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鋸 温 熱 療 法 実 施 後 に切 除 し得 た 大 腸 癌 の 漫例
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き当科 では昭和宿望鞍 2月以来や消化器癌 で 外科的 をこ切除

で きない ものや,術後啓発例 に対 し幾学 的治療 の一環 と

して,症 例 を選 んで溜一熱療法 を施行 して い るせ

このたび,嶺9才の男性 で鶴院で開腹 手酌 を受 け切 除不

能 と診断 され声バ イパ ス手術 が施行 ざれ た 巨 太結腸癌 に

対 し 当初 本学 内科で温 熱療法 を主体 に聴 筆療 法 を鰍 鞘

Lて 加療 した とこダブ9瞳藤 が著 明に蔚表中 したた軌 当科

に転率-:jの上手鮪 を行 い,結腸 右半切除 にJ右腎爵Ej除及 び右

たp症例 を経験 した.

本症例 の臨床経過並 びに 切除標 本の病理学 的所 鬼につ

いて述 べ るや

且紛う 複軌 許すに 脳 梗 塞 の 既 往 を 督 す る

巨 大 結 腺 症 の 且例
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科酎 陳 で還空き料

慢性便 秘 を 室新 と Lて来院苧 巨太結腺症 の診断 にて保

存 的治療 を施行ぜVる も難渋 し9給源左 半切険鰍 及 び 自

己腸 管平滑厳格橡 を搾 った人工肝 門造 設備施行 をこて経過

良好 で あ った脳梗塞 の既往 を 窟す る冒望渚等 男性 の症例 を

甘 告 した. L,TrHiJ雄 牛ト '∴ミ■t-… l心 州いh!1し一木 Il1両 十 E=.

Lて いたが,粘膜 蘭には隆起性病変 を認 めずァ組織像 で

は肝 門側 切除端近 くの神経叢 が萎縮 しヲ 神経細胞 の空胞

化 な どの変性 を認め, また数 その もの の減 少 も認めたI

成 人の特発性 巨大結腸症 の報告は比較 的 盗れです本邦

鞄淫を例 は現在 まで25例 で あ る.我 々の症例 で は脳梗塞 の

既 往 が森 畑勝管壁在神経叢 の変後 が指摘 された事 よ り予

脳 梗 塞 に よ る 舶 mc約級も豆cm の 可能性 もあ るがゥ 蔭腺 側

人型特 発性 巨太結腸症 も暫麗 で きない と思 われた書今後

神経学 的検 討が進 めば革質的 萱=_吏太結腸症 に入 る可能性 も

あ るが, 更をこ多 くの症例 を積み 登れ検討す る必要 があ る

と思 われ る停
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且且) 悪 性 腹 膜 申 魔 舷 の 望症 例

佐 藤 賢治 蝉蛙 藤錬 -凋 言

師隊,-j 最 中新 関 意也 (秋 口潮 禽病院 外 緋
門 根 泣 Lp

腹膜悪性 中皮腫 は胸膜 のそれ の 付議 と言 凄1れ て お り予

稀 な疾患 で あ るや我 々は本疾 患 をつ 封′テて 望例経験 した

ので報告す るサ

症例 且は頚望才釣女轍 急性 虫垂 炎の診 断で開腹 したが

虫 垂は は ゞiE常血太嗣 撞癖 を認 め切除 したも この種癖 の

結 亘 一斗 .【.吉 潮 ･-.吊 .lFi～㌦:;.･S. 二･∴tl守な し1両 -hti日. ＼山上l･

myc哀れ 等 の抗 癌 剤 授 与 を 含む 様 々な療 法 を試 み た が苧

効 果 を示 さず乎全経過約 淫年半で死亡 したさ

症例 望ぼ鵡望才の男性 でヲ F腹 部の膨満 ,激痛 を寮訴 と

して来院 L開腹 Lた,腹腔 内をこ太小鰭 増な経癖 を多数認

め切除 不能 と判定 .術後約 且ケj:3で死亡 し,剖検 を行 -1

て綴織学 的 をこ悪性 中皮腫 と診 断 された.

泰疾患 の 予後 は不 良で,初 発症状 か ら 息年以 内 に約 半

数 抜 上が死 亡す ると言 われ る.適 切な治療法 は まだ見つ

か って い ない"

及望) 糖 尿 病 の 悪 化 を 契 機 をこ発 見 され たか 輝 癌
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霜 旧 光義 (富 山医科薬科 太宰第 二外科 )

三 輪 淳 太 く富 山県立 中東病院病至甥)

鰐癌 の治療 成績 は 資を詩めて不良で勺治療成績 漬jwLのた

め には 小欝癌 の発 見が厳 密で あ る,

奪岡我 々は糖 尿病 の急激 な悪化 を契機 と Lて 発見 され

た解体 部引 弊癌 の 1例 を経験 したので報告す る可

症例 は54才男性 , 口渇 , 多飲 , 多尿字体 蚤減 少 の急激

な発症 声悪化 を訴 え,糖尿病 と診断 され 太院 し溌二争入院

門 柱 畑 '∴ t∴＼ltl9 .十 二t冊 -EILl.(､ttI:＼ 立 (ミ∴lulg l山

と高値 で ,既RCP にて鰐 体 部 で の主鮮 管 の先細 り塾 の

閉塞 を認 めず舶 露呈O で も鰐 体 尾部 で酵 内血 管 の壁 不 整

像 が認 め られ押棒尾 部癌 と診 断 され 紅 手筋所 見で は声

降 壇 ∴L凋 !､'(目 上 p:.;1;,い. i∴さ:､､:∴ 1･鉦 m ､､･l･lJLl=1＼
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あ った｡解体 尾部切除術施行 し,絶対治癒切除であ った.

組織学 的 には管状 腺癌 ,硬性 塾 でさ脈管 浸潤 は 明 らかで

は ないがを-血部 をこ静 内神経 浸潤 が認 め か'れ た中 uソバ節

転移は認 め 較)れず被膜 -碍浸潤 》及 び碑 後綴織 -の浸潤

も認 め られ なか った.


