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しかし抜釘を必要LLこし左い吸収性内園定相は軽形外科

i･こ!二一､て称LtT)て魅力Ll)ji,ろ治療村であ･').今後材質(rl更

なる改良,合併症の解決をこよりその適応を広げ普及すべ

き治療法と思われるす

2)腎細胞癌i･こ対する llephronsI)a1-ingsL1rgPry

- 7 (-ナ1】ン グ′L-および-J',し:/ンビーー

ムコアギュレー ダーの利周一

冨lt-1 善彦 ･今井 智之
斉藤 和英･谷眉 俊貴
武田 正之･高橋 公太 し新潟大学泌尿器科1

1993年11f~Jより1995年3月の間に両側腎細胞癌5例

(同時発生3例非同時性1)例1.r･こ対し.1lephronsparing

sur酢Tyを行った. 同時発生の3例中2例には両側に,

計7腎iこ対 して行--､た.'lf'6腎は腎部分切除. 1腎に

腫楊核出術を施行した.

術中超音波検査を行し､satellitelesion〔7号〔いことを

確か人里こ後,腎茎部し-㌔)露出.血流Lrl遮断ハハ十一､凍結

LaCt;ltPRinger液による腎ハ表面冷Llけ 行った.疎血

時間は2(卜 78分.平均58分であー.言こ.腎Lf)切断面に対 し

ては原則として主賓な血管断端のタロミックカットガッ

トにしい:'rigLlrtltこ､iLTlllsllturtTL':)後iこ こlrgOllbean

co;lgtllLltOrで〔'1焼･.Fjを行い,libI･inglueを塗和した.

脂肪組織を切断面をこあてチこれをマットレス縫合にて固

定 上 少最(I)fibringlueを縫合部に塗布 Lだ. 1腎

の手術後をこ尿漏を認めたが手術後に重篤な合併症はなく,

腎機能も良好に温存された.

31血管外科帯域で最近博周 している人工材料

の諸問題
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最近,コうー-上,I(./もしくは､i__･:ラ+ンにより人工血管

壁を浸潤させたもLT)が開発され 良好な臨床結果を得て

いる.こか!､-,i-JLトゲう-7卜の利点としては.I)血

管吻合後の九三血管壁からの彪液の漏れが少なく,輸血

最の軽減が得i■-IILる点.21血栓形成が少なく,内膜Lr)

新生が良好である底 部 柔らかい素材であることから,

人工血管と東動脈壁との適合性が良好である点,などが

挙げiT_)かる. ･方で,本ゲニラ7卜使F鋸こtLi).術後の発

熱,淘水貯留を認める例や術後のグラフト径の拡充を認
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める例が存在する,などの幾つか碍問題点が浮上 してき

た.また,大工血管移植部位から,グラフトの屈曲が盤

しこや すい部f;/-/i:LL,rり-Iン?'付き'/:I:,〉･･'いり使梓持〕. グ二:iーソ

L')･生休ffTl骨が得L､一打 こくい小児で(')小【lf'_至J＼†二血管叫吏

周があるがさ開いたグラフ汁径碍術後開存率の比較から,

口径のより小さな人工血管の開存率は不良であった.さ

吊こ,大静脈糸で(･r)使肝では 人目ftL管L7)′ミ-′+形成,

リソダ付き人工血管置換をこよる下東静脈再建後の早期開

存性は良好であった.以上より,人工血管使周部位での

開存性及び生体適合性を考慮 したグラフ トのサイズ,秦

材の選択が肝要である.また,最近のシ-ルドグラフト

使用例にはテ術後をこ発熱 胸水貯留,及びグラフト径の

拡大を認めるものがあり,術後の注意深い観察が必要で

ある.

J･11悪性胆道狭窄に対す る MPtallicStpntに

よる内療化鮪の経験
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畠山 勝義 (新潟大学第----外科1)

近年.手術†こ髄出羽寒性黄痘症例に対 して滅黄f洞勺に

経皮経肝胆遣ドL十一一一ご術が広く普及して:臣 1, 卜L十-

トトL--丁を内唾化した後,退院 し家庭で生活する症例

多く,quolityoflifet')点て問題が残るnが現状であ

ら.こ頼こ対し近年では ML,tallicSteTltを挿入しチ:i-.-I

ブ-/り一一とすることが可能となりまた,感染.逸脱が少

ないといった利点も報告さIILてきた.当科においても.

1993年2月よ･t)1995年5月までに阻喪癌2例,胆管癌

1例.胆管細胞癌2例のいずれも肝門部狭窄例に対 し

MetallicStentの挿入をおこな1-､た.内 1例は2週間

前に挿入L現在入院中. 1例は挿入1二相TjJよりLl､.'わた胆

管 炎 が 改 善 す る こ となくニ_i5HRにてナント内に留置Lた

外 壌 + :ユ ---1ブ を 抜 去することなく死亡 した.他3例は退

院 可 能 で あ --,た . 内 1例は現在外来通院中.2例は現在

までに死亡 し て い る.死亡例LT)生存耕F間は8(川 (.L,_375E｣

で.後E-し')自√宅療養期間は308F卜でそLT)間職場醸帰 して

いる.同例は入院トトこ外照射 !:_5FLTの撞続投Ej一一が施行

されている.また.同例は左繋J).ZAc')ドし十一一ごて左農

は ドし十一･∵ン不良であ--_,たにもかかわi■･,ず 1年近 く黄痘

たく経過 した. 8一･七F-:J後t,'ICT で甘仁隼は腫壕に置き


