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Ⅰ 一 般 演 題

1 　 T X T 化 学 療 法 が 奏 効 し た 食 道 癌 肺 転 移 再 発

の 1 例

･ ･

小 林 由 夏 ・ 野 中 雅 也 ・ 斎 藤 優 子
一

･藤 原 真 一 ・ 堀 高 史 朗 ・ 杉 谷 想 一
一

飯利 孝雄

立川綜合病院消化器内科

【は じめ に】 食道癌 は化学療法感受性 が良好 で

ある と い われ, C D D P / 5 F U 療法は現在 の 標準治

療法 であ る . しか し F P 療法後の 再燃や無効例,

また治療不耐例に対して化学療法を行う場合, 刺

癌剤の 選択は非常 に難 し い . T K T は 2 0 0 4 年 1 月

に食道癌 に対 し て保険適応 の 追加 された タ キサ ン

系新規抗癌剤 である . 今回, 化学放射線療法の 前

治療歴を有する 食道癌
,

肺転移再発例 に対 し て

T7ET を用 い た化学療法を導入 し, 奏効し たた め,

報告する .

〔症例〕 6 7 歳, 女性 . 20 0 1 年 2 月 , 頚部食道癌 と

診断. 2 00 1 年 4 月より 7 月ま で
, 化学放射線療法

を施行 . C R と判定 され, 経過観察中,
20 03 年肺

転移再発出現 . 前回治療時
,

5 F U による副作用と

考 えら れる グ レイ ド 3 の 口内炎を合併したため
,

5 F U を含ま な い 二 次治療を選択 . 入 院に て T K T

6 0 ミ リ グ ラ ム/ m
2

,
c D D P 7 0 ミ リ グ ラ ム/ m

2

(d ay l) 点滴静注 の 治療を, 3
- 4 週間あけて 3 コ

ー ス 施行 し
, 外来治療と して T X T 3 0 ミ リグ ラ ム

/ m
2

, ネダ プラ チ ン 40 ミ リグ ラ ム/ m
2 を, 隔週投

与した
. 治療後胸部 C T 上, 右上肺野最大 2 5 ミリ

の 腫癌 は 8 ミ リまで縮小, 他の 結節陰影も療痕化

し P R と考え た . 外来経過観察中も増悪を認め て

い ない
.

【結語】 T % T を用 い た化学療法は, 5 F U 抵抗性,

または不耐性 の 食道癌
,

遠隔転移再発に対する 二

次治療と し て, 有望 で あると考 えられた.

.

2　食道バイパス術の2例

桑 原 史 郎 ・ 山 崎 俊 幸 ・ 大 谷 哲 也

･ ･

片 柳 憲 雄 ・ 山 本 睦 生 ・ 斉 藤 英 樹

新潟市民病院外科

【は じめ に】 悪性食道狭窄対する経口 摂取方法

と し て は簡便 ･ 低侵襲性の 点か ら食道ス テ ン トが

第
一

選択である . し か しなが ら食道ス テ ン ト術 は

U t M t の狭窄 で は大血管破綻や 瞭下困難,
u A e の

狭窄 で は ス テ ン ト脱落や逆流性食道炎が問題であ

る . 我々 は
,

Y 字胃管を用 い た食道バ イ パ ス 術を

2 例に施行 し
, 良好な結果を得 た の で報告する .

〔症例 1〕 7 6 歳男性 M t 領域の 食道癌 ( 多発肺

転移あり) に対 し て 根治的化学放射線治療を施行

した . そ の 4 ヵ 月後 M t U t 領域 の 著明な狭窄 で 入

院と な っ た .
ス テ ン ト留置 で は頚部食道に ス テ ン

ト が達 し瞬下困難と なると 考え Y 字胃管による

食道 バ イ パ ス 術を施行 した
. 術後の経過は良好で

あり, 原病死まで の 6 ケ 月間狭窄症状無く経 口摂

取が可能 で あ っ た
.

〔症例 2〕 5 5 歳男性 Lt A e の 進行食道癌 ( T 4

(大動脈) N x M O St a g e Ⅳ) に対 し て根治的化学

放射線治療を施行 した . 1 0 カ 月後に腫癌の増大に

て食道狭窄を生じ入院とな っ た . 食道ス テ ン トを

試み るもガイ ドワ イ ヤ - が通過 せず不可能であ っ

た . こ の た め Y 字胃管による食道バ イ パ ス術を施

行した . 現在術後 4 ケ 月であるが狭窄症状は無く

充分な経 口摂取 が可能 で ある.

【結語】Y 字胃管による食道バイ パ ス 術は比較

的簡便であり ス テ ン ト不可能例 に対 して は
, 試み

る価値が充分あると思われる.


