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学 会 記 事

第 22回 新 潟 救 急 医 学 会

日 時 平成 3年 7lj20【二l(+.)

午後2時から

会 場 新潟大学医学邦 人講草
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大谷 円 仁 (師尉入学小児外科)

我 は々,ガラ封与.による前頚部刺創の処置後. 2上~二1F=1

に噂声のI..1-I.現を認め,縦隔気腫等の所見かr-ガラ-Aj巨7)

残存に気付き.緊急手術を施行し､これを除去 し得た 1

症例を経験した.症例は.8歳男児.平成 2年 8Fト1卜7.

ガラス片の前頚部刺創を主訴に受診,この時はガラス片

の除去,創縫合で帰宅 した.そC')後.微熱,咽頭部C1)逮

和感は認めたものの.畷声はなく.普通に生活 していた.

受像後 2[]臼に著明な嘆声が出現 し.頚部及び胸部X線

検査で,縦隔気腫とガラス片(･T)残存を認d).緊急手術を

施行.声帯痕 卜のガラス片を除去 した.術後経過は良好

で21日臼に退院とな一一､た.本症例の場合,カ､ラス片が血

管の損傷な しに気管に達 していたが､初脱には周押t')餐

化も無 く.受像直後は症状が現Ilなか一･r)たが,後に喉頭

浮腫を生 L.嘆声を与圭したと考えられた.本症例のように,

処置時無症状であ-)ても,異物の残存する場 合もあ L),

憤重な経過観察が必費と思われる.

2)最近当科で経験 した瞭傷の治療経験
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(霊歳 諾 巣 病 院)
( 閣 形成外科)

浴 (新潟手の外科研究所)

1986年 1月かr二)1991年6月までの5年6カ月で嘆傷

142例を経験 した.内訳は犬噴騰 105例 (749,6~)と最 も

多 く,描境港29例 (20%).人喫傷6例 (4.9p｡~)などで

あった.

創感染が全体で20例 (14,9,･.I)に見られたが,動物別発

生では八校傷 3例 (5O.0076).猫喫傷 9例 (31.006p)と

高く.犬嘆傷は9例 (6Qb)と低か-,た.大境傷 105例

のうち11例 (lO.5%)に擬,神経損傷などC')主要組織損

傷が見られた.刺創型喫傷で,化膿性関節炎による関節

破壊 3例と骨髄炎による指切断の1例が見己､､I.iた.

化膿性関節炎や骨髄炎が疑われる場合蔽t-,(･こ関節切開

や充分な洗浄,病巣様相排膿等早期の外科的処置が後遺

症を麓中限に留める意味かZ､一束要である.

3)心室中隔穿 孔 を来 した急性心筋梗登症に

IABf)と血液透析 を併用 しショ-ノク扶態

を離脱 し,手 緋沌 施行 した 1例

鯛 隆 桟 寺 邦夫 (驚霊宝舘 棉 院)高野 諭

■ 一･･;･-

我 々は発症早期より car･diogL.nilshoekと腎1く全手:

ともない内科的治療によ隼急性期を離脱 し,発症13LHJ

症例は65才女性で既往歴として昭和55年より†ンてり

ン非依存性糖尿病.腎症,網膜症を併発.5月5日頃よ

り労作時の前胸部十こ快感LL.ti現.5j=381二日巧院内科外来受

診 し診察待機中に,前胸部痛増強持続 し急性前壁中隔心

筋梗塞iこて当科入院.入院時,シr1.J里人態で胸骨左縁

iこ汎収縮期雑音が聴取 され血液 ガ-1.所見にて畔動脈にて

有意な酸素飽和度の l二昇を認め,心筋梗塞後心室中隔穿
孔と診断.本例は糖採病性腎症があり入院時腎不全もと
もな-.,てお り入院同 【]より lAⅠ3P.翌日よ･'=fTl液透析
併悶 し急性期を離脱 し準待期的手術に持ち込むことがで
きた.今後.糖尿病合併例の増加が予想され.手術時期
CT)決定に際 し本症のような発症早期より多臓器不全を合

併する様な例をこ対 してより憐霧な判断が要求されると考

え1､)Ilた.

4ト精神的危機伏況とな--'た ICU入室患者の

心理

､､､■､t;r M･･､･ト､:､ ･ ･-､

保苅 幸 (新潟市民病院救命救急セ ンターう

意識消失 した患者が,覚醒後危機状況に陥った事例を

看護記録と患者との面接から,Aguilel･a と Messick

の問題解決モデルを参考iこ,危機-のプ[7七スを分析 し

た.


