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14)大腸神経鞘腫の 1例

集 春蘭･斎藤 征史
長往Fll韓･加藤 俊幸

･ ･ -

筒井 光広 ( liJl 外科)
ff川】 弘 ( 同 病理)

消化管に発生する神経鞘腫は稀であi_).なかでも大腸

の神経鞘腫は榛めてめずl､-)しい.今回.我 は々S状結腸

に発牛Lた IowgrとIdemaligTlantな神経鞘腫の1例を

経験Lたcr7)で報告する.症例は69才L/')男性である.鉦迂

症状は在か-〕たが大腸癌L/r))スッり-一二ンF/を[]的に行-:,

た免疫学的便滞血検査の陽性を指摘された.精密検査の

結果,S状結腸に弾力性のある比較的硬い粘膜下腫壕が

孤立性i二見L.-〕れ その中心部に発赤しプこ陥凹を認めた.

陥凹部は経過と(lこもに洩い渦燭に変化した.平滑筋腫ま

たは平滑筋肉腫を疑い手術を行一･〕た.膝癖は大きさが 3.O

x3,3cm で粘膜と凍膜に expansiヽ･eに発育し,わず

かに異型性のある紡錘形の細胞で構成され S-100蛋

白が陽性の神経系睡壕であー,た.

15〕大腸Ul除術を施行した虚Lnl性大腸炎狭窄里

の i例
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柳 橋 茸輝線禽病院∋
王
巌 ( 同 外科)
(新潟大学第----病理､)

症例は59才女̀恨.平成2年7月下旬及び同年10FH--7に

左卜腹部痛iこて2巨｣】入院.同年11月11日再度左下腹部痛

にて入院.翌卜川1性f痢を来し,即ち大腸内視鏡検査施

行.S状結腸･卜行結腸移行部付近か[)[~1側へ縦走する

浅い澱場認め､注腸造影検査で下行結腸全域及び左側駄

行結腸に栂指は痕像を認めた.絶食･高カE.り-補液(こ

て保存的に加療するも入院26t__H三tの大腸内視鏡検査及び

その後LT)1'回目注腺造影検査でド行結腸__.Ll.部より碑琴曲

部を径て左側併行結腸に及ぶ約 15cm ('~)領域に高度t.T〕

狭窄を確認し.非可逆的変化上判断されたLf)で発症後･,15

日目で狭窄部大腸切除術施行.術後経過は良好~.こ,現在

経過観察中である.

･'L 主､一､･､ 二

㌦ .I ､ L尾崎 俊彦･
相場 哲朗 ･JHlj 正樹 ( ｢司 外枠

大川 玉紀 し新潟大学第-------･病P_f!1

人腺の小さい表面型上皮性腫壕 (Ⅱ型1JiT)診断しL_治療

例で77病変が認められた.直径 5mm 以上L7)病変は

Ⅰ････1ypeI-PlilSticpolypが1病変,Adenornaが13病変で

あE),Cancerinadenomaが5病変認めilt)～,Lた.t射羊

5111111以 卜7)病変では Hy-perplastiepr車pが21病変,

A(lenomこlが241高密であった.5mm 以下の Adenomこ1

L')内視鏡的所見は Ips叉は ls型が人部分をLt-i-it)-こいた

が,平川.型が4病変.ん上めr)わた.平坦型は凍上発赤と

周囲のLJ::)色調を呈する隆起性病変が特徴的であり色素散

布法を行･-)こ上にiより,所見が明確にな-､た.大腸LLT)′ト

さい表面型腫噛(')診断と治療に Strippiopsyが有用で

ある十考え,報駕 l上.

17う色素カプセルに(_しろ大腸色来内祝錆検出土

の検討

Llけ~~】 iI:.煉･永日 用木 tLf;=病院内fこい
岬京 葉･吉日 鉄郎 ( 吊 外科-1

内視鏡での大腹中病変の発見能L7封.Ll-1上をt-Il的に,Indi節)

Carlnine(IC)粉末 0.3gをカゾセルiこ入れ ゴー.テ[

ナり液i･こよる前処置と併用して服用し,色素大腸内祝鏡

検H.を施行した.腹部愁訴L7,)構藍のたか吊こ大腸内視鏡検

束を受けた2()l例中,色素カブ-I,_′し併用群 (̂ 群98で即 .

病変の発見率はA群 (41.800),Ⅰう群 し22).39も)と有意

に高率に発見さ,ねた.組織学的に睦項性ボり一一プ病変U)

発見率も∧群 (36.7001.r与群 (18.49/('.)と有意差を認

めた.腫癌性ボり-一十病変(.r)肉眼型の比較では,A群は

扇平,無裳型が什酎こ多か-､た.色素か ′:'JJ_.JLを服用し

て前処際を行←､た人腸色素内視鏡険~た法は.従来L7)色素

散布法及び色素液注腸狛 こ比べて簡便で卦上 Lかヰ)大

腹中病変(7)発見能しり向_信二有用であー､､た.
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人腸痛LTldoublingtimeを算定するためには,構い

しント⊥･71ン7ト′L･ム画像を用し､てそ(I)体積を推定寸ろ必

要がある.今回私達は∴大腸進行癌'pTl実測体積を測定し.

従来LT)癌体積近似式LT)再検討と大腸進行癌の新た左休債

推定法の確立を目的とした.外科切除された大勝進行癌

I,1病変 (限局潰癌型10:隆起型L二1,ss癌13:pm 癌 l,

高分化腺癌Il:中分化腺癌2:低分化腺癌 1)を材料LL_
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し.滝部(')全割階段切片を作り,その断面図か日南画像

･J;:--111をべ､ノ:_Ll/:入力後,ライズ社製 3次元画像解析装

際 (OZlを用いてそ恒 ､-)L')立体構築を行い.癌し~')休宇汎

愛切片の慶永および平均深遠農 (腸管壁を責める療殿厚

jllを計測 した.大腸進行癌14病変C71体積;二L 回帰式 :

1n L体積1-O.053し最大径)+6.25(r-().91),i)Lく

は "最 大径を直径とし,中心切片雇人深達長を高さ上す

封r]柱し')12''上して算定された.こJtl:-LT)近似式で求

めた体積は,従来の近似式をこ比べより痛棒磯の実測値を

反映 していた.

第 5 4回新潟内分泌代謝同好会

日 時 平成2年1OH6u LJ.1

牛操2時間会

意 蟻 県立がんセンター新潟病院講堂

t. 一 般 演 題

D 骨格系の異常,白内障サ難聴を合併 した下
垂体性小人症の 且例

満屋 綾子･谷 長行
自邸 健 ･伊藤 Jt:.輿
柴m 昭 (新潟大学第-内科)

症例 :31歳男性.

主訴 :低身長,視力障害.難聴.

家族歴,既往歴 :特になし

現病歴 :妊娠中異常左(.牛~f:時体重 2500g.幼児

期より低身濃が目立ちきま3歳頃に最終身長 (127cm)

i･こ到達.二次性徴トロi細字期に,L土J.税.31歳時 L二記~l:.訴にて

検査入院.

現症 :127m1,LITkg.姪高 63cm.知能障害な し.

∴次性徴Il_:.常.畢丸f木賃 L)(卜 L)5ml.

検査成繊 :内分泌機能検査~~告土GIl単独欠損を認札

Mttlでは 州1Ptys(･､11こ1上下垂体r隼7)ぐ),StiぐIesi川1を

認LtL')た.こしり他,先天的白内障.網膜色素蜜性症.感音

ヤ葺灘 聴.X線検査で首盤形成:iく全･頚椎･軌骨奇形を認

人里こ.染色体検査は異常たし.

考案 :低身長の原因としては GH欠損が主岡上考:i

られるが 窟TOW洩 spuTtが認められず,骨格糸の形成

異常あるいは骨系統疾患を合併 していると考えられたキ
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2)高度肥満に対する rorllluladietをもちし､
た VIJCD 治療の勧果

百紡 機 ･高沢 希千
内分泌班-一一r'Jl L新潟大'､胃紅一･･内科)

例2:19才男性,173cm,135kg(+1050oIL'う細別巴

満Lf12症例に対 し folllluladielK)ptifastlミ) を用し､た

＼rILCl)し＼JeryLowCalorier)ietl治療を行ない,8仇卜

100Okcal治墳下と代謝状態を比較 した.＼J~1ー(:/r)治墳LLl

週間で症例 1て 7.8kg､症例1)一C:.8kg.症例 1では更

に2週間治療を継続 し合計 11kg'･')体重減少が停LT'わ

た.治療期間を通 L:L耐えiL-,れ机 ､′空欄感は認めず.精神

清総蛋白.I,.llbumin及び IltとIpi(iturno＼,er･pr(1teiI･1は

減少したが,症例1)の ⅢA LIもxllTIml対da【lC亡･AIlalysis)

を周いた俸観戒の測定では 監eamBo速習の減少は認 ら

超える増加を示 したが､Asi(losisは認めなかった.Na

balanccは治墳前半にはjt,後半;･こはゼロまたは負であ-I

たが,血清 Naには嘗変な く,他の電解質にも大きな

変化はなか一一､た.高度肥満に対する短期間の治療として

は,着周と考えられる.

3)当院における高齢者糖尿病の臨昧像につい

て

星山 真理･隼恒 浩 刷油糾 吠病院内紺

碧謡曲毘享鴻 沢 静子 ( 同 番護師

品田 壁糞 ( 同 栄養科)

目的 :① 如才まで生存 した糖尿病患者の臨床像 (鰭

尿病の二.7ンい-ーJL及び揮病期間.毒血拝聴.高二LL~八

千rl-IL血症, 肥満し7欄!度, ~J'′L.r--′し. タ′ミ:L摂取

の程度)を検討 し,予後決定因子を把座せるB② 死亡

した糖尿病('T)臨沫像に--:)し､ても検討し,死因を探る.ぼ1

15-2的守人l･_L')良.期糖媒病取乱を､者LTl臨床像を検討し,

予後,Q()lJ-ハ野甲田~f･を知る.

対象十万法 :∴次性糖尿病i･土除外1∴ 1980年Ll月か

!｢,1990年9月までに当院糖尿病外来を受診した中で.70

才LL卜cJ)高齢畜約()O･･名に-)いて検討 した.予後決定疾患

上して.脳宰r=巨 虚血性心臓病.感染症.癌 etc.を選

びき上述の臨床像をこそれぞれスコアを養え,疾患とスコ

アの閑適を検討 した も

まLL_め :高齢二者糖 尿 病 の予後は家庭 ･チ:･t:感環境･本人

tJTl活力によって 左 右 さ れ る 傾向がある.死因は,高齢女ー
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