis Su似!rior

~(1.1i~に T lI mor stainを認める。
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の知く十二指腸下行脚に明らかな陰影欠銅像を認め

る。{抵祭披I'I~十二3J111妙法彩色1.凶 3 の如く十二術11路下

行脚前~:ニ ωx 30mlll の街門型のi経起 i生病変をf認め

その:民側方向に 20x8mmの|紛川とその1..1側1二15x¥) 

mmの隆起{!:-形成してお1)，腕総の辺ti:l.t.'IzmでJ;}I

r) ，悶3布下の切除腕布告肉|限月fflとよくー・致して'.'

る。

内1M鏡検N.所見:十二指腸下H関!前峨i二!当 1の勿l

く.桃の実際の周辺tlil!英と色刷の記長のない千滑な腕告討

を認め.その中央じ Delleを1移慌してtるか， ~，Iì栄ih ・

大きく ，十一AllJj路下u仰をILjl処しているため， "との令

体像はつかめず.Valer氏乳必の鋭署長もがIIf能であっ

た。 同時に随行した生勝目igrol'p 1のJ正常・ト._'桁勝

粘i決であったo Delle のぷ分からも生総合試みたが~a

ニFが作動せず災施不能であった。板橋1の大ささ. ~， 

粘似の色跡臨床経過より 51λr~l'筋臓を吸i く減った。

阪!峰動脈造彩所見:ISlsの加< Arieria pallcrea-

ticocluodenalis sllperior f!fiT.如ニ6.3入:-1.5cll1 Q) "・u-

mor stain /J~i認められ， JJ'ä~カt鮮明で'，'，~;!lへのt1ìl~1か

ないニとより十二f胃腸'{/.m'筋純と珍問iL5 IJ911+:F，ぷ

!'.n-外科にて腕総駒IU似を行なった。

手術所見: 1 '.腹部lE'I]~J附を'rr~・m~øil したと 二 ん1勾

lä!的lニはJlwr'~1付税臓't.:~，:.;~.常は必められなかったが附

門総より約3cm 紅I"J側に境界ゆi隙な純然'{~触れた。

俊朕側は正常でrm長リンパilriのII，ij大l主認めなt.。十了.

指腕を受動し.十三指)J.I，}~~械にわたり倹媒・したと ころ

下行制1内側前肢寄りに約 3x 2. 5cmの越市;をもった腕

組が1''))践に災111してt.t.ょ。Valcr氏乳綴はl凶術より 4

cm J[工門側にみられたν 腕寄託金含む十一A削副首4鳴をど切

1;;(;した。

切除純総l勾IW針見:管内1'1:に1~3，凶6 の如く-1 '< 2.5 

宍 2.5cm の充実I~I:の脈術よりなり.その~1'，llil~JI僚で

表Ilnl主、jLr持であり. III!よとい事;，iICll1の泌を形成してい

る。眠術書蜘IIJ'.充実性でや L似〈黄白色をしてtゐ。

j内E星組織学的所見・紛l凶を中心lニ粘股下がら!効i く~I:!

絞ー下へ発育する笈W-IYJ日夜な続続Iで.被棋を欠き.病巣

の中心部でのみ粘膜下院への肢がりがみられないため

にf X線及び肉la~所見N詰鏑された向t3;のE奈川治11'1を

形成している。J芝府精肢はιの|倫111日;1;を-:ftんでよく被

縦しており，ぞL菱総11iではあるが，キマ・しい炎続l'I;)1f

見を欠き.純絹の.III門側J誌に小Tl~泌が l ケ見出 され

たs 凶 7 の如く踊場紛|胞は流線:IJ~に~ぷ長紡銭形の3P.

滑筋調11胞からなり， H.E染色で淡紅色の砲件{ま;31g

で核li苅:ーであり核分裂{敏，細胞の散首:tl.11'(交及び
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図 6 切除J!lft総書I}日II像 表附紡肢は1咲く1，伝入した

部分をも桜ってLゐ。

図 7 病理組織学m比 (llExl∞〉

車占iu1i状配列などの悲ドtを1見わせる所見を認めず予約必i

析と紗!町}されt.:.o

1.考 案

十ぺ1111J訪良1'1:11幅減のた生頻度はきわめて低<， Rai-

(ord3) は 11 ，羽川例のお~J検. -15，似)()似jの子・1~jにより.以J

{日Ij lJ)HI'h綴~~発見し， ニのうち十二指粉良{切噴砂lヱ

13例0.02%としている Ho[fnHlllnら心はs.j，300か!

の乎術と-1，-180例のf;iJ検，t・)33例の良悦服1Mを発見し

このうあ十二術)J場i引出If!1!tは'.1例0.03%としている。

ζれらを Palnll: rS)~主炎 l のように分刻しており， 1付.

十二折JJtj平符↑J)7JJIoIlの1在住頻度は MittelpunktめによJl

ば巴bertIま削除25.0()O(~1中 2 例O. ∞8%， MOJ.ton I主

点~J険 15， 1∞例"'1' 1例O白 α16%としてお;l) ~ さらに絡な

ものであるー十 ...指防災 1'1:憾仰の~ê生局;位li中村ら7)

，-よる欧米 1.12仰の検川では災l'U'liJ;:}の50%以上が威

川;に発生し 10'.1")側にゆく;ニ従い減少してLゐ。よ:l主

伐のもの.江主.二のliil:"が伝il 、が， ~I，上~{生のもの

は必ずしもニの傾向を示さないとして1・ゐ=本邦十二

信州医ttVol. 23 



十二指腸平沼JiJJ)盛の}例

表 1 十二指腸良性!盛裁の分類
(Palmer による)

Primary benign tUIl101・5

A. The adenomas 

1) Simple adenomas 

2) Aberrant pancreatic rests 

3) Brunneriomas 

のArgentaffinomas

B. Intramural connecti ve tisslIe tUlllors 

1) Leiomyoll1as 

2) Fibromas 

3) Other Iypes 

C. Cysts 

llilJ別哨tA万!践例では約50%が十二指腸下行関lに発生し

ている。 Jj路管ぽiこ対する小JJO}良mEfif.あの{立i佼関係l主

Olson5) によれば~j8 の掬|くであり. 'll tI1'.í1万 1Iめま)J揚 :i~:

[1-ト JJ持管外.lH:tiへのllIT長令状の3級以の発脊|祭式会示

LMitte l pllnkl 6) によれば管股外9ê脊が~く ， IJ霊椛{も

jくさいとt.J刈Lてt、る。好発年令は Stra¥ISら8)によ

J t~í40(~~50t'ì:とされ悩:比は歩J:!):=:~:l とさ:Itてt ' 

るが，本列i似lでは平均年令3-1.8ユt・ ( 19~71 :.r) .制;J:七は!jj

: ~，(:=J.:-I: 1と却に恭平多いようである。|如来症状

11 Olsonら9)は78.6%1ニI:UlfJLがあったとしておりそ

の他， t~(j必形成.11干し，思liEiじが上げられる。 本判ゆ'1J

も :J~数にl!l:.If1l・下Jhlなどの症状を有している。 ir'í化管

"j1.j>Tl筋胞と:;p;湾筋肉Jlmの総別は|対1Ueな・ことが多く.特

i二十三指籾先生のものは:g;外位Je'lぎが、1'.数毛:II:iめる二

と .制限下Jl京協である為充分な~t倹材料がfゆられない

二とからも嫌い '0 大きさによる I" ，j 訴 の担~~JIJ では. .1，; 

)11-1-ニf旨JJ語、Iltrt筋lJIf(の大多数が諸島卵火以下であるの仏

対し川上ら(0)の集計・した本邦十二指腸平治筋肉[JiR52十

例では大多数が鰐卵大以上で乎祭大から小児減大に迷

ナる内 L li、し2cmブ之の小さな肉IJ長例も搬告されてお

i)大きさのみでは鑑別でをな L、οBockllsll}に，t:!l¥t 

小[J易平洋}筋憾の恐f1化は15-20%としてトるみ紗WiLt

十二.指JJ砂X線I!I!丘.十二指腸フ y イパースローソ. Ifll 

'ìí:逃影;ニより可能であるが:本例{.J:.初発信:I}~ より湖町fま

で8~ドを!tt'しており.述、青が下血lìニ気づかず慢性鉄欠

乏i生貧血として治療されてt'た点と.当1'4で丙ごめ符

没t-liを受けているじもか Lわらず.十二指腸下fj仰iこ

it怠が'!ij/;.なかったため，見遊して.1-;り十二指)j場fei

)聞の検索をノレチーンにnう必姿。11>j:-j滞感させられた。

治療は Bock"誌によれば所収リンパf引を含めて切除す

るごとが集まい、としている。 オ;;WIJの術後手五j~{ 士良好

Nの. :，. 1 ~7:; 

でるる。

j阪管内発育
)1忠 11毛(22)

筋 IJ母(12)
JJ旨肪級 (6)
綴i:lii.1服(~ ) 
迷入!伴 (3)

卵管腕 (3) 

j腸管外Je育
線約;綬 (7) 

筋 I1霊(4)

迷入Jl事 (3) 

脂肪純(1 ) 

相方へのllli鈴状

発育

筋)l!ll(4) 

図 8 小勝良性Ilffii$5のM，}1苦f!J1iニ対する{立i訟関係

(カタ コ内l.t0150nの統計による例数)

1¥'.結穏

xi語、.1):1 i:弘鋭， J血管i鐙!~て'fA~前診断可能であった十

:指JJめ下行脚の平滑筋!匝の 1例を総錯し務干の考察

てと))11えたー

オ嚇iの安部主第11問日本消化l{:'W'J税鋭学会J'Pfa
i当地方会にて報告した。
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