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5 　 当 院 に お け る 進 行 膵 癌 に 対 す る

G e m c i t a b i n e 単 剤 治 療 の 経 験

馬 場 靖 幸 ・ 渡 辺 孝 治 ・ 石 川 達

林 俊 壱 ・ 太 田 宏 信 ・ 吉 田 俊 明

上 村 朝 輝

済生会新潟第二 病院消化器科

当院に おける進行月琴癌に対する G e m cit a bi n e 単

剤治療の 成績を,
一

年以上生存期間が得 られた 5

症例を中心に報告する .

当院で は G e m cit a bin e が月琴癌に対し適応を承認

された平成 13 年 4 月か ら平成 15 年 5 月まで に,

3 5 例 が月琴癌と 診 断 さ れ, 1 4 例 の 進行 肺 癌 に

G e m cit a bi n e 単剤治療を施行 した .

G e m cit a bi n e 単剤治療 1 4 例 ( St a g e Ⅳ a : 2

例 ･ St a g e Ⅳb : 1 2 例) の症状緩和効果 (Clini n al

B e n efit R e sp o n s e) は, 改善 : 5 例
･ 不変ま たは

増悪 : 9 例 , 腫癌縮小効果 ( T u m o r R e s p o n s e)

は C R : 0 例 ･ p R : 4 例 ･

N C ＋ P D : 1 0 例, 生

存期間中央値 ( M e di a n S u Ⅳi v al Ti m e) は 8 .4 ケ

月 , 5 例/ 1 4 例 (3 5 . 7 % ) で
一

年以上の 生存期 間

が得られた.

一

年以上生存 の 5 例 (生存: 1 例 ･

死亡 : 4 例) は, 男性: 3 例
･ 女性 : 2 例

,
平均

年齢 : 59 . 4 歳 (5 0 - 6 9 歳)
,
牌頭部 : 2 例 ･ 頭

休部 : 1 例 ･ 休部 : 1 例 ･ 体尾部 : 1 例
,
St a g e

Ⅳ a : 2 例 ･

St a g e Ⅳb : 3 例であ っ た . 症状緩和

効果 ( C B R) は 5 例全例 で 改善, 腫癌縮小効果

( T R) は P R : 3 例 ･ N C ＋ P D : 2 例,
生存期間

中央値 ( M S T)1 は 1 4 . 6 ケ 月 ( 1 2 . 9 - 2 5 .9 ヶ 月)

で あ っ た . C A 19
-

9 の 5 0 % 以上 の低下を 3 例に

認め た . 今後さ らに症例 を蓄積 し, G e m cit a bi n e

治療における予後規定因子を解析 して 行きた い .

6 　 膵 ・ 十 二 指 腸 損 傷 の 治 療 に つ い て

大 谷 哲 也 ・ 斎 藤 英 樹 ・ 桑 原 史 郎

山 崎 俊 幸 ・ 片 柳 憲 雄 ・ 山 本 睦 生

新潟市民病院外科

【目的】 牌, 十二指腸損傷の 治療上の 問題点 につ

き検討した .

【対象と方法】 1 9 9 0 年6 月 か ら 2 00 3 年 6 月まで

に経験 し た月琴 ･ 十 二 指腸損傷 2 6 例 (月率損傷 2 1

例, 月琴及び十二指腸損傷 2 例, 十 二指腸損傷3 例)

を対象と した . 2 6 例中 2 5 例 は外傷性で , 1 例は医

原性であ っ た . 月華損傷の治療成績を損傷部位別 に

検討した . 本研究では門脈より右側の損傷を月琴頭

部損傷, 左側を月琴体尾部損傷と定義した .

【結果】 1 . 牌損傷 : (1) 月琴頭部損傷 ( n - 9) :

9 例 中 4 例は手術が施行され, P p P D l 例, S ut u r e

l 例, D r ain a g e 2 例 で あ っ た . D r ai n a g e の 2 例は

月琴液漏とな りうち 1 例は再手術を要した . 他の 5

例 は 保 存 的 に 治 療 さ れ
,
う ち 2 例 は T A E

( A SP D A 損傷 1 例, 牌動脈損傷1) が施行された.

こ の 5 例 中1 例 は月畢液漏と な っ たが治癒 した . 他

の 1 例 は M O F の ため死亡 し た . (2) 月琴体尾部損

倭 ( n - 14) : 13 例に手術がなされ, 月草体尾部切

除 6 例 , L e tt o n - W il s o n 2 例 , S u t u r e l 例 ,

D r ai n a g e 4 例 であ っ た . 1 3 例 中 1 例 は牌液漏と な

っ たが治癒 した. 保存的治療は 1 例で, E R C P で

主揮管損傷の な い こと が確認された. 手術が施行

された 1 3 例中 2 例 は 多発外傷によ る大量出血 に

より死亡した . 2 . 十 二指腸損傷 ( n - 5) : 5 例

中 3 例 に穿孔を認め , 十 二 指腸小腸吻合術 2 例 ,

単純閉鏡 1 例 がな された . 死亡例 はなか っ た .

【結語】 1 . 月琴損傷 で は主月琴管損傷の 診断が重要

で , 損傷の 認め られた場合は月畢切除､ (再建) が

適応 とな る . 2 . 月琴液漏を認め た症例 で は適切な

t u b e m a n a g e m e n t が必要 で, 慎重な経過観察を要

する .

7 　 著 明 な 肝 十 二 指 腸 間 膜 内 リ ン パ 節 転 移 摘 除 手

術後 1年 1 1ヵ月無再発生存中である原発巣

不明低分化腺癌の 1 例

角 南 栄 二 ・ 青 野 高 志 ・ 藤 田加奈子

吉澤麻由子・齋藤義之・岡田貴幸

武藤一朗・長谷川正樹・小山高宣

酒 井 剛 * ・ 関 谷 政 雄 *

県立中央病院外科

同 病理
*

症例は 7 0 歳の 男性で, 自覚症状 はなか っ た が,

20 0 1 年 6 月に胃検診で異常を指摘され, 前医で精

査を受けた . 上部消化管内視鏡検査で は異常なか
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っ た が, 腹部超音波検査で膝頭部周囲に腫癌陰影

を指摘され, 当院内科紹介された . 腹部 C T 検査

で
, 牌頭部頭側 か ら肝左尾状業腹側にまで拡が る

7 × 5 × 7 c m の 内部ほぼ均
一 の 腫癌性病変を認

めた . 腹部血管造影検査で, その 腫癌は淡く造影

され, 門脈を圧迫して い た . E R C P 検査で胆嚢内

に小 さ な陰影欠損像を認 め た . 腫癌 マ ー カ ー は

C A 1 9
-

9 3 60 U / m l , A F P 3 8 7 9 n g / m l , P I V K A - I

IO 9 m A U / m l と上昇して い た . 画像診断上, 悪性

リ ンパ 腫が最 も疑われたが , 他 の部位にはリ ンパ

節腫大の 所見がなく, 組織学的に確診を得る ため

に当科紹介されて, 200 1 年 10 月 1 2 日開腹手術を

行 っ た . 肝十二 指腸間膜内 - 総肝動脈周囲に著明

なリ ン パ 節腫脹を認めた . そ の
一 部を生検 し, 術

中迅速病理組織診 に供すると ,
腺病 の転移 との 診

断であ っ た . そ こで , 術中に同定される肝十 二指

腸間膜内 - 総肝動脈周 囲の リ ン パ 節は全 て摘除

し
, 胆嚢結石に対 して, 胆嚢摘除, C

-

チ ュ ー ブ ド

レナ
- ジを施行 した . 原発巣を術検索したが同定

出来ず, 原発巣は摘除で き なか っ た. 摘出 した リ

ン パ節は病理組織学的に, 低分化腺癌の 転移であ

り, 免疫組織染色で , A E l/ A E 3 ( ＋) , C A M 5 .2

( ＋) , c K 7 ( ＋) , C K 2 0 ( 十) , で あ っ た こと か

ら
, 肺臓 に原発巣が存在する可能性が最も高 い と

考えられた . 月琴臓を タ ー ゲ ッ トと して , 術後 1 7 病

日か ら塩酸ゲム シ タ ビン による化学療法を開始 し

た
. 術後経過良好で , 2 0 病日退院. 以降

,
当科外

来通院 に て 塩酸ゲ ム シ タ ビ ン治療 を続けて い る

が, 術後 1 年 1 1 カ月経過 し た現在, リ ンパ 節転移

の再発なく, 原発巣の顕性化も見られな い . 腫癌

マ ー カ ー も術後正常化 した後, 再上昇はな い . 本

症例 の今後の治療方針につ い て議論の余地ある所

と考え, 報告する .

8　診断に苦慮した肝結核の一例

大 橋 泰 博 ・ 佐 藤 攻 ・ 諸 田 哲 也

柳 沢 善 計 * ・ 森 茂 紀 ・ 菅 原 聡 *

五 十 川 正 人 * ・ 木 村 格 平 * * ・ 森 田 俊 * *

123

信楽園病院外科

同 内科 *

同 病理
* *

症例は 7 4 歳女性. 1 6 歳時に肺結核の 既往あり .

平成 1 5 年 2 月 2 5 日, 腹痛を主訴に来院. 腹部

c T 検査 で肝 S 8 に 2 c m の 低吸収域を認め た . 腹

部超音波検査で は病変を明確 に描出で き な か っ

た
. 血液生化学検査で炎症所見なく, 腫癌マ

ー カ

ー も正常範囲であ っ た. M RI , A n gi o C T による精

査の結果, 肝内胆管癌また は類上皮血管内皮腫 の

診断 で 7 月 1 5 日, 肝右乗切除術を施行 した . 病理

組織学的に乾酪壊死巣と葉上皮細胞と ラ ング ハ ン

ス細胞 が認め られ, 結核性肉芽腫と診断 した . 荏

過は良好で抗結核療法を開始 し た. 診断に苦慮 し

た肝結核の
一 例を経験 したの で報告 した .

9　胆管癌切除例の検討

阿 部 要 一 ・ 山 田 明 ・ 安 斎 裕

佐藤秀一・摺木陽久 *・遠藤新作 *

木戸病院外科

同 内科 *

平成 1 年 か ら平成 1 4 年禾まで の 1 4 年間に 1 4

例の 胆管癌切除例を経験 した . 年齢は 2 4 歳 か ら

8 4 歳, 性別で は男性 9 例, 女性 5 例であ っ た. 占

挺部位と して は肝門部 3 例, 上部 1 例, 中部 1 例,

下部 8 例
,
広範囲 1 例, 腫癌の 大きさ は 1 .2 c m か

ら 5 .5 c m
,
総合的進行度 は st a g e I 4 例, st a g e II

3 例
,
st a g e Ⅲ 3 例, st a g e Ⅳ a 3 例, st a g e ⅣⅣ b l

例で あ っ た . 切除術式は肝左乗切除術, 尾状乗切

除術 2 例, 肝門部切除術 1 例, 肝門部切除術併用

陣頭十二指腸切除術 1 例, 胆管切除術 1 例 , 月率頭

十二 指腸切除術 9 例
,
根治度は c u r A 4 例, c u r B 4

例,
c u r C 6 例で あ っ た . 5 年以上の 長期生存は 2

例で
,
1 例は 2 4 歳, 女性 先天性胆管拡張症で嚢状

に粧張した胆管を切除し, 胆管 に粘膜内癌を認め,

術後 6 年生存中. 他1 例は 62 歳, 男性 下審胆管




