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i▲-1h･,IAr'CA LT)[酎Tf.(mml;I:計測し,平均流速×血管

断面積二Hp二流塵 (Imin)を算LLIJ,した.

平均流速は 10.7--39.6(CIllSLIC巨で,直径くまl,2(卜

3.09Lmm)と計測され 流巌は7.3･-159.1いnl:minl

と算出さかた.しこれu･ge吊'L〕酵素消費塵を明し､,Fiek〔')

原理か日宇巨っかた体血流最上の比は.0.56--9.06OOて

あ-･.1た.コ(,L塞栓後に動脈血酸素飽和空は平均4.000
低下したが,低酸素の進行により緊急手術が必要となっ
た症例はなか･-､た.

ト/㌧､ぅr7仁hTl特徴といて,利点 :術前に balinglleとlrt

で測定可能で:町),また保険適応が認めiL-:凍 ている点,

欠点 :太し､MAPCA のんを評価してLまう危険性や.

血管径の判定が困難な場合や多ワイヤの固定が難しく,

ガイディソダカテーテルの位置をこより結果にバラヅキが

生じる危険性,が挙げられた.今後症例を重ねて, ドプ

ラワイヤによる MAPCA の血流畳評価の妥当性を検討

する.

第52回新潟癌 治療 研 究 会

日 時 平成8年2月17FlLt)

午後 1時よi)6時35分まで

会 場 新潟東映ホテル

2F 袈鷺の間

Ⅰ. 一 般 演 題 A

A-1)QOL からふた四肢長管骨転移性陸将
手術例の検討

大塚 寛 ･守田 哲郎
堀田 利雄 ･平田 泰治
小林 窓入

梅 鰹

i::.､ ∫. ･∴ ･

∈宗還署露江誓鷺竪)

癌治療の遊歩をこより延命効果が得られるようをこなった.

しかし.ひとたび骨転移を生しると著しくQOLが障

害される.特に四肢骨転移例は QOLの観点かと､-_Il楠

的骨折および骨折予防目的で手術を要することが多く,

今回これLT,の治療成績を検討した.対象症例は71例77肢

82手術で原発巣の内訳は肺癌20例,乳癌17例.腎癌11例.

た.術後生存期間は平均 13.1カ月で甲状腺癌,乳癌.

腎癌の順に術後生存期間が長かった.手術により除痛勅
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巣は82手術中8()1･･術 (97.6961に得2--れ 下肢では63∴l

ooが歩Tい,T能と在った. l･.肢ではtSl.706に,機能の保

持ないし改善が認められ,QOLの面からも患者の満足

11例あり,術前豊症度の把握と治療法の選択が極めて霧

要である.

A-2)て 仁クロ波C･こよる気道内陣喝凝固 術 tT)

有効性
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による度盛焼却術が義に周いられているが我々は,より

簡便で安全性が高いマイクロ波をこよる腫轟凝固鮪を行い

良好な無道開口が得られた症例を経験したので報告する,

し対象と方法卜対象は1995年6,F~日､人降の甲状腺癌器官

浸潤 1例.肺癌術後吻合部狭窄 1例,気管陸揚術後吻合

部の肉芽形成且例の計嶺例.マイクロ波は平和電子工業

製 Microtaze仁HS-15M)を使用し.needle型,ball型

内視鏡挿入電極を用いた.気管支鏡下に 50W.lOse｡ハ

凝固を繰il返し.ll-2遇後,開r::｣が十分でたい場合は

同様の手技を繰り返した.

(結果)甲状腺癌の気管浸潤 1例に良好な気道開LJljミ

得られ 肺癌術後の吻合部狭窄の2例では-適性の効果

が得られた.肺癌による左主気管菜の閉塞1例では無効

であった.

(結論)予備的検討であるが,本法は出血,穿孔の危

険性が少なく,腰痛の気道狭窄 や閉塞の窺道開口をこ有効

な手段と考えられた.

A-3)肺がん病名告知

小池 輝明･寺島 雅範
滝沢 恒世 ･赤松 秀樹 ･盲■一十 ∴ ミ∴ ･

･j.LA =･･ 十 十 :- ､

がん患者に対する病名告知i二は種々の問題が含まれて

年3月より入院症例に予め病名告知に関するーアンケー ト

を行いこれを参考iこ病名を告知してきたが,肺癌症例で

CT)"がん''病名告知率は1993年3{)00.1994牢700,6,1995

年860｡てあった.病名告知の是非に-ついて行-,た調査で
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も94%の症例は病名を知らされて良かったとの感想であっ
た.本丸は病名告知を希望 していなったが種々の理由か

ら肺癌と告知された22症例でも80%の症例では肯定的な

意見であった.

A-嶺∋手術不能進行食道癌に合併した早 期 胃
癌の2症例

一 治療方針に関して-

森田 早苗･末山 博弔
伊藤 猛 ･杉田 公
樋｢.1健史 ･酒井 邦夫 :･:! . '-.I ､

長谷川正樹 (県立中央病院外科)

関谷 政雄 ( 同 病理)

手術不能食道癌に合併 した早期胃癌2例を経験 したの

で報告する.進行食道癌に対 しては.2)仲腔 もに 5-FLT

少慶持続静注と放射線の同時併用を行い,CR となったす

早期胃癌に対 して､ 1例には OK････････4325KELJ')局注を

行い,もう1例には食道癌が C民 となった約 1年後をこ

幽門側胃切除術を施行した.2例とも両病変LT)再発なく

現在まで生存 している.

手術不能食道癌;･こ早期胃癌を合併 した場合LJ)治療方針

は定まっていないが,当料では生命予後を左着ずるのぼ

食道癌し十考え,これが制御できない場合には.早期胃癌

を治療の対象としていない,食道癌が非観血的治療で制

御された場合, 1-2年1､JJr勺L･')局所再発が阜いたれ l

年以上再発がないとき早期胃癌は治療の対象としている.

今後さらをこ症例を霧ぬ,手術不能食道癌をこ合併 した早期

胃癌の最適治療時期に関して検討 していく予定であるt

∴ l了 . ‥ - ∴ ∴ ..･,::

石崎 散 (同 病理七ンIJ一･-1

車分化塾扇畢上皮癌と平滑筋肉腫の両者からなる食道

腰藤症例を経験 したので文献的考察を加えて報告する.

[症例〕45歳,男性.嘩下困難を主訴に来院.食道内

視鏡 ･食道造影にて胸部上 ･中部食道に隆起性病賓を認

めた.生検では偏平上皮癌であり,第2群リソバ節郭清

を含む胸部食道全摘術を施行した.肉眼標本上.腫癖は

5.5×2.3×1.8cm.表面は暗赤色で陥凹を伴一･-.,た有茎

性病変であった.

[病理組織学的所見]隆起性陸壕の基底部か(-)表面iこ

かけて中分化扇平上皮癌を認め,腰痛の主体をなす間質

は免疫組織学的に平滑筋て-カー一一が陽性の肉腫であり,

真性癌肉腫と診断 した.

A-6)進行食道癌に対する FP 療法の効果
と副作用 (CDDP 大量群と′レ量分割

投与群との比較)

片柳 憲雄･山本 睦生
斉藤 英樹･桑山 哲治
藍沢 修･丸田 着古 し新潟市民病院外杵)

進行食道癌37例に対しCr)【.)P+5FU げP1療法を施

行した.人巌投fj-((i)r)P1(X)mg:Dl十5FU 1,(XX)mg:

1)1-Jlを2ツー′L･)は術後15例,術前8例.切除不能

I)1-5を･1週間1は術後8例.術前 1例に行った.治

療効果は術前9例と切除不能5倒し')計14例で検討し､PR

:5例,MR:2例であった.組織学的効果は G2:1

例,Gla:3例,G()∴1例であり.X線.内視鏡の効果

との相関は認められなかった,来慶群での Grade3以

上L7滴J作朽持上食思不振,悪心 ･晦u_-t二であり.-]](卜り′L

した.これに対 し少駄群では Gmde31､LL-_の白血球減

少,血小板減′レが3例に兄こ､-)れ I･1こ1dirが化学噂法終 T

2遇後であり,回復にはステロイ ドを使周 しながらさら

をこ1--2遇を要した.今回の検討では Fl)療法は大嵐

投!j-(り方が副作用がIi/たく使用しやすか-1た.

放射線 計化学療法の臨床効果
-12症例16病巣･-
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田的 :頭類部癌の落部転移厳に対する温熱療法の効果

について.温熱 ･放射線 ･化学療法 (温放化)と放射線 ･

化学療法 (放化1とを比較検討 した.

対象 :頭頚部扇平上皮癌の進行一次症例または頚部再

発症例の切除不能頚部 りンべ節転移巣.

方法 :温故化群 (12例.16病巣1:RF加温.MW 加

温を各5例,両者を2例に施行l加温回数は4･-15(千

均9.1)回,こCT)内,78.60･6は42℃以上に加温されてい

5FU を併用した.放化群 し10例.11病巣):線量は24-


