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2.地域における当科の役割し7)変化

そのような取組の結果,当料をこ次のような変化が見ら

れまLた.

LlI1平均在院日数 :Ll午前の520目かi-っ200flに

② 月平均外来患者変数 :5年前の1,0廟 人から1,500

人に

(か :-,-:イナ.,'外来参加苦の月別延数 :92年8月L･r)1117

人から337人に

以上のことは,当料が従来の治療姿勢を見直すことに

よって,地域iこおいて収容する施設ではなく.治療 し地

域に戻る通過点LL_して機能 して来ているこ上 患者さん

達の地域生活を支援する役割が増大して来ていることを

反映 していると思われます.このような当料の機能の中

核は看護スタッフで,Nsとしての役割の他,時に PSW

的,カウソセラ-的な役割も期待されています.

多くの社会資源と当科の機能が結び付き,患者さん達

の豊かな地域生活を支える地域 リハビリテ-ショソネッ

トワークとして蒐窯発展して行って欲しいと願っていま

チ.
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1)原発性悪性心臓腫噂の 1例

伊藤 -寿
堀川 紘三 +. ンL∴ ∴ .;:: ∴ ,

入関 一･江【~~~】 昭治 (新潟大学第二外科1

福田 剛明 ( 同 第二病理)

症例は48才女~性.呼吸関取 胸郭痛を主訴に近医を受

診 し,肺衆の診断をこて治療を受けていたが難治のため当
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科を紹介さflた.胸部 eT で左心房内に充満する膝境

が認めと▲)Il入院.UCG.MRl検査では腰痛は左房の内

陸の多くをll]A拠し. 一部肺静脈まで進展していた.原発

惟心抹腫境と診断 し.新大第二外科に転院し手術した.

術中の肉眼所見では随感は左心房の壁外に諾出しており,

また右肺門部をこ直接浸潤がみられ明らかをこ悪性像を豊し

ていた.組織では免疫組織染色を施行するも起源の確定

はできず.肉眼像と合わせて肺静脈由来の紡錘型細胞の

肉陸上診断した.組織学的に確診はできなかったが珍 し

い原発性悪性心腹腫壕を経験 したので報告する.

2)シネ MRIによる心房粘液腫の評価

木村 元政 ･吉村 宜彦
樋口 健史 ･酒井 邦尭 (新潟大学放射線科)

心房粘液腫の画像診断は,主として心工ニト-法が用し､

1､-1かているが.MRIも任意の断面で撮像できることか

らSE法を用いた報告も認められるようをこなってきた.

シネ MRlは.心房内の血流停滞信号に鞍手轡されずに.

魔窟描出が明瞭をこ行われる.今回は手術所見と対比する

ことにより,シネ MR王の臨床的意義について検討 し

た.

対象は,1991年2月から1993年5F-]まで;こ摘出手術

が施行された心房粘液腫で,術前Jネ MRIが撮像さ

れた左房粘液腫Gf札 右房粘液腫2例である.シネ M~Rl

は,FLASH 法 LTR-R-氏,TE‥-12.FA-3Olを用

い,横断像 ･心長軸像を基本として撮像し,A-M 斜使

像･四陛断像を追加した.

SE法では.3例でlhl流停滞信号によiL〕腫壕の全体像

が不明瞭であったが号シネ MR王では,全例で感癖の

描出は良好で付着部位も同定できた.腫寝付着部位は,

心房中隔卵円寓が4例であり.他に卵円窟東側･左房前

壁 ･左房後壁 ･石房 卜大静脈側であー､たが.動画像で観

察することにより確嚢に診断できた.手術の難易度は腫

癌付着部位の位置をこ左右されることが多く,付着部位及

びその後の正確な評価が診断上最も重要であると考えら

fptた.


