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　門脈血栓症は，肝硬変をはじめ膵疾患，肝胆道系
の炎症疾患や悪性疾患などが原因で発症し，成人の
場合には門脈圧亢進を呈する肝硬変が原因の約

80％を占める．一方，悪性疾患は約 5％と頻度は低
いが1），近年，がん関連血栓症への感心が高まって
おり注意すべき疾患の 1つである．

DOI: 10.3179/jjmu. JJMU.A.204

　　　　 ◇ULTRASOUND IMAGE OF THE MONTH◇  

Portal vein thrombosis diagnosed during chemotherapy for rectal cancer
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直腸癌の化学療法中に発症した門脈血栓症
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Fig. 1　腹部造影 CT．門脈本幹
に血栓が示唆される低吸収域を
認めた（→）

Fig. 2　門脈の長軸超音
波像．門脈本幹に 3 cm
長の低輝度から等輝度の
血栓を認めた．血栓は門
脈壁に固着していたが，
血栓の末梢側断端は浮遊
していた（a 赤色点線）．
また，血栓形成部位の門
脈内腔は低流速であった
ため，カラードプラでは
門脈内腔と血栓との境界
の判別が不明瞭であった
が，パワードプラでは明
瞭に判別し得た（b）．治
療後 1ヵ月目のエコー所
見上，血栓は消失してい
た（c, d）


