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肝腫瘍生検にて診断し得た脂肪成分の少ないangiomyolipomaの1例
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介され精査加療目的に入院となった。

入院時現症：身長156.0ｃｍ，体重54.0kgoBP120／

72．眼険結膜に貧血なく眼球結膜に黄痘を認めない。

肝牌触知せず，胸部にも理学的異常所見なし。浮腫も

なく神経学的異常所見もなし。

入院時血液検査所見（表ｌ）:肝機能，腫傷マーカーを

含め特に異常所見は認めない。

腹部超音波検査所見（図１）:肝右葉に径１０cm大の高

エコーと低エコーの混在する腫傷を認め，内部には約

２ｃｍ大のcysticchangeを有していた。境界は明瞭であ

るが明らかな被膜は認めなかった。

腹部CT検査所見（図２）:肝右葉Ｓ６／７を中心にlow

densityareaを認め，内部にはcentrallowdensityareaを

伴っており全体的には不均一なdensityを呈していた。

動脈相では早期より不均一な強い濃染を認め，濃染は

後期相まで持続しており，平衡相では肝実質よりも

densityは低下していた。

MRI検査所見（図３）:肝右葉Ｓ６／７にＴｌ強調像にて

不均一なlowintensity,Ｔ２強調像にて不均一なhighin‐

tensityを呈しており，Ｔ２強調像にて内部には出血，
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肝腫傷生検にて診断し得た脂肪成分の少ないangiomyolipomaの１例

龍大田人可稲場勇平

樹千葉篤太田智之

志村上雅則折居裕

斎藤博哉同病理里悌子

佐藤

三好茂

藤井常

同放射線科

』
白要

症例は49歳の女性。高血圧にて前医に通院中，スクリーニングの腹部超音波検査で肝腫傷を認めたた

ぬ当科を紹介され精査目的に入院となった。超音波検査所見は肝右葉に約10ｃｍ大の境界明瞭な高エ

コーと低エコーの混在する腫蕩であった。ＣＴ検査では腫傷は不均一に濃染され平衡相では周囲の肝実

質より低吸収であり､内部に造影効果を受けない低吸収領域も認められた。MRl検査でも内部は不均一

でＴ１低吸収，Ｔ２高吸収，早期造影効果を認めた。腹部血管造影検査では強い腫傷濃染を認め，後期

相まで持続しておりCTAPではperfusiondefectとして捉えられた。画像上は肝細胞癌に矛盾しないが

HBV,HCVとも陰性であり，腫傷マーカーも陰性であることから肝腫傷生検を施行した。平滑筋成分を

主成分とし，脂肪成分は少なかったがHMB-45,actin染色にて陽性であることからangiomyolipomaと

診断し，経過観察している。

Ｉ･諸言

Angiomyolipoma（以下AML）は血管，筋，脂肪成

分からなる良性の腫傷であり腎に好発する。肝原発の

AMLは比較的まれであるが，近年画像，肝生検の進

歩に伴いAMLの報告が増加している。今回我々は肝

生検にて診断し得た脂肪成分の少ないAMLのｌ例を

経,験したので報告する。

Ⅱ、症例

患者：４９歳の女性。

主訴：特になし。

家族歴：特記すべき事項なし。

既往歴：小学生の時虫垂炎,46歳時から高血圧を指摘

されている。

噌好：アルコール（一)，喫煙（－）

現病歴：高血圧にて前医に通院中，スクリーニングの

腹部超音波検査にて肝腫傷が疑われたため，当科を紹
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