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食道癌気管支狭窄に対するDumon stent留置の1例 
―3次元CT画像による評価―

安部達也、山崎成夫、石原邦洋、樋田泰浩、田辺 康、草
野真暢、大原正範、岡安健至、細川正夫



腹部，四肢に異常は認めない。

胸部Ｘ線写真：異常を認めない。
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臼要

症例は53歳，男性。主訴は曝下障害，咳噺，血疾で，左主気管支への浸潤を伴う食道原

発肩平上皮癌と診断された。左主気管支狭窄に対し気道確保を目的にDumonstentを留置

し，原発巣に６５Ｇｙの放射線照射を施行した。Dumonstent留置直後より，咳噺，血疾は

消失し，放射線療法により嘩下障害も改善した。気道狭窄およびstent挿入による気道保

持の評価に３次元ＣＴ画像が有用であった。

ＫｅｙＷｏｒｄｓ：Dumonstent，食道癌，気道狭窄，３次元ＣＴ

食道癌気管支狭窄に対するDumonstent留置の１例

－３次元ＣＴ画像による評価一

はじめ（こ

上部消化管造影：気管分岐部に近接した胸部中部食

道に約５cmにわたり一部陥凹を伴った隆起‘性病変を認

めた。

上部消化管内視鏡検査：門歯列より25cmから30cm，

３時から９時方向に隆起性病変をみとめた（図１）。

生検の結果，屍平上皮癌の診断を得た。

胸部ＣＴ検査：気管分岐部直下に腫大したリンパ節

と一塊となった腫傷をみとめ，左主気管支は著明に狭

窄していた（図２）。

気管支鏡検査：左主気管支全長にわたり膜様部側か

らの圧排による気道の狭小化と，気管支粘膜面への腫

傷の突出をみとめた（図３ａ）。

以上より，左主気管支への浸潤を伴う食道原発扇平

上皮癌と診断された。治療として放射線療法と，気道

閉塞の回避，ＱＯＬの向上を目的としたDumonstent

挿入術を選択。左主気管支の狭窄の状態を正確に把握

し，最適なステントサイズを決めるため３次元ＣＴ画

像を作成した。

３次元ＣＴ画像の作成方法：使用したＣＴ装置は日

立製ＣＴ･W2000，撮影条件は120ｋＶ，200ｍＡ，スライ

ス厚５mm，スキャン時間１サイクル／１秒，テーブル

近年，肺移植後の気管支吻合部狭窄にSiliconstent

による気道確保が有用であることが相継いで報告され，

肺癌や食道癌による気道狭窄に対しても各種のｓtent

が見直され，広く応用されるようになった。今回，著

者らは食道癌による気管支狭窄にDumonstentを留置

し，その有効性を３次元ＣＴ画像により評価したので

報告する。

例症

，患者：５３歳，男‘性。

主訴：嘩下障害，咳噺，血痕。

既往歴・家族歴：特記すべきことなし。

現病歴：1993年３月頃から，時折，心嵩部痛を自覚

したが放置していた。同年10月頃より食物のつかえ感，

咳噺，血痕を認めるようになり，同年11月近医を受診

し，当院を紹介された。

入院時現症：血圧140/90ｍｍＨｇ，脈拍80/分，呼吸

数１７回/分｡頭頚部の表在リンパ節触知せず。心音は清，

雑音なし，肺音は左肺胞音の減弱を認めるもラ音無し。
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