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P3《37−2　卵巣奇形腫摘出術後 に一
過性増悪 した抗 KMDA 受容体脳炎の

一
例

洛和会音羽 病院

池田裕美枝，三 木通保，堀　隆夫，佐川典正

【背景】抗 NMDA 受容体脳炎は．神経細胞 の グル タ ミ ン酸受容体で ある NMDA 受容体に対す る 自己抗体を有する自己免疫性

脳炎で あ る，577例 の 検討 （Lancet　Neurol　2013 ；12：157−65）で は，女性 に好発し，成人女性例の 53％ に卵巣奇形腫を合併
して い る．腫瘍内に発生 した神経細胞上 の NMDA 受容体を抗原 と して 産生 され た 自己抗体が病因 と考え られ，腫瘍摘出や 免

疫療法で 75％ が治癒す る．今回，腫瘍摘出後に脳炎症状が
一

過性 に増悪した症例を経験 したの で報告す る．【症例】症例 は 28
歳未経妊の 女性．無菌性髄膜炎にて 入院加療 したが，退院後に幻覚，妄想がみ られ再入院した．単純 CT で 右卵巣腫瘍が 見ら

れ た た め 抗 NMDA 脳炎を疑い ，直ちにス テ ロ イ ドパ ル ス療法を 開始し同時に卵巣腫瘍摘出を含め た 精査加療 を 当科 に 依頼

され た．入院8 日 目に腹腔鏡下右付属器切除術を行っ た．病理所見 は卵巣成熟奇形腫 だ っ た．また入院時の 髄液 よ り抗 NMDA
抗体が検出され確定診断した．術後 1 日目に本疾患 の特徴的症状で あ る 口舌顔の dyskinesia，　catatonia ，中枢性低換気が新た

に出現した，ス テ ロ イ ドパ ル ス 療法 2 クール 目を行うと症状 は 速や か に改善 し．神経学的後遺症を全 く残さず術後 16日 目 に

退院 した．【考察】腫瘍摘出後 に一
過性増悪を呈 した抗 NMDA 受容体脳炎を経験 した，原因として

， 抗体消失まで に時間がか

か っ た こ と，全身麻酔の 影響，手術侵襲 に 伴う免疫機構活性化 などの 関与が 推測 され る．本症例 の 経験 か ら，腫瘍 を伴 う抗

NMDA 受容体脳炎 の 治療に 当た っ て は，周術期 の免疫抑制療法を含め，術後の
一過性増悪 を念頭 に入れ た管理 の 工 夫 を提言

した い ．

P3・37・3 抗 NMDA 受容体関連脳炎を合併 した卵巣奇形腫の 三 例

帯広厚生 病院

松宮寛子，山崎博之，千葉健太郎，山村満恵 石川聡司，森脇征史，服部理史

抗 NMDA 受容体脳炎 は，　 NMDA 受容体 に 対する 自己抗体 の 産生 に よ っ て 発症す る 非ヘ ル ペ ス 性辺縁系脳炎 の
一

つ で あり，
若年女性 に好発 し，卵巣奇形腫 を高率に合併する こ とが 知 られ て い る，今回我 々 は，抗 NMDA 受容体抗体関連脳炎 を合併 し

た卵巣奇形腫を 3例 経験 した，症 例 1は 14歳 未経妊未経産，前駆す る感冒症状 を認め て い た，受診前日か ら意識障害を認

め，翌 日 に 自宅 2 階 よ り飛 び 降り，当院救急外来へ 搬送，側頭葉て ん か ん 疑 い に て 神経内科へ 入 院 と な っ た，CT にて卵巣奇

形腫を疑わ れ当科紹介 となり，左附属器摘出術を施行，病理組織診は Grade1の 未熟奇形腫だ っ た．徐々 に症状 は改善し第 159
病 日 に 退院 した ．症例 2 は 27 歳，未経妊未経産 両上 肢 を強直する 意識消失発作が 出現 し，前医へ 救急搬送 さ れ た，搬送時

発熱を認め て い た が，意識状態 は 15分ほ どで改善し，各検査 で異常所見 を認 めず自宅へ 帰宅 と なっ た．以降も精神運動興奮

状態が 続 くた め，脳炎疑い で 神経内科へ 紹介 となっ た．CT に て 右卵巣奇形腫 が疑われ 当科紹介 となり，右附属器摘出術 を施

行，病理組織診は成熟嚢胞性奇形腫 で あっ た．次第 に症状 が改善 し，第 101病 日に 退院とな っ た．症 例 3 は 39 歳，1経 妊 1

経産．不眠，困惑，疎通性不良の た め加療され るが，傾眠傾向とな り，発熱を認めたこ とか ら脳炎が疑われ神経内科 へ 紹介 と

な っ た，抗 NMDA 受容体関連脳炎と診断されたが，入院時の CT で は明らかな腫瘍を指摘され なか っ た．緩徐 に 症状は 改善

し，第 325病 日に退院 した，3年後の CT で右卵巣腫瘍を指摘 され，脳炎再発予防の ため に右附属器摘出術 を施行．病理組織

診は 成熟嚢胞性奇形腫 だ っ た，こ れ らの 症例の 詳細 と と もに，文献的考察 を加え報告す る，

P3B7 −4 抗 NMDA 受容体脳 炎を契機 に診断 され た卵管奇形腫 の
一

例
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【緒言】卵管発生 の奇形腫 は稀な疾患で あ り，異所性妊娠 の手術時に偶然発見され るか，卵管水腫や 子宮筋腫，卵巣奇形腫 と

の 診断で手術施行 さ れ術 中診 断 され て い る．一
方 で 抗 NMDA 受容体脳炎は，　 NMDA 受容体の 細胞外成分 に 対す る 抗体を有

する 自己免疫性脳炎 で あり，主 に 卵巣奇形腫 に 随伴す る 傍腫蕩性脳炎 と して 報告さ れ て い る．今 回我 々 は抗 NMDA 受容体脳

炎が 疑 わ れ，術前 に 画像検査 で 傍卵巣奇形腫 を疑診 した
一

例 を経 験 した の で 報 告 す る．【症 例】35歳，未 経妊 で，記銘 力障害，
興奮などの 神経症状を主訴 とし痙攣発作 を認 め，発症 9 日で 当院 神 経内科に転院搬 送 され た，原因検索 の た め の CT お よ び

MRI 検査 に て左卵巣 に接する 4cm 大 の 腫瘤を認め，傍卵巣 また は仙骨由来の 奇形腫 が疑 わ れ た．発症 17 日に腹腔鏡下 手術施

行 し，正 常大 の 左 卵巣 と脂肪組織 を取 り巻 くよ うに腫大した 左卵管を認め ， 左附属器切除術施行 した．術後 2 日よ り徐々 に会

話可能 となり，術後 5 日 よ りリ ハ ビ リ開始，術後 10 日 よ り記 銘力障筈 が 著 明 に改 善 し，術 後 56 日で リハ ビ リ施 設 へ 転 院 と

なっ た．術前に 施行 した 髄液 よ り抗 NMDA 受容体抗体陽性が 判明 し抗 NMDA 受容体脳炎 と確定診断された．病理検査 で は

左卵管内に表皮組織，骨，軟骨組織の 形成を認め卵管成熟嚢胞性奇形腫 と診断 され た．未熟成分は認 め られず悪 性 所 見 は認 め

られなかっ たが ， 神経膠組織が リ ンパ 球 に取 り囲まれ る所見が認め られ，組織学的に も神経組織 に対す る炎症所見を有す る と

考え られ た．【結語】抗 NMDA 受容体脳炎 は卵巣奇形腫 を合併す る報告が多 い が卵管奇形腫も原因となり得る こ とが あ り，切

除術 に よ り病状の 改善が期待 され る こ とが示 さ れた．

N 工工
一Eleotronio 　Library 　


