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論文内 容の要 旨

〔目的〉

最近，選択的腹腔動脈撮影法が普及し，種々の肝疾患の肝動脈レ線像が報告されているが，も勺と

も普遍的な肝疾患である肝硬変症の肝硬変症の肝動脈レ線所見は確定していない。

著者は実験的に肝硬変症発生過程での病理組織の変化にともなう肝動脈レ線像の変化を観察し，さ

らにこの結果にもとづいて臨床例の肝動脈レ線像を検討し，肝硬変症に特徴的な肝動脈レ線所見を確

立しようと試みた。

〔方法ならびに成績〕

健康家兎30羽を使用し，そのうちの28羽に10%四塩化炭素オリーブ油溶液を体重毎 Kg， 0.5 CC, 5 

日間隔で 1 カ月から 7 カ月以上におよぶ各期間皮下注射した。これらすべての家兎について，まず門

脈レ線像を得るために，開腹して上腸間膜静脈から 80% Angio-Conray を注入し注入終了直後にレ

線撮影をした。次に肝動脈レ線撮影をおこなうために固有肝動脈から前記と同様にしてレ線撮影をし

た。更に Micropaque 浮旋液を固有肝動脈に注入したのちに別出した肝臓で，微粒子 Softexfi1m を

使用して Micro-angiography をお乙なった。撮影終了後，肝各葉から組織片をとり，病理組織学的

検査をした。

家兎は四塩化炭素に対する感受性に個体差が強いので肝硬変症発生過程を組織所見によって 5 つの

群にわけで，それぞれの群の家兎について肝動脈および門脈レ線像を観察し，病理組織像とレ線所見

との関連性を検討した。

組織像で泡沫細胞および、小脂肪滴が多くみられるが，結合織の増生がなく小葉構造に変化のない第

1 群で肝動脈レ線像は正常像と殆ど差異がなく，部分的に未梢細枝に蛇行がみられるにすぎない。門

脈レ線像も主要枝の細小尖鋭化がみられる程度である。組織像で細線維の増生が証明される第 2 群で
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は，肝動脈レ線像は未梢細枝の蛇行および走行不整の傾向があるが，血管の辺縁は平滑で太さの不均

衡はみられない。門脈レ線像では主要枝の蛇行屈曲，細小尖鋭化，細技の僅少化を示すが，対称的均

等分枝を保っている。組織像で偽小葉の形成はみとめないが結合織の増生が著明になり，肝細胞変性

を表わす第 3 群では，肝動脈レ線像は細枝の走行不整をはっきり示し，一部に太さの不均衡がみられ

るようになる。しかし血管の辺縁は平滑さを保っている。門脈レ線像では主要枝の細小尖鋭化，細枝

の屈曲蛇行像に加えて対称的樹枝状構造が次第に失なわれ，集合接近化の傾向がみられる。組織像で

再生肝の像を呈し，結合織の増生による偽小葉形成のきざしのみられる第 4 群では，肝動脈レ線像は

太さの不均衡に加えて血管辺縁の不整がみられるのが大きい特徴で，蛇行も折線状に近い。門脈レ線

像は樹枝状分枝構造の不整と偏位を示し，主要枝の集合接近化と直線状走行がみられ，細枝の僅少化

と蛇行像を認める。組織像で、肝小葉の改築像がはっきりとし，明らかな肝硬変像の所見を呈している

第 5 群では，肝動脈レ線像は第 4 群でみられた血管辺縁の不整，太さの不均衡，折線状の屈折などを

更に顕著に示し，著明な折線状の屈折に走行不整が加わって全体とし稲妻状走行を示すものがある。

門脈レ線像は樹技状構造が変形し乱れ，主要枝は蛇行屈甲を示しながらも全体的には直線状走行をと

り，細枝の急激な細まり，僅少化がみられる。

以上の実験的結果をもとにして，生検まには剖検で確認された臨床例 6 fjljの肝硬変症について，選

択的腹腔動脈撮影法による肝動脈レ線像を検討した。

臨床例のすべてに共通した肝動脈レ線所見は，血管辺縁の不整像と太さの不均衡像である。肝硬変

の比較的初期である 3 fjljでは軽度の辺縁不整が末梢細枝にみられるが，高度な硬変像を示す他の 3 例

では血管の辺縁不整も著明で，比較的太い血管にも辺縁不整がみられ，主要枝は拡張する。螺線状蛇

行像 (cork-screw pattern) は 2 例 lとみられるが他の 4 例にはみとめられない。これらは実験結果と

よく一致した。

〔総括〕

肝硬変症に特有と云いえる肝動脈レ線所見を確立し得た。肝動脈の辺縁不整像および太さの不均衡

像が肝硬変症に特有で，辺縁不整および太さの不均衡の程度，さらにとれらの変化が未梢枝にとどま

るか，主要枝にまでおよぶかによってある程度，肝硬変の進行度が推察できる。血管の螺線状蛇行像

(cork-screw pattern) は必らずしも肝硬変症に特有とはいえず，完成された肝硬変症ではむしろ折

線状の屈折像がみられることがある。これら肝動脈レ線像の変化は門脈レ線像の変化ともほぼ平行す

る。したがって著者は，肝動脈撮影法は従来の経皮牌門脈撮影法に比肩し得る診断的価値を有してお

り，乙れより一層安全，確実な方法であって，肝全体の病変を把握する乙とが出来，他の限局性病変

との合併に際しでも有力な診断法となると考える。

論文の審査結果の要旨

本論文は，肝硬変症発生過程での肝動脈レ線像の変化を追求し，肝動脈の辺縁不整像および太さの

不均衡像が肝硬変症に特有であり，その病変の及ぶ範囲と併せて肝硬変症の進行度を判定するととを
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可能とした。肝動脈撮影法は臨床的の実際の応用に於て，肝硬変をはじめとする肝全体の病変や，他

の限局性病変との合併に対しても有力な診断法を提供するものである。
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