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17 17illL･JllH什により中心静脈カテーテルか離

断され右肺動脈内に騒人した再発大腸癌の 1

例
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症例は 56歳,男性.S状結腸癌術後のリンパ節

再発に対し右鎖骨下静脈から刺入された埋め込み

型中心静脈カテーテルを用いてFOLFOX4レジメ

ンにて化学療法が施行されていた.薬剤投与前の

生理食塩水が滴下不良のためフラッシュしたとこ

ろ右鎖骨下の皮膚が膨隆し,カテーテルの断裂が

疑われ局所麻酔下にカテ-テルを抜去した,カテ

ーテルが短いため離断されたと判断し胸部レント

ゲン,CT施行したところカテ-テル先端が右肺

動脈内に験入していた 血管造影下にスネアカテ

ーテルを用いて回収に成功した,

鎖骨と第-肋骨の間で挟まれること (pinch-

off)が原因と考えられた.右鎖骨下静脈から中

心静脈カテーテルを留置した場合pinch-ofHニよ

るカテ-テル離断はまれながら起こりうる合併症

である.中心静脈カテーテル留置による化学療法

が増加しており注意を要すると考えられるため若

干の文献的考察を加えて報告する.

18 多発肺転移をきたした直腸sm痛の1例
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症例は51才,男性.

E既往歴】2001(H13)年より他院呼吸器内科

にて右肺腫療S5のため経過観察中.

【現病歴】当院内科にて下部直腸に3.5cm太の

0一課a+‡C型高分化腺癌を指摘され,2006年

8月上旬当科にてD2部活を伴う低位前方切除術

を施行した.

E病理組織所見】sm2adenoca.(tubュ,tub2日yl

vopmOdmOn(-).
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【経過】術後4ケ月の同12月他院胸部CTにて

S5右肺鷹癌の他に右S2に一個 10mm太の肺魔

境を認め,2007(H19)7月同院胸部外科にて手

術を施行.腰痛はS5,S2の他にS9に計3偶感癌

を認め部分切除術を施行.病理組織診断ではS5

は原発性肺癌でS2とS9は腺癌の転移であった,

現在化学療法を施行中である.

【まとめ】遠隔転移をきたした直腸 sm癌の稀

な症例を経験したので報告する.

19 当科におけるAvastinの使用状況
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【目的】当科におけるAvastinの使酬 犬況につい
て調査を行い,その問題点と今後の課題を検討す

る.

【対象と方法】2007年9月から2008年4月の間

に当科でAvastinを使用した5例を対象とした.

レジメン内容,施行回数,全身状態 (PS),有害事

象,効果などについて検討した.演,有害事象に

ついてはCTCAEver3.0,PSはECOGのeriteria

に準じて評価を行った

【結果】対象症例の平均年齢は65才 (57176)

で,男性4例,女性 1例であった.再発例4例,切

除不能例 1例であった.Avastinの平均施行回数

は7.4回 (511)で,観察中奥期間は84日間

(63-224)であった,導入時のPSは全例が0で

あった.導入時期についてはlstlirieとして2例,

2ndlineとして1†札 3rdlineとしての便日.Jが2例

であった,投与量は5mg/kgが4例,long/kg

が1例であった.再発例の4例には前治療とし

TUFT,UFT/LV錠,5FU/1-LVが行われてい

た.Avastin使用前の化学療法としてはIRIS,

FOLFOX6単独,FOLFIRI単独であった.投与方

法はFOLFOX6との併用が4†礼 FOLFIRIとの併

用が1例であった.有害事象としてはgrade3の

高血圧,血小板低下が1例,grade2の全身倦怠,

白血球減少が1例でみられた.他Gradel鼻出血


