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性病変を認めた.生検では偽肉腫噌生を伴なう中分化型

扇平上皮癌と診断されたため,昭和62年u月1望軋 胸部
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CEnで,病巣は最大径塊cm の広基性隆起とその周辺の

びらん隆病変から成り,組織学的をこ隆起部は肉感状増殖

を示し 基部近傍で商分化型嘉畢上皮癌をこ移行するいわ

ゆる癌肉腫の形態をkIつた.紺0.2をこリソバ節転移を

認めたれ鮪后は CDD喜コ,BLM による化学療法を施行芦

現在再発の所見なi健在である書

奪回は本症例を授示しタ若干の文献的考察を翫え報告

する.
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食道癌肉腫は食道落後寝癖の中で屯稀な疾患であるが9

その1例を経験したので報告する9

症鮎ま約才の男性で芦嘩下困敵 船骨後部痛を主訴と

し 上部消化管造影で食道膿癖を認め,内祝鍍下生検で

偏平上皮癌の診断で胸部食道全滴を施行したも薩慶は 甘m
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切除標本の病理組織学的所見では,陸癌の東部馴£平

滑筋肉腫で占められ,産廃基部東面き陸癌周辺の食道粘

晩 腰痛臓部表面の-部に轟分化の扇平上皮癌を認めた.

またァ痛感と肉感との境界は明瞭で芳醇行革や dTOP-

P皇m琵Offは認められず夕霧の癌肉感と考えた.

癌肉腫の観念はきひとつの腰痛の率に痛感と肉腫が混

在する鮎ので V汗ehow をこよって捜喝されたが,その肉

勝機成分をこ-二〕いては橡櫓の説があかれ いわゆる癌肉腫,

偽肉腫などの概念が授喝されており,いまだをこ結論が得

られず,今後の検討をこ墨守捧される鮎のである.

且D 当科をこおけ る非開胸食道抜去術症例の検討
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昭和54年趨月より本年摘月までをこ当科で切除ざれた1且0

例殿食道癌症例のうち,非開胸食道抜去術を施行 した症

泰釆胸部食道癌をこ対する観治手術としては開胸開鷹をこ

よるリソバ節部活を伴う食道亜全摘術と蒋麹が行われる

那,次をこ述べるような条件の場合に,食道抜去術が適応
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となると考える.

招 ¶…幣部食道に癌経があり,遠隔転移や或いはリソバ筋

転移が高度で観治手術が期待されをこくい症鰍
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部 族肺機能朝挿疾患骨胸膜疾患のため開胸が困難と思

われた症例与

逮) 他臓器癌術後で,食道癌が表在癌である磯潜や

以上自験例をもとに声その動転と問願意及び倉静症等に

ついて検討した.
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最近高齢者の十二指腸濃慶穿孔による髄膜炎にはしば

しば遭遇するが声進行胃癌との同時合併症例は橡めて少

ないと思われる書われわれは十二指腸濃癌穿孔による汎

発性腹膜炎の診断で緊急手術を施行し,胃鏡腐食餅と思

われた症例がタ術後の病理検査にて噴門部進行腎癌と利

巧濁したため,2期約に鮮碑合併胃全摘術を施行した症例

を経験Lたので絡祭する｡症例は7嶺歳の男性,既往歴で

は,腐乱堅,気管支嘱息了慢性閉塞性肺疾患にて内翻的

洲か巨 昭和(;二甘 〔‖jL'tiH.I:1-･ト -確唐様し叫轟主二.拍

都全体の激痛をこて深夜丸院や.

ただちに,十二指腸漁歯穿孔による汎発性腹膜炎と診

断し,手術施行砂腎鰍上部ノ-噴門部をこ療病様の炎症性変

化夕硬結あり,胃液癌と判断し できるだけ病変部を切

除するようにして胃切除術施行｡病理検査をこて十二指腸
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