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診断能の向上により大腸早期癌の報告が比較的増加して

いるが,早期癌の各肉眼形態のうち.Ip,Is,II｡,IIa+IIc

が殆んどであり,ⅠⅠ｡型病変については本邦をはじめ世

界においても検索範囲においてわずか5例を数えるのみ

である.

われわれはS状結腸癌術後4年経過症例で大腸ファイ

バー rollowupにより境行結腸に発生した胃の ⅠⅠ｡病

変とまったく類似した ⅠⅠ｡型病変を経験したので報告す

る.

本病変は 5×4mm大であり,注腸造影では示現不能

であった.

36) 当院における大腸癌手術症例の検討

妾雲信義:娼 豊EB(害志猷評)
角原 昭文

昭和50年から59年までの10年間の大腸癌手術症例は308

例であり,年々増加傾向にあった.手術成績は結腸癌で

は切除率83.0%,治癒切除率71.2%,直腸癌では切除率

78.7%.治癒切除率74.2%であった.非治癒切除および

切除不能因子としては局所浸潤.腹膜播腫.肝転移がは

ば同数を占め,直腸癌では局所浸潤が51.0%と半数を占

めていた.m,Sm 癌は308例中16例,約5%ほどのみ

であった.再発形式としては肝,肺,骨転移か70%を占

め,局所再発は20.4%であった.以上,大腸癌手術症例

の検討を加えましたので報告いたします.

37) 虻門疾患,特に痔塵における Ayurvedic

treatmentの経験
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(妻甥 鎧薬科大学)

最近,私共は痔癖にたいして非手術的な治療法である

Ayurvedictreatmentを試み,良好な結果を得ること

ができたので,現在までの症例,16例について臨床経過

などを中心に報告したい.

共同演者の一人である UpaliPilapitiya博士によ

り提供されたアルカリ性薬剤である KsharaSutra(い

わゆるthread medicated with alkali)といわれる

直径1mmの糸を用いる.この糸はEuphorliaantiqu-

orium (トウダイグサ科)の樹液と Achyranthesas-

pera(ヒュ科)の陽乾粉末と Curcumadomestica

(ショウガ科)の粉末を混合,糸を coatingしたもので

ある.この糸を一次療孔と二次療孔を交通させ.結繋す

ることにより1-2週間で完全に開放創となる.開放創

となった後は同上の粉末を同部に塗布する.括約筋切断

も自然に完成され,変形を残すことはない.技術的にも

容易,入院期間も殆んど必要としない本法は今後期待さ

れる方法である.

38) 外科患者のエネルギー消費量
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榊佐植武近年経中心静脈栄養法,経腸栄養法の進歩にともない,

比較的 Poorriskな症例に対しても,積極的な拡大手

術が施行されるようになってきた.これらの症例では手

術侵襲度,術前栄養状態などによって,投与された栄養

素が Stressとならない範囲での最大投与をすべく一例

ごとに投与水分量,熱量,組織などをきめ細かく検討せ

ねばならない.

今回我々は,各症例での至適投与熱量,組成を検討す

るための一助として,各呼吸ごとに呼気量,吸気量,そ

の 02および CO濃度より分時酸素消費量,二酸化炭

素産生量などが得られる呼気ガス分析装置 (RM-200

ミナト医科製)を用い術後のエネルギー代謝量の変化に

つき若干の知見を得たので報告する.

39) 低栄養患者の筋力

監査 F=望 :Jkl菜 千栗 (娼 歯科大学)

佐藤 信昭 .松原 要~ (質_jFA青学)武藤 輝-

低栄養患者では骨格筋力をあらわす握力(GS)が低下

し栄養評価の指標となる.今回,我々は,50歳以上の男

性57例を対象とし,1.各種栄養指標と呼吸筋機能を測定

し その相関関係を検討した.2.筋機能と筋蛋白代謝の

関係を検討するため,% GS(握力を約 1分間に10回連

続測定し,この平均値と,対象とは別に年齢別,性別に

健常人262人で測定した値との比)と茄蛋白合成の指標

である筋肉内 RNA/DNA を測定した.その結果,1.

低栄養患者では呼吸筋機能,とくに最大呼気口腔内圧の

低下が認められた.2.%GSは最大呼気口腔内圧,最大

吸気口腔内圧,呼吸筋力のいずれとも有意な正の相関が

認められ,呼吸筋機能の評価に有用であった.3.%GS

の大小による筋肉内 RNA/DNA には一定の傾向は認

められず,筋力低下の原因としては,筋組織における蛋

白合成以外の因子の関与が推測された.


