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かび)成ってお畑 結節 も有する多彩な像を示す.これが
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治療は外科的摘出のみでよく,放射線療法や化学療法は

行わなくて私再発 しない.
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腹腔鏡的 リンパ節切除を7例に経験 した.この事術の

臨床的意義に関 しては,別に報告 したので,今回は,こ

の手術手技の技術面からの検討を行った.前立腺癌 2例,

勝耽癌 5例の計7例に本法を行い,手術時間は,平均 3

時間24分であった.本法から,前立腺全摘または謄耽全

摘までの期間は, 6日から19日で,平均10日であった.

腹腔鏡手術の術著は,開腹手術の場合に比べ,強い緊張

と集中力を要求 された.その理由は,① 締着 1人で全

ての問題を解決 しなければならない,② 開腹に踏み切

るべきか否か,常に欽断を迫られている,などである.

術後 息-2週間での開腹手術は,特に問腐なく行えた.

本法は,原則としては, リンパ節陰性の確認をして,敬

治手術を行 うための onestepとすべ きで,画像診断

での uソバ節転移陽性を再確認する手段ではないと考え

ていj'J.
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泌尿器科硬磁で腹腔鏡手術が行われるようをこな-,てき

たが,その適応はおもに骨盤内 覧Jyパ節部活術で,基本

的手術手技の検討が行われている段階である.現在 まで

に当科で行った腹腔鏡手術の対象症例は男性 8例,女性

1†札 年齢は25才-76才であー,た. 手術内容は骨盤内 り

ン′＼節郭清術6例.精索静脈噂限治術 l例,腎摘f-tl術 1

例,副腎摘出術 1例である.その対象疾患は前立腺癌 5

軌 女子尿道癌鼠径 リ-jパ節再発 1飼,簡素静脈療 1例,

有無撤能腎 1例,左内分泌非活性副腎佳境 1例である.

手術時問の最短は精嚢静脈感の 1時間30分で,最長は左

腎摘出術の 5時間32分であった,腹腔鏡的友野摘出術の

術式を中心に我々の経験を報告 した.
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腎結石の治療経験

墓誌 英霊 璃 沢 哲雄 を盟 錨 病院)

卜′L二十杜魁 Mr/LH･--･5OOOを紹 介し､本装際に.Lら叶

ン二L状腎結L汗二村する単独墳法t･r)成果を報告 した.1991

年11月より1992年 6月までにサンゴ状腎結石11例に対

し,硬膜外麻酔下で,治療回数 1ない し3回で衝撃波数

3050ない し9㈱0を与えた.結石の破砕率は 100%であ

り,現在 3例で結石除去をこ成功 した.今後治療を塵ねる

ことにより,単独療法で十分満足すべき除去成功率を収

めうる可能性が示唆 きれた.軽い皮下出血と血尿が全例

に認められた. 1例で発熱がみられ 1例の単腎老 (除

去成功例)で血清 クレアチニンの一過性上昇を認めた.

4)軟性腎孟 尿管鏡 を開いた経尿道的 上部尿路

結石砕石術

郷 秀人･高橋 等 (新潟大学泌尿器科)

1988年1'jlより1991年12月iこかけ当院たL'-)びに関連

平均i-i:-･齢 ･15.5~才)に対 し軟性腎孟尿管鏡 (す りンぺス

道的砕石術を行った.79例 摘3.2%)をこ治療直後砕石

Frjl後で68例 (71.60po)で残才二fを認め在か--_,た.尿管

の狭窄や屈曲J汀二め7例で結子弟こ到達できず.4例で尿


