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   Five patients with chronic renal failure were undergone total parathyroidectomy and immediate 

autotransplantation into the muscle of the forearm. All patients had relief of symptoms and 

restoration of PTH levels to normal. This technique of parathyroid transplantation offers the surgeon 

versatility in managing patients with hyperparathyroidism. 
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慢性腎不全における続発性上皮小体機能充進 症に対

しては さまざまの保存的治療法があ るが,こ れ らに な

お抵抗性を示 し自覚症状 の改善 のない症例に対 しては

手術的治療 が必要 となる.従 来 よ り本症に対 しては上

皮小体亜 全摘除術 が実 施され ているPが,わ れわれ は

1975年We11sら2>の 発表 した上皮 小体全摘除術 お よ

び前腕部筋層内への自家移植 を実施 し,良 好な成績 を

得たので報告す る.

対 象

5例 の慢性透析患老でTable1に 示す通 りである.

全例 とも関節痛が著明でPTHも10ngE/ml以 上

で内科的治療に反応せず手術 とな った.な お症例1は

甲状腺癌合併例 であ り,症 例5は4年 前に亜全摘除を

Table 1. Outline of five cases of total parathyroidectomy 

         and  autotransplantation

症例 性別 年齢 透析
其胴

1.

2.

3.

4.

5.

F

F

F

M

F

37

35

40

41

52

7年

6年

6年

2年

6年

臨床症状

四肢関節痛、骨折

背部痛、関節痛

膝関節痛

㎡関節痛

ド肢痛

PTi{-C
(ngS/ml)

20.2

41.2

42.3

85.1

10.3

十十
a1-pCa(Ca)

(U/L)(mEq/L)

14工)0

289

246

348

200〔}

4.6(2.5)

5.8(2.3)

5,1(1.6>

4.7(2.4)

5。7(2.7)

備考

甲状腺癌合併

4i.ヰ=前1櫓斜 商除術 、再 発
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実施 したが1年 前 よ り再発 をきた した症例 である.

手術 手技(Fig.1):頸 部横 切開に入 り上皮小体四

腺 とも術 中迅 速凍結切 片に て過形成 である ことを確認

後全摘除 し,た だちに冷却 したWaymouthの 組織培

養液中に浸潰 し頸部を縫合す る。その後比較的大 きな

1腺 の3分 の1を1×2mmのblockに 細分 し移植

用とす る.3分 の1は 永久標本用に,残 りは細片に し

たあと永久凍結用保存液中に浸漬 し液体 窒素中で凍結

保存 した.つ ぎに,シ ャン トのない側の前腕 に5cm

の切開を加え屈筋内に15個 のポケ ットをつ くる.こ こ

に細片に した上皮小体 を埋め込み脱落防止 と目印のた

め黒ナイ ロン糸で縫 合,周 囲4ヵ 所をヘ モク リップで

マークし終了す る.

術後経過(F正9.2):術 後はCaを1.5mEq1L以

上に保持す る ように経静脈的に グル コン酸 カル シウム

を投与 し,経 口摂取可能な時点か らはカルシ ウム剤の

ほかに アル ファカルシ ドールを投与 した.術 直後急速

に下降 したPTHは1ヵ 月 目以降 わ ずかに 上昇 して

くることが両肘静脈 同時採血で判定で きた。術後1週

間以 内に全例 とも骨痛 ・関節痛な どの 自覚症状 は著 明

に改善 し,術 後2ヵ 月 目には レン トゲ ン学的に も改善

がみ られた.

2ヵ 月後に実施 した生検像 では,骨 格筋内に正常に

近い上皮小体 の生着組織を確認 で きた.電 顕像 でも同

様の所見を得た.術 後2～18ヵ 月後全例 とも再発は認

めない.

考 察

透析患者の生存期間の延長にともない上皮小体機能

充進症は腎不全管理上重要な問題となっているが,と

くに外科的治療を考えた場合,上 皮小体摘除後も腎移

植をしないかぎり上皮小体を取 り巻く病態はまったく

変化しないため再発を考慮に入れた手術法が是非必要

となる.従来の亜全摘除術は確かにすぐれた方法では

987

あ るが再発 とい う点 で問題 が含まれ てい ると考 え られ

る.こ の点Wellsら の術式2・3)は1)移 植上皮 小体

機能や生着状態の判定が容易 であること,2)機 能充

進症再発 の場合は局麻で一部 を再摘除可能であ ること,

3)機 能不全の場合,凍 結組織 を 再移植可能であ るこ

と4),と いった よ うに以後 の調節 を簡便化 できるとい

うす ぐれた意義を有 してい るといえる,し か し生着お

よび機 能発 現まで時間を要する ことや凍結手技や術後

全身管理 が少 々繁雑 であ る欠点 もある.本 法 の手術適

応は亜全摘 の場合 と同様であ るが,と くに亜全摘後の

再発例や甲状腺癌 の合併す る場合な どもっとも良 い適

応 とな る.

文 献

1)藤 本 吉 秀:慢 性 腎 不 全 に お け る続 発 性 上 皮 小 体 機

能 充 進 症 一 上 皮 小 体 摘 除 の 適 応 と 手 術 一.腎

と透 析9=707～716,1980

2)wellssA,GunnellsJc,scelburneJD,

SchneiderABandSherwoodLM:Trans-

plantationoftheparathyroidglandsinrnan:

Clinicalindicationsandresults.Surgery

78:34"-4壬,1975

3)we11ssA,FarndonJR,DaleJK,LeightGs

andDilleyWG:Long-termevaluationof

patientswithprimaryparathyroidhyper-

plasiamanagedbytotalparathyroidectomy

andheterotopicautotransplantation.Ann

Surg192:451(げ458,1980

4)BrennanMF,BrownEM,SpicgelAM,

MarxsJ,DopPmanJL,JonesDcand

AurbachGD:Autotransplantationofpara.

thyroidtissueinrnan.AnnSurg189=139～

142,1979

(1984年1月5日 受 付)




