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症例は76歳男性.約 8韓前に腹部大動脈一両側腹骨動

脈Y L'/-1ー/卜施行､写)とている.今I.】7̂-ttl71-.卜血をllT:.し来院

した.櫓登の績鼠 十二指腹水平部に出血源と思われる

工血管の中枢側吻禽部付近をこ小動脈癖の形成を認めた.

開腹手術施行 し,人工血管跡や枢側吻合部が仮性動脈

痛を形成,十二指腸-穿適し大量下血を来たしたものと

判明 した.十二指腹壁を-山部切除,修復.大動脈縫合不

全部は再建合 し手術を終了した.

術後は順調に経過 L,現在下血は認められていない.

231エ りス ロボユチ パ 二よる術前貯lft冊

開心術時輸血節減効果
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開心術では多巌の輸血を必要とするため術後肝炎,GV-

HD などの感染症の合併 もまれではない.教室では過

信1･#l換烏 .紺Jて′摘 ∴さ来た rt_で川Hl)illこIIlthLmtこIneけ-

tllmPO量e血 行fl:PO)を成人予窪開心術症例に投与 L造

血能を高めて縮前自己血貯血の増巌をはかり,希釈式貯

血と術中回収洗浄法を轟臥左合わせて同穐血輸血節減を試

!Lた.E+;1'O 'Jr:irTiF-LH 週間 こ:200TL7kLr＼(日日廿とLノ.L=号

血 Lた8例をEPn群とL,これと年齢 8体重が match

L,rEPO をty]-ゼ ザに術前貯血を行った8例を対照

群とした.

自己血貯繭量は EPO 群で 且323±2鯛mlと†対照群

の876±174m盲に比-有意に多かった.Ht了且∴Pa)手

術鹿前/入院時比は対照群で有意に低 下していた 術中,

術後の出血量は両群で差はなかったが,無輸血完遂率は

EPO 群で 7/8,対照群で 3/8であった.同種血輸血

量は EPO 群で平均 225rI沈 対照群で平均 775mlで

あり, 1例あたり 550mlの全血が節減された.術後 7

病日での Ht,Hb了rJ)の値は両群で差はなかった.

24)腎不窯,呼吸番傘をこ対する PGE lの
使用経験

清水 武昭 書長谷川 滋

内剛 克之 ･圭犀 義昭
l'鉦11 ･悼･El.:tt】 李汀

疾 茶園病院)

(I: L'/.. )

慢性腎不全非透析例の開腹手術は,術後血清クレアチ

ニン濃度の急上昇が認められ 透析の周意なしでは不安

なものです.最近 プ ロ 晃タダラ ンヂ y Elが術中商血

4J13

r"I:･Iの治境に可能となり. 腎､二十二全患者に使用し, l'GIT.I

位ltj群.､リF使用群とて比較 し.腎Lr)保過作用に-L)L､て検

討 し上 原疾患. Ti和1､用耶こ十両群に大き左差廿無か-,

た.対象例はすべて術後血清クレアチニンの上昇をきた

したが,PGEl使用例はすべて術前の血清 クレアチニ

ン濃度は術前に比較 して予低値を示 し,腎不全症例でも,

透析施設を要せず開腹手術が可能と考えられた.腎やテ

肝臓673血流塵の増加,威革の細胞保護作用と考えが〕れた.

腎癌術後の縫合不全による腹膜炎の ARl)S0)2症例に

PGElを使用 した.PGEl使用後,P02は著明な改善

を鬼,有効であった.

結論:PGEl は腎不全, ARDS の治療に有効で,

MOF症例の治療及び予防に有欄ではないかと考えられ

た.
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しこLTTL-〉･1'L･＼′し-/''且 先人性横隔膜-＼,LH-'''')ド ,

管,Mo帽agni孔-ルエアと伴に胸骨擾ヘルニアと呼は

才1て いる.非常に稀な疾患であり成人で鼠-Jかる瑚 £稀

有である▲今回我々は成人の Larrey乳-ルエアを経

験 Lたので報祭する,

症例汗告げ 男性て総胆管結I浦上 二 T･術目的に､lL'l科に

入院 Lた.術前より Larrey孔ヘルニアとの診断がつ

いており,それによる自覚症状は無かつたが,総胆管結

石症uj手術と同時に後腹的に-ルエア孔U)閉鎖を行なっ

た.-ルエア内容は大網と横行結腸であった.術後呼吸

機能は0,6肺活量が46.15%から79.29%まで改善,順調

な経過をたどり退院とな-,た,

26)麿滞ヘルニアの治療経験
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我々は今までに3例の折衝ヘルニアを経験 した.症例

数は少ないが,それぞれに興味ある症例と考えられるの

で治療経過を述べ,若干の考察を加えて報告する.

離er法をこより,2週間で腹壁を閉鎖 したが,循環不全
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で死亡.症例2:在胎31遇.侶生休重 145′･1g.-/Lニ

噂に難渋 lたが,生後:iカ月に退院.L.たり,生後Oかfl]

相 .声細りの巨大左鼠径へJLニー''を手 術 し , 近日中iこ晦壁閉

耕ET)予定.症例3:満P h l':L. 常 分 娩 出 生休'':･IflJ.ニ2700g,へ

･しこrl'門-1.5×5.0cm. ･ .一 期 的 に 腹壁を開銀し策を過順調.

術後16ト】に退院 l_た .

271胎便性腹膜炎を合併 して いた鎖肝Lf)1例

標 翌甜 病院)
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胎健後腹膜 炎は しば しば腸閉頗症などをこ合併 してみら

れ るが,奪回亨われわれは級緋鯉鰹塾の顔虻に合併 した

胎健後腹膜炎の i例 を経験 したので,若干の考察を加え

て報告す る,

症 例は3ii遇 (うH.1'LW!1gでtL侶 :.した女児_順部膨満

が著明!雷 二.れ 当院 NICU に紹')?さ′h.入院t_1二左-一一た.

入院時をこ旺門がみられないことに窺付かれ要線緋湛腔型

の鱒虻が疑われた巾腹部単純写衆では石灰化陰影は認め

l､,かす.順部 CT 検査て圧入き左 (､).slかLLJii､一汗てい

た.総緋鯉鰹からの造影では勝腕の他をこだySt状をこなっ

た腔と,双角子宮がみられていた.開腹所見で,胎優性

腹膜炎を伴った鎖虻であることが判明し,癒着剥離を行っ

てみたが,腸管をこ閉鎖,狭窄,穿孔はみられず,人工虻

門造設を行し､,聞醸した.術後に経r~用モ取を｢与馴台したと

ころ,重篤な尿路感染症を併発し,治療困難であったの

で蹄眺唾造設を行い,そハ後は良好に経過し,退院した.

現在根治手術前で,外来をこて経過観察中である.

28)出生後の脇蚤堵紅よ り腸閉鎖を生 じた

断生児し7つ1例

遺志 芸慧 …蓋釜慎惑聾 像 甥 試料 東学)

天性腸閉顔症の原因となりうる.

最嵐 我利 ま出生直後の腺墓碑をこより回腸閉鎖を生 じ

た興味ある1例を経験 したので報告する.

在胎111遇.体重 こi,800gで出生 したが.胎便吸引症

候群 (MÅs)をこよる新生児仮死として,挿管 されて当

院 NⅠCu をこ転送されてきた.胎健排滑を認めナ腸管全

酎こガ-̂像は存在した. 両側気胸､ 無尿かiL-)胎児循環

そJlとともに,血風 気撒, イレウ-1l失態 (Lj亡-1た.生

後13rH]に開腹する上 r･】側腸管L')穿孔を伴･叩 1腸 ･回

腸型腸重梢症にLL,:'腸閉鋲症であ-.'た.

29)年長時ヒルシュスプル ング病の治療経験
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近年,ヒルシュスプルソダ病 ∈最下H病)は疾患の認

識と診断法LTl確立によ;l.大部分が乳児期までに限治術

が行なわれるようをこなった. しかし稀ではあるが年長時

に発見される症例をこ遭遇する車もあり,最近我々も,ど

もにト1歳nt･相打一2例を経験 した.ニLT)?例ハ.特に発

見されるまでの患児の排便状態及び治療経過を述べると

ともに,年段時H病の術後職排便状態や,患児の就学状

況の問題点皐こ関 して検討 し若干の知魔を得たので報告す

る.

症例l:女児.Sorts(.抑11L,ntLILT.rlIIgljonosis.C,Ⅰ八

I!:1日いて/,吻合法子弓ロト,た.症例ュ.):115r,巳. し了itIてい

shot･tse打11日11こ榔InLllionいSis.肝門直腸的切除施行

上もに経過順調にて,術後問も左く(L.'‖̀用F三便を認入1上.

30ト合併奇昭を打する先天性食道El1'･蘭 症 5例

の治療経験
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修 ･鳥越 克巳 ( r'l:j 小rJ丑 L)

凝 璃 山 昌則 蝶 児 資料大 学)

過去 6年間に Gl･OSS(ー型 5例, A 型 1 例 巧汀G倒しr)

先天性食道閉鎖症を経験 した. うち 合 併 異 常 を看 したC

症例 l:在肝ト12遇.侶牛佃 T･.Il!11(厄.合併奇骨石工,

人.二日田"J造設直後に循環1く全にて死Lt_:.

症例2:在IIT'i･･10遇.lT:log.胃破裂,～:'SI)を合札

8カ月呼吸循環不全にて死亡.

症例二3:裾胎37遇,2(16(厄.錘虻合併症例で.経路胃


