
3 1 4 新潟医学会雑誌 第 1 19 巻 第 5 号 平成 1 7 年 (2 00 5) 5 月

た 2 0 7 例を対象に術式の変遷 に伴う, 縫合不全 ･

狭窄 の 発生に つ い て の 検討を行 っ た
. 胃管形成方

法 は平成 8 年まで は半切胃管, その 後は大脅側細

径胃管を用 い た . 縫合不全 の 発生頻度は, 半切胃

管で 30 .9 % , 細径胃管 で 1 1 . 8 % で あ っ た . 特 に
,

自動吻合器を用 い た半切 胃管で は 3 5 .7 % と高か

っ た . 紳径胃管は胃管の 長さが十分 にとれ, 血行

の 良い部位 で吻合ができ, 再建時の 周囲臓器 か ら

の圧迫も少な い と いう利点があると考える . 細径

胃管症例 の 中で Al b e rt - Le m b e rt 吻合で の縫合不

全は 2 0 % , 層 々吻合 で は 9 . 3 % で あ っ た . 術後 の

吻合部狭窄に対 して 行 っ た
, 食道ブ ジ ー の頻度は

A - L 吻合で 3 9 .1 % , 層々 吻合で 6 . 5 % で あり縫

合不全, 狭窄 の い ずれにお い ても層々吻合が優れ

て い た
.

大考側糸田径 胃管を用 い
, 層々吻合を行 っ た症例

は, 縫合不全 も狭窄も少なく, 優れた再建方法で

あると考える .

6 　 妊 娠 を 伴 う 進 行 胃 癌 に 対 し ， 帝 王 切 開 と 拡 大

郭清胃切除術を施行 した 1 例
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妊娠 に合併 した胃癌は比較的稀 であるが
, 多く

の 場合進行胃癌であ るため, 予後極 めて不良と さ

れて い る . 今回我々 は
,
妊娠 29 週で幽門狭窄を伴

う進行 胃癌と診 断さ れ当院紹介後, 産科 ･ 小 児

科 ･ 外科にて綿密な連携を行 い
, 帝王切開と拡大

郭清を伴う胃癌根治術を 二期的に施行し
, 母子共

に順調な経過を得, 術後 1 0 ケ 月の 現在も再発を

認め て い ない症例を経験 した の で報告する .

7 　 術 前 化 学 療 法 に よ り 治 癒 切 除 可 能 と な っ た

S t a g e  I V 胃癌の三症例
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【は じ め に】 s t a g e Ⅳ 胃癌 に 対 す る T S - 1 ＋

C D D P 療法 が奏効し
, 治癒切除可能とな っ た三症

例を経験 した の で報告する .

〔症 例 1〕 6 4 才男性 . 術前 診 断 T 3 N 3 H O P O ,

St a g e Ⅳ.
T S - 1 ＋C D D P を 3 コ

ー ス 施行後原発巣

とリ ン パ 節は縮小 . 胃全摘, 牌摘,
D 3 施行. 病理

診断 T 2 ( M P) N O H O P O C Y O
,
St a g e i B . 1 7 か月生

存中.

〔症例 2〕 5 6 才男 性 . 術前 診 断 T 3 N I H I P O ,

S t a g e Ⅳ . T S - 1 ＋C D D P を 3 コ ー

ス と w e e kly

P a clit a x el を 2 コ ー ス 施行後原発巣の 縮小 と多発

性肝転移 の消失. 胃全摘, 牌摘, D 2 施行 . 病理診

断 T 2 (S S) N I H O P O C Y O , St a g e I B . 8 か 月生存

中.

〔症例 3〕 6 1 才女 性. 術 前診 断 T 3 N 3 H O P l
,

St a g e Ⅳ . T S - 1 ＋C D D P を 3 コ ー ス 施行後原発巣

と リ ン パ節は縮小 し
, 腹水も消失. 胃全摘, 牌摘,

D 2 施行. 病理診断 T 3 N O H O C Y O , St a g e I . 1 5 か

月原病死.

8 　 高 齢 者 （ 8 0 歳 以 上 ） 胃 癌 手 術 症 例 の 検 討
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清 永 英 利 ・ 宮 下 薫

燕労災病院外科

【目的】 当科 に おける超高齢者胃癌手術例 の検

討を行 っ た
.

【方法】 198 5 年か ら 2 004 年 6 月まで の 間の切除

胃癌症例 1 0 4 6 例中, 7 0 歳 以上 8 0 歳末滴の 症例

( 高齢者群) は 2 8 8 例,
8 0 歳以上 の 症例 (超高齢

者群) 67 例であり, 両群 で の 臨床的特徴の 比較検

討を行 っ た .

【結果】 進行例 が超高齢者群で多い 傾向が認め

られた. 術前合併症は高齢者群 4 6 .2 % , 超高齢者

群 50 .7 % に認められ, 術後合併症発生率は高齢者




