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6 新潟大学医歯学総合病院精神科における摂食

障害患者の入院治療の現状および退院後の経

過に関する検討

杉本 罵言 ･金子 尚更 ･染矢 俊幸

新潟大学医蘭学総合病院精神科

【日的】摂食障害 (以後 ED)の治療において,

身体管理の必要性から総合病院精神科の果たす役

割は大きい.今回我々は,当科における EDの入

院治療の現状を調査し,体重増加目的の行動療法

を行った患晋については退院後の経過についても

検討した.

E方法32003年4月から2007年3月までに当科

を退院した患者の中で,DSM弓V-TRによりED

と診断 された患者の診療録を,後方視的に検索し

た. さらに行動療法を行った症例を抽出し,退院

時の BMI,過ごとの BMI増加率,目標体感達成

の有無などの ｢入院中の因子｣と,退院後のBM王

推移,再入院の有無,再入院の理由などの ｢退院

後の経過｣に対応関係があるかどうかを症例レベ

ルで検討 し, さらに統計学的手法も用いて検討し

た.

E結果】調査期間内に入院した対象者は50名だ

った.対象は 1名を除 き全て女性で,平均年齢は

2乳9歳であった.13名にパ-ソナリティ障害の合

併がみ られた,入院目的については,目標体重の

達成 ･経路が35例,食行動異常の改善が10例,

身体合併症の治療や他の Ⅰ軸疾患の治療などが9

例であった.

u標体重を設定して行動療法を行った30例の

うち,統合失調症を合併したま例,治療中に双極

Ⅰ型障害うつ病エピソ-ドと診断を変更された1

例,入院週数が4週に満たなかった1例,1年後

の転堀が不明だった7例を除外し,20例 について

退院後の経過を検討した.入院時,退院時および

目標のBM王はそれぞれ平均12.6,16.0,息6.且だっ

た 統計学的な有意差は認めないものの,緩やか

に BMI増加 (0.1-0.2kg/m2/week)した群は

退院時のBMIを維持できる傾榔 こあった.また,

5例 が退院後 1年以内に再入院しており,短期間
での再入院を入院中に予測できる因子がないか検

討した,入院中に末梢輸液を受けた者は,受けな

かった者に比 して1年以内の再入院が多い傾向が

示された (F豆sherの直接法p-0.032).

【考察】摂食障害患者の入院治療について概観

し,行動療法を行った患者の退院後の経過につい

て検討 した.緩やかな BMI増加を示 した群は退

院後も体重維持できるものが若干多く見受けら

れ,同施設の鈴永ら く2003)の先行研究で良好な

BMI増加を示した ↑群と似た経過と考えられた

7 未診断の骨粗軽症が一因となり電気けいれん

療法中に榛骨骨折を生じた大うつ病の 1例

上馬壌仲始 ･北村 秀明 ･染矢 俊幸
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筋弛緩薬を用いて施行される修正型電気けいれ

ん療法 (modifiedelectTOCOnVulsivetherapy;

mECT)において,骨折は稀な合併症である.し

かし,上腕または下腿にカフを巻き血行を遮断す

ることで末梢におけるけいれんをモニタ-するカ

フ法の場合,菅粗軽症を有する患者では末梢部に

おいて骨折の矧喚性が増す可能性が指摘されてい

ら.

我々は,太うつ病の治療としてカ フ 法 を 用 い た

mECTの施行中に擁骨遠位端骨折 を 受 悔 し , そ の

接骨粗擬症の存在が判明した症例を経験 したので

報告する.

症例は58歳,女性,喫煙歴はなく飲酒もほとん

どしない,骨折の既往やステロイドの使用歴はな

し.数午前に閉経 当村入院時U)BM豊は20.6kg/

m2と正常範囲内であったが低蛋紬tlt症 (rrP6.2g

/dl)を認めた.

X-8年から抑うつ気分,不安,自責感などの抑

うつ症状が出現 し,Ⅹ-7年 11月初旬にA病院精

神科に入院した.Amoxapine75mg/目で症状は軽

快 し,11月に退院した.しかし再発のため Ⅹ-3

年3月から4月までA病院に入院した.その後も

再発を繰り返 したので,clomipramine150mg/冒

に変更されたり,飢lVOXamine150mg/日が追加さ

れたが効果に乏しく,結局amoxapineを恥じ､とし

た治療が続けられていた.X-1牛7月に再発し

たためÅ病院に入院し,amoxapine50mg/日に


