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胆嚢低形成症のｌ例
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要旨：症例は36歳,男性右季肋部痛を主訴に近医を受診し，ＵＳ，ＣＴにて胆嚢が同定されな

いため，腹痛の精査目的に当科紹介となった．入院後のＵＳ，ＣＴで肝床部に小構造物の存在が

疑われたため，ＥＵＳを施行したところ，胆嚢管と連続する小嚢状構造物を認め，内部に胆泥が

疑われた．ＥＲＣでは胆嚢管から連続する小さな嚢状構造物が造影され，管腔内超音波検査で胆

嚢管からの連続性を確認できた．胆嚢低形成症を疑ったが，自覚症状が持続し，萎縮胆嚢も否

定できないことから摘出術を施行した．手術所見で小指頭大の胆嚢を認め摘出した．病理組織

学的検査では粘膜上皮と固有筋層を認め，炎症細胞浸潤は軽度であった．術前にあった症状は

術後に消失した．胆雲低形成症は稀な胆道奇形であり，その画像所見については不明な点が多

い．本症例は術前に胆嚢低形成症の画像所見を得られた貴重な症例であり，文献的考察を加え

報告する．

索引用語：胆嚢低形成症胆雲欠損症 胆道形成不全

家族歴：特記すべきことなし

現病歴：数年前より時々右季肋部の違和感を自覚し

ていたが放置していた．平成13年７月中旬より，微熱

及び右季肋部痛が出現したため，近医を受診した．胆

嚢炎を疑われたが，ＵＳ，ＣＴで胆嚢が同定されないた

め，腹痛の精査加療目的で当科を紹介され，平成１３

年８月下旬に入院となった．

入院時現症：身長173ｃｍ，体重60.2kg，血圧１０７／

56ｍｍＨｇ，脈拍整，体温37.1℃、結膜に貧血，黄恒

を認めなかった．胸部理学的所見に異常を認めず，腹

部は平坦，軟，右季肋部に軽度の圧痛を認めた．

入院時血液生化学検査所見：軽度の貧血を認める以

外は,肝胆道系酵素,腫傷マーカーを含めて正常であっ

た（表)．

腹部超音波検査：肝内胆管，肝外胆管に拡張や結石

を認めず，正常な胆嚢が存在すると考えられる部位に

10ｍｍ大の小さな嚢状構造物を認めた．内部に結石，

腫癌などは認められなかった（図ｌ)．

腹部ＣＴ検査：本来の肝床部に胆嚢と思われる小さな

低吸収域の構造物を認めたが,壁肥厚は認められなかっ

た．肝外胆管に拡張を認めず，腹腔内に他に異常所見

を認めなかった（図２)．

はじめに

胆嚢形成不全は比較的稀な胆道奇形であり，胆石，

胆嚢炎様の症状を契機に発見されることが多い.また，

術前診断は困難なことが多く，開腹時に初めて診断さ

れることが多い．

胆嚢形成不全には胆嚢欠損症，低形成があるが，報

告例はほとんどが欠損症であり，低形成症の報告は稀

である．このため，胆嚢低形成症の画像所見について

は不明な点が多い．今回我々は，術前に胆嚢低形成症

を疑い，各種の画像所見を得られた１例を経験したの

で，文献的考察を加えて報告する．

症例

患者：３６歳，男性

主訴：右季肋部痛

既往歴：特記すべきことなし

')旭川医科･大学消化器・血液腫傷制御内科

2)旭川医科大学総合診療部

受領日；平成１９年１月１０日

受理日；平成１９年３月２８日
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