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症例は 50代男性。自宅の浴室で転倒し、受傷 1週間後から両下腿、次いで頸部から右肩の疼痛を自党し

た。受傷 2週間後の単純 C丁 で右胸壁直下に軽度液貯留を認めた。受傷 7週間後の単純 C丁 で液貯留は肩甲

骨下から右胸壁直下に増大し、隔壁を認めた。受傷 8週間後の胸部 MRIでは同部位に整な隔壁を伴う境界明

瞭な病変で、性状は Tl強調像で均―低信号、丁2強調像で高信号内に一部低信号を認め、陳旧性出血を合併

した漿液成分の液貯留が疑われた。また、両側下肢前月至骨筋周囲|こも同様の液貯留を認めた。受傷後に遷延す

る液貯留であり、臨床的|こ Morel―La∨al1 6 e lesion(MLL)と 診断された。

MLLは外傷後 |こ傍筋膜 |こ遷延するリンパ液および血液の貯留を認める閉鎖性デグロービング損傷である。

本例は治療に耐えうる全身状態ではなかったため治療介入はおこなわれなかったが、慢性化すると重篤な感

染をきたすことが知られており早期の診断治療のために的確な画像診断は重要である。MLLの好発部位は大

腿近位部とされ、胸壁の報告は稀である。

12.NFlに 併発 した緊張性血胸および続発性の仮性動脈瘤に対 して血管塞栓術を 5回施行 した
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NFlの既往のある 42歳男性。勤務先で気分不快感が出現し、前医救急 1舟曼送。C丁 |こて左大量血胸および

左第 7肋間動脈に仮性動脈瘤を認め、丁∧E目的に当院搬送された。来院時はシ∃ック状態であり、全身麻酔

化 |こ緊急開胸および大動脈バルーン留置した上で緊急 TAE施行し止血を得られた。その後再度開胸止血施行

したところ、左第 6、 7肋間に動脈性出血を認めた。部位的に結繁止血は困難であり、同日再度丁∧E施行し

た。入院 6日 日、12日日、18日目|こフォローの C丁 撮像し、撮像ごとに左第 7肋間動脈や左第 8肋間動

脈に仮性動脈瘤が新規 |こ出現しており、適宜丁∧E施行した。以降のフォローの C丁 では仮性動脈瘤の再発な

<退院となつた。

NFlの稀だが致命的となりうる病態として血管病変が知られている。特に血管の自然破裂や仮性動脈瘤 |こ

対して下∧Eは有効な治療法ではあるが、術後の再出血や短期的に仮性動脈瘤が再発することもあり、慎重な

経過観察が重要であると考えられる。
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