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による各娩箪及び組織の病魔に注意する必要が痛感 され

上.
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胆石症の診断は超音波検査の普及をこより非侵襲的をこ診

断 されるようをこなった.さらに胆a)う炎が併発 している

場合 もその程度 屯合わせ診断可能であるが,検査施行者

の診断力におう所 も多い.胆の う衆の程度は,理学所見

ハ他日 帰夜像,しーRl〕J/∴L:i/~､血液韓査中絶,lll(､,ll;_lく(Tl),

CW などの画像診断所見などをあわせ診断されるが,時

に胆の うの壊痘捜変化や凍魔榛変化の診断をこ苦慮する場

合がある.
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機能状態 転合わせた興味ある画像が得 られたC3で症状を
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滴東 武昭 感大村 療養 〔信楽園病院外糾う

然抜去例が2例あ靭ウ うちも例は第 6病関をこ滞手筋となっ

た中 望例とも胆管炎の所見があ りヲ総胆管壁の硬化 著

名な浮鷹の認められた症例であった.通常,総胆管は背

腹方翻 こ約 5cm 移動可能であるが,炎症のため移動性

が消失 L T-チュ-ブぼ腹壁に固定 されているため怒

隊などの腹壁の膨 らみをこ際 し抜去 されたものと考え,最

近の 7年間は以下の方法をこ変更 したところ,自然抜去は

ほ 且例 もなくなったので報告するサ

要点は,招 T-チュ-プが腹壁を通過する兜は大 きく

開けチこし-プの脇より指が楽をこÅれるくらいの太ききをこ

する血こ殿時皮膚切開は肋間神経殿義行と並縛をこするB2)

固定糸は 2- 3cm 皮膚 より上で固定するや3)穴が太
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固定糸をもう-一つもうける肝
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最近 洩れ日間をこ腹部魔番渡検査をこて胆轟癌を疑い手術

を行なった複症例をこつき若干の文献的考察を加え報告 L

た書 後症例の超音波像 と最終診断は症例 且,56歳女, 車

2cm の隆起後病変 と壁の肥厚 を認め,m-RASssの iI

頚部に限局性の壁肥厚を認め,進達度 ssの浸潤塑進行

胆嚢癌であった書症例 3声鵬歳女,症例 2をこ酷似 した所

見できか隆起 と壁の肥厚を認めたがタ コレステロ--シス

であった也症例 嶺,56歳男ア胆嚢休部をこ広素性の腰感懐

を認め, 息カ月後払は腰痛像を豊浦焦 し亨限局性壁肥厚 と

頚部に結石像を認め,筋腺腫症であった,切除葡J綾な胆

嚢癌を診断するた捌 こぼ悶常診療で しば しば遭遇す る畢

いて十分把擾 L,常に胆褒癌 を念頭をこ置 き uS にて胆

療病密を認めた磯倉は十分な経過観察を行ない声胆嚢癌

が疑われ る磯食は横線約に 監隠C欝,血管造影などを行
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確り)県 内胆 道癌夕を科症 例 5年間 釣集 計
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昭和57年-6丑年 まで 5年間の新潟県 内胆嚢癌 56複督打

例)を集計 した.

粧喪癌.粧音痴ハ町如 七言 l:2.･iL'. 1:0.SLq∴ 平均

の順をこ多 く男韓をこ舶代以上の胆嚢癌は 且 :2.83 と女性

市町村靴 保健所管内別浄布では胆轟癌は新潟市周辺

の下越地区 (新津サ新発田管内うが多発親戚,上越地区

(上越,来島,辛 関野管暑鞘 が稀発地域 と明かな地域偏
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胆管痛の多発地域は経 と管憂薫き稀発地域は柏崎管内で

あったが7市町村別で多発市町村は興和 こ散在 してお り,

地域偏在性廿軽度で卦･･言二.

r/恒 ､､〔.'Ⅷ1_燕癌 川叩 きj.tl叫守症(<こ刑 十隼齢.性,住所

･･')一致 巨～/健常 人で l吋二㌧ )症例付根 町私 ∴十封iEl_道幅

危ド和人‖∵)解明萎.試､二'1.,i.∴


