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要旨

77歳、男性。急性心筋梗塞の冠状動脈ノ〈イパス術を施行した2カ月後、胸骨前面・ 左大腿内側部 ・気管切開部の合成

吸収性縫合糸デキソンで縫合した部位に一致して紅斑、小水庖が出現。病理組織学的には、 表皮下水痘と真皮から脂肪

織にかけ繍漫性に細胞浸潤を認めた。さらに、 真皮下層の縫合糸の周囲には、 糸を貧食した組織球が見られた。以上よ

り本症はデキソンの吸収過程における過剰な組織反応と考えた。

デキソ ンの成分はポリグリコール酸で、 生体内で水と炭酸ガスに加水分解された後、尿と呼吸から排池される。従っ

て、 組織反応はほとんどないと言われている。自験例で使用された縫合糸はグリーンとベージュで着色されており、こ

の染料が異物と認識されて反応した可能性がある。また精査はできなかったが患者側に何らかの免疫異常があったので

はなし、かと推測せざるをえない。

キーワード ・合成吸収性縫合糸、デキソン、異物反応

はじめに

デキソンは、 1968年アメリカンサイアナ ミッ ド社の

Devis&Geck部門で開発されたポリグリコール酸か

ら成る合成吸収性縫合糸である。我々は、デキソンが

原因と考えられる手術後の皮膚障害を経験したので報

告する。

症例

患者 :77歳、男性

初 診 :1997年 1月13日

既往歴 :1996年11月18日、 急性心筋梗塞のため冠状動

脈バイパス術を施行。ベーチェ ット病、腰原病を疑わ

せる既往歴はない。

家族歴 :特記すべきことはない。

現病歴 :1997年 1月 9日頃より、 左大腿内側部、胸骨
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前面、気管切開縫合部に小水庖、紅斑が出現。

現症:左大腿内側部・胸骨前面 ・気管切開部の手術

痕に一致して小水庖、紅斑を認めた (図 1~ 4)。

臨床検査所見:末梢血液像 RBC296x104 /μ1， Hb 

9.4g/d1， WBC7820/μ1 (Eosino 4.6%)， PLTS 12.0x 

104/μ1， CRP 7. 4mg/d1， IgE 440 U/m1，その他の血液

生化学検査に異常なし。細菌培養(左大腿内側部から)

陰性。

病理組織学的所見:左大腿内側部の水庖から生検し

た。表皮下水庖と、 真皮中層から下層、脂肪織にかけ

調漫性にリンパ球を主 とする細胞浸潤 を認めた

(図 5)。さらに、強拡像では(図的 真皮下層に縫

合糸が見られ、その周囲に糸を貧食した組織球が集

まっていた。

診 断 :病理組織所見から、自験例の縫合糸は、 合成

吸収性縫合糸のデキソンが使われており、その吸収過

程における過剰な組織反応と考えた。

臨床経過:吉草酸ベタメタゾンの外用治療を行い、外
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吸収性

天然繊維
Absorbable 

Natural Fibers 非吸収性
Nonabsorbable 

吸収性
Absorbable 

合成繊維
Synthetie Fibers 

~Iõ吸収性
Nonabsorbable 

表 1.縫合糸の分類

Catgut 
Collagen 

Silk 
Cotton 
Linen 

1週間程度で抗張力
Polyglactin910(Vicyrl RAPIDETM) 

がなくなるもの
一一 一一 一一一一一一一一一一一一一一一一一一一 一一 一一 一一 ー一一一一一一一
2-3週間程度で抗 Polyglycolic acid(Dexon TM) 
張力がなくなるもの Polyglactin910(VicyrI) 

一一一一 一一一一一一一一一一一ー一一一一一一一ー一一一一一ー 一一一一 一一 一
6週間以上で抗強力 Polydioxanon (PDS II TM) 

が維持されるもの Polyglyconate(Maxon™) 

Polyamides(nylons) 
Polyesters 
Polyolefins 
Polypropy lene (prolene T M) 

Polytetrafluoroethy lene( Gore-tex TM) 

産婦人科、眼科と幅広い

分野で使われ、現在では

デキソンの名前は吸収性

縫合糸の代名詞になって

いるほどである。本院循

環器科でも、デキソンを

昭和51年から年間約500

症例の手術で使用してい

るが、自験例のような皮

膚症状は初めてであっ

た。

原因として、縫合糸の

着色染料が考えられた。

用開始 5日目には水庖、発赤は消退し始めた(図7)。 自験例の縫合糸は、グリーンの色素とベージュでコー

外用開始 2週間後には、全ての皮疹は色素沈着になっ ティングされていた。グリ ーンの色素は、1， 4-ビ

た。 スー (パラ トルイノ) ーアン トラキノンから合成され

ており、この色素が異物と認識されて反応したのでは

考察

手術を成功させるために縫合は最も重要な基本手技

である。理想的縫合材料の条件として、1)組織反応

が少ない。 2)十分な抗張力と結節保持力を持つ。

3 )弾力性がある。 4)滅菌耐性、経済性に優れ品質

が均一である。 5)一定の時期に吸収される。などが

挙げられる1)。

表 1は、現在使用されている縫合糸の分類である1)。

天然繊維と合成繊維に分けられ、さらに生体に分解吸

収されるか否かに分類される。天然繊維は異種蛋白で

蛋自分解酵素によって吸収されるため、合成繊維より

組織反応は強いといわれている2) 。デキソンはグリ

コール酸の重合物であるポリグリコール酸から作られ

た合成吸収性縫合糸である。生体内で水と炭酸ガスに

加水分解され、尿と呼吸から排池される。従って組織

反応はほとんど認めず、縫合後の生体反応は抗原抗体

反応ではなく、 異物反応と言われている制。

犬を用いた実験で、皮膚縫合部位の組織所見は、

1週目では糸を中心に白血球、リンパ球を主とした細

胞浸潤がみられた。4週目では細胞浸潤は軽減し、線

維芽細胞、リンパ球、異物巨細胞がみられ、血管新生

を伴う肉芽形成が始まる。6週目以降になると、糸は

ほぼ吸収されると言われている制。

また良好な抗張力を持つことや、 60~90日と比較的

短期間に完全吸収されることから、外科、胸部外科、
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な~)かと考えた。 また、精査はできなかったが、患者

側に何らかの免疫異常があったのではなし、かと推測せ

ざるを得ない。

縫合糸は薬品と異なり、副作用が発生しても厚生省

への報告は義務づけられていない。従って、文献はも

とより製造、発売会社にも副作用情報がないというの

が現状で、このような症例に道遇した場合、原因や治

療法がわからないという憂慮すべき事態になる。吸収

性縫合糸はその簡便性のため今後、需要増加が見込ま

れている。より安全性の高い新素材の縫合糸も開発さ

れているが、生体にとって異物であることには変わり

ない。そういうことを考えると、医療器材に対する管

理体制に何等かの改善策が必要である。また、医療の

現場においても術後管理は怠る事なく、見守っていく

必要があると痛感させられた症例だった。
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A Case of Skin Disturbance by Dexon 

(Synthetic and Absorption Suture Thread) 
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The patient was a 77-year-old male， who had erythema and small blisters at the site corresponding to 

the suture site by Dexon， a synthetic and absorption suture thread， in the anterior sternal face， left 

femoral medial regiol) and tracheostomic region， two months after coronary arterial bypass was 

performed for acute myocardial infarction. Histopathologically， diffuse filtration of cells was seen in the 

region from the subepidermal blisters and dermis to the adipose tissue. Moreover， histiocytes englobing 

the thread were found around the suture thread in the dermis lower layers. The findings indicated 

excessive reaction of tissues in the absorption course of Dexon. 

Polyglycol acid， a component of Dexon， is excreted through urine and respiration after its hydrolysis to 

water and carbonic gas in vivo. Thus， it is said that the reaction of tissue is hardly present. The suture 

thread used in our cases is colored with gr巴enand beige and this dye might be recognized as a foreign 

matter which reacts. Although a detailed examination was not conducted， the patient might have some 

immunological abnormality. 

Keywords : synthetic and absorption suture thread， Dexon， foreign body reaction 
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