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肺真菌症との鑑別に苦慮した肺放線菌症の1例
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喫煙歴：４０歳まで15本／日,20年間。飲酒歴：なし。

職業歴：２６～53歳まで炭鉱労働。

現病歴：1997年より咳が出現し右上肺野に結節影を指

摘され，塵肺の診断で近医にて治療を受けていた。

2001年４月の胸部Ｘ線写真で右上肺野に浸潤影が出現

し，ツ反が強陽性で肺結核が疑われ他医を紹介され

た。気管支鏡検査（BF）を施行されたが，抗酸菌も

悪性細胞も検出されず引き続き近医で経過観察となっ

た。浸潤陰影は徐々に増強し2002年４月頃より血痕が

出現したため当科を紹介された。外来のBFで擦過細

胞診，気管支洗浄を行うも好中球主体の炎症細胞と，

培養でAcinetobacterが少量検出されたのみで６月25日

に精査のため１回目の入院となった。

入院時現症：身長162ｃｍ，体重43kg，血圧122／６０

mmHg，脈拍90／分整，体温36.6℃・表在リンパ節は

触知しなかった。胸部聴診上異常なく，チアノーゼ，

バチ状指も認めなかった。最近１年間で２～３kgの体

重減少を認めていた。

入院時検査所見（表ｌ）:軽度の貧血と，炎症反応を呈

していた。血中β一Ｄグルカン値は正常でアスペルギ

症例は炭鉱で勤務歴のある61歳男性。1997年より咳が出現し右上肺野に結節影を認め，塵肺の診断で

治療を受けていた。2001年４月，陰影が増強し，他医で気管支鏡検査（BF）を施行されたが有意所見

は得られなかった。陰影は徐々に増強し翌年４月頃より血疾が出現し，当科を紹介され６月25日に入院

となった。ＣＴ上、６ｃｍ大の塊状陰影を認め，空洞形成と内部に低吸収域を伴い肺膿傷が疑われた。再

度，気管支鏡下生検および透視下肺穿刺生検を施行するも炎症細胞と壊死組織しか得られなかった。噌

疾のグロコット染色で繰り返し真菌の菌糸様物質が検出され，肺真菌症を疑い抗真菌剤内服で外来経過

観察となった。2003年２月にｌ３－Ｄ－グルカンが高値となり再入院した。患者の同意のもと当院呼吸器

外科にて右上葉切除および中下葉部分切除を施行した。空洞内の壊死物質中に放射状に増殖する放線菌

の菌塊を認め肺放線菌症と診断した。
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はじめに

肺放線菌症は嫌気性または微好気性のグラム陽性拝

Actinomyces属（主にActinomycesisraelli）による慢菌Actinomyces属（主にActinomycesisraelli）による慢

性肉芽腫性炎症性疾患である。口腔衛生の向上，抗菌

薬の進歩により最近はまれな疾患とされてきたが，臨

床症状，病理所見，形態は真菌と類似しており，画像

所見上はしばしば腫痛性陰影を呈し肺癌，肺結核と鑑

別が困難な症例も少なくない。今回，我々は臨床上，

肺真菌症との鑑別に苦慮したｌ例を経‘験したので，文

献的考察を加え報告する。

症 例

患者：６１歳，男性。

主訴：血疾。

既往歴：特記事項なく，最近，う歯の治療歴もない。

家族歴：妹（長女）子宮癌，妹（次女）胃癌。
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