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壁 に 迄達せ し め數 ヵ 所で側孔を作 っ て お く．腟鑞端 の 側

縁 で管 を縫合固定 し， 腟外 に 出た 外端を ゴ ム 管 に つ な ぎ

ベ ッ ドの 下 に垂 れ て 瓶 に滴下 させ る，最近 1 年餘 の 90例

で平均 282ccの 排液量 を え た。

　 本法の 特長 として は 組織刺戟性 の な い ポ リエ チ レ ン 管

を使用す る の で手術創 の 治癒機轉 を妨げず，感染 を誘發

す る 危險 も少い ．ま た ポ リエ チ レ ン 管 は 組織 に 異物反懸

を起 させ ない の で管 の 「翁塞 が 起 らず ， 創液が 全量排出 さ

れ る．ま た 經腟 ド レ
ー

ン で効果 が 發揮 さ れ る理 由は 術後

の 創 液 は 骨 盤 底腔 に 瀦 溜 す る の で は な く， L方 の 閉鎖

腔， 腰腸筋腔に充滿するた めで ，
こ の 状態は 造影劑を用

い た X 線寫真で觀察す る こ とが 出來 る、從つ て管は 骨盤

側 壁 に 迄達 せ しめ る必 要 が あ る，

　抗生 物質の 進歩 に よっ て 術後の 排液は 現在で は化膿性

死腔炎の豫防 に は必ずしも 必要と考えられな い が ， 排液

を 行 わ な い 場 合は ，術 後 日を 經 て 巨 大 な リン パ 嚢 腔 を形

成 し，發熱や 苦痛を發し囘復が 遲延す る こ とが あ る （約

10％）．從 っ て 本法 の ご と く， 無害 の 排液法を用 い る こ

とが 適當 と考 え られ る．

玉18．子宮癌患者 の 膀胱 内壓 測 定値
．

　　　　　　　（盛 岡 口赤 ）　
ce
白間 　勇，櫻岡瑛一

，

　　　　　　　　　　　　　 今井利 倫 ，ilr高弘毅

　膀胱内壓測定 は 現在臨牀上 に廣く應用され て い るが
，

私 どもは膀胱内壓 の 基礎的事項 として 正常婦人 の 膀胱内

壓測定を行い ，膀胱内壓測定圖の 解釋 を 明 ら か に し，こ

れ に 影響 を 及 ぼ す諸要因 を檢 し ， つ い で子宮癌患者 の 膀

胱内壓 を測定 して 比較險討を試 み た の で そ の 測定成績を

述 べ る．

　測定器 は 佐藤 氏 の 獲表に よ る もの に私ど もの 考案改良

を 加 えて 自作せ る測定器 を用 い た．こ れ は 注 入 裝置，壓

力室，壓力計 の 三 主 要部 とこ れ を連結す る 三 方括栓 とビ

ニ ーノレ管よ りな る．

　測定 に は被檢者 を仰臥位と して ，測定器 を 檢診台 の 高

さ に 置 き，膀胱 内 に 30℃殺菌 水 50cc宛 を 断續的 に 注 入

し
， 壓力計の 水銀柱の 高さ を直接目盛で讀む測定法 を採

つ た．

　 正 常 膀胱内墜測 定圖 にお い て ，最小 尿 意，最大 尿 意，

最高意識壓及 び緊張曲線をそ れぞ れ 決定 し，こ れ を 子宮

癌患者 ， 了
・
宮癌手術後患者 に つ い て 比較 す る とs 子宮癌

1，皿期では概ね正常であ る が ， 末期 に な る に從 つ て 最

小 及 び 最大尿 意 が減少 し 最高意識壓 は 輕度 の 上 昇傾 向を

示 し，緊張 曲 線 も ま た 上昇す る もの が 多 い ．子 宮 癌 手 術

後患者の 多 くは．最小 及 び最大尿意共 に著明 に増加 し ，

最高意識壓は 著 し く上 昇，緊張曲線も最も急激 な 上昇を

す る．從っ て 換言す れ ば子宮癌患者の 膀胱 内 塗 は，非手

術例では 緊張過度例が 多 く，手術後は 緊張減退を示 すも

の が 多 い とい える．

　諸種藥物が 子宮癌患者 の 膀胱内壓 に 及ぼす影響を檢せ

ん と して ， 鹽酸 プ ロ カ イン ，ア ド レ ナ リン ， ア ト ロ ピ

ン
， ブ ス コ パ ン ， ア ト ニ ン の 5 種を用い ， 使用前後 に 内

壓測定を行 っ た （い ずれも使用後 15分）． 1＞2 ％鯉酸 プ

ロ カ イン 15c¢ を膀胱内 に 注入。15分 問粘膜嘛醉 を施 レた

る の ち磅胱 内璽 を測定 す る に ，正 常 例及 び 子 宮癌非 手 徳

例では務胱の 緊張減退す る もの 多 く， 手術例では減退は

さ らに 著明であ る， 2）ア ドレ ナ リン （0．5cc を筋注），

正 常例 で は 緊張遍度影響 と 緊張減退影響 の 兩 者が み ら

れ ， 非手術例では無影響の もの が 多 く， 手術例で は緊張

過度を示すもの が多 い ．3）ア トロ ピ ン （0．5cc筋注） 正

常 例 で は輕 度 の 緊張減 退，非 手 術 例では 緊張減退 を認め

る もの が 多 く，手術例で は 無影響 の も の が 多 い ．4）ブ

ス コ パ ン （ 1。Occ 靜注）．い ずれの 群 も緊張減退を認 め

る が特 に 非術例 は 緊張減退 が 著明 で あ る、5）ア トニ ン

（  ．5じC筋 注 ）．正 常例 で は無影響の も の と緊張過度影響

の もの があ り， 非 f術例は影響な く， 手術例は緊張過度

影響を 示すもの が 多い ．

　すな わ ち子 宮癌患者 の 膀胱 は 正 常膀胱 に 比 して 緊張曲

線は上 昇 して い るが ， そ の うち ， 非乎術例 と手 術例とを

比較す る と非手階例は緊張過度 の 状態 を 呈 す る も の 多

く，手術例には 緊張減退を 示 すもの が多 い とい え る．

（鬪表省略）

119．子宮頸癌根 治手 術後 の　Coso骨盤腔内壷接

照射

　　　　　　　　（信州大）
ee
岩井正二 ，古畑茂喜

　癌放射線療法 で は 出來 る だ け 正 常組織を 照射 しな い こ

とが 原則であ る か ら，可能な 限 り病集 を 直接照射すべ き

で あ る，子宮頸癌根治手術後照射法 として は ， 從來専 ら

經畏 照射が 用 い られ て來 た の で あ るが ， 手術時 に 遊離露

出せ ら れ た 基靱帯断端 ， リン パ 節附近の Co6°

に よる 直

接照射法 は，插置 した Coo °
の 拔去法並 び に 密着正 常粗

織 の 防護法 を 解決す る こ とに よ り 呀能であ る こ と につ い

て は す で に 陵表 した と こ ろ で あ る ．

　 こ の 病輿直接照射法 に つ い て ， 今 囘 は さ ら に精 細な 基

礎實驗と と も に臨 牀的 の 應用方法 とそ の 結果 に つ い て 報

告す る。

　 1） Cofi° 管配 列時 の 線量 分 布 に っ い て

　 さ き に フ ィ ル ム 黒化法 に よ りs10mc 　Co6 °
管 2本 を
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縱 列 に並 べ 周 圍 の 線量 分布 を 測 定 して ，實用 に 供 し うる

配列方 法 を決定 した が ， 今 囘は シ ー
メ ン ス の γ メ

ー
タ
ー

に よ り再實驗し， 7 イ ル ム 黒化法 よ りも ざ らに 正 確な線

量 分布曲線を 求 め る こ とが 出來 た．こ の實驗に基 づ き，

Co60放射線源 に密着 す る 正 常 組織 を 防 護す る に 必 要 な

大 き さの
， 特殊 な 圓筒形バ ル ー

ン 附 カ テ ーテ ル を試作 し

患者 ｝こ應用 した．

　 2） Co6e 管注入の バ ル ー
ン 附 カ テ

ー
テ ル の 臨牀應用

と乏 の 結果 に つ い て

　手術時 こ の Co6 °
管を封入 した バ ル

ー
ン 附 カ テ

ー
テ ル

を 左 右 そ れぞ れ 1 本ずっ 目的 の 骨盤壁に密着す る様插置

し， Y 型尾骨側 ド レ ーン を通 して 他端 を體外 に誘導 し
一

定時間照射を行 っ た。バ ル ーン 附カ テ ーテ ル の 位置は術

後 レ 線寫真 に よ り變化せ ぬ こ とを確認 し，さ ら に照射終

了後 は前記 ド レ ーン ロ よ りこ れ を拔去 した．な お 本照射

法 に よ る副 作用 （膀胱直腸の刺戟症状，あ るい は 創の 感

染 な
．
ど） の 發 生 は 特 に 認め られな か っ た．

　 こ の 直接照射法 を 行 うこ と に よ り手術 に 引績 き後照射

を開始するこ とが 出來 ， しか も經皮 照射を輕減す る こ と

が出來 るもの である．

120． コ ロ イ ド趺 ラジオ アイソ F 一ブ による 子 宮

頸癌 リン パ 節治療に關する研 究

　　　　　　　　（信州大）
ee
滝澤晴雄 ， 中澤　理

　 RI は そ の 口的 に懸 じ，吾入 の 好む投與形態 として 使

用出來 る こ とは 大きな特性 の
一

っ であ る．今 日 あ る種の

RI は 懸濁液 ， あ るい は コ P イ ド溶液と し て作成可能で

（二 れが注入部位 の 組織 に 固定 され，身體全體に 鬣散しな

い よ うな形態 に す る こ とは 困 難 な こ とでは な くな っ てい

る．われわれは こ の 場合 V ロ イ ド状 RI が注入局所 に停

溜す る の み な らず ， 注入 部位所屬局所 リン パ 節 に も多量

に攝取 され ， しか も他の 重 要臓器 へ の 分布も少 な い よ う

に し た な らば ， 子宮頸癌にお け る リン パ 節治療 の 向上 も

期待出來 る と考 え，P32，　AuigB の 使用可能性を研究 して

い る が，こ れ ま で の 結果 は っ ぎの ご と くであ る，

　 1 ．動物宣驗

　正常 リ ン パ 節の コ ロ イ ド状 RI の 撮取率 を知 る日的で

家兎 の 膝窩 リ ン パ 節 を 目標 と し，一
側 足 蹠 皮 下 に 注 入 し

實驗 を 行 っ た 結果 は つ ぎの ご と くで あ る．

　 イ） P3u： CrP3204　・5 ％糖，　 CrP3201　・5 ％ ゲ ヲ チ

ン ，Ca3 （P3 ：0 ．t）z ’5 ％ ゲ ヲ チ ン，　 Cas　（P3204 ）2 油 ぺ の

各種懸濁液 に ょ る實驗では ，
CrP3204 ・5 ％ ゲ ヲ チ ン

（粒子 工μ 以 下 ） が 最もよ い 化學形態 と考 えられ ， 注入

側膝窩 リ ン パ 節 の 攝取率 は 注入 よ り 1 ， 7 ， 14日 で 2 〜

4 ％ ， 肝では 0．3〜1 ％ であ り， 局所残量 は 60〜τ0％

であっ た．組織學的に は CrP320 ， 粒子 は リン パ 洞 を流

れ，そ こ の 細網 内皮 の 腫大，浮游 を 起 し，こ れ に 躡 取 さ

れ るが ，や が て リン パ 濾胞組織 の 細網細胞 の 腫大増殖 に

よ っ て ， こ の 内に 攝取飽喰 さ れる。そ し て 14 日 目でもな

お 濾胞内細網細胞内 に 固定 さ れ て い る．

　 ロ ）Auipe：Aulgsコ ロ イ ドは 注 入 側膝窩 リ ン パ 節 には

10〜20％ （注入 よ り 4 〜 128時間）攝販 さ れ ， 肝で は 2

〜 8 ％ で 局所残 量 は約50％ で あ つ た．組織學的には 注入

後 4時 間 目ですで に リン パ 節の 正常構造 は 失 わ れ，腺組

織全體 に各種細胞 の 腫大，廣汎な 核崩壊 を伴っ た壊死を

生 じ，
32 〜 64時間 目で は壊死崩壊物 は 線維化 に 變 り ，

128時間目で線組織の再生 あ る い は代償機轉 ら し きも の

を示 して來 た．

　 且。子宮頸癌患者 に お け る ト レ
ー

サ
ー

實驗

　子宮頸癌患者術前
一

側 の 旁結合識内 に CrP3204 　・5

％ゲ ラ チ ン
，
AuiDe コ ロ イ ド溶液を 注入 して 剔出リ ン パ

節 にっ い て t の 放射能分布を し らべ た が，症例に よ り差

は あ るが相當量 の 放射能分布を殊に Aulge注入 の もの に

認 め た．

　以上 よ り CrP3204，　 Aulgs コ ロ イ ド溶液では，後者 零

方が リン パ 節 に よ り多 く攝取 され るの を知っ た．こ れぽ

現在 Aulpe は コ ロ イ ド溶液 （20〜25m の として そ の ま

tS使用出來 る 吠態 に て 配布 さ れ て お り，一
方 CrP32q

は Aulgs コ ロ イ ドに 比す れ ば，な お膠質r匕擧的に 檢討

の餘地 が充 分に あ り，わ れ わ れは こ の 點に っ い て な お追

究中で あ る．しか し兩 者 そ れぞ れ 得失 あ り， 簡單 に優劣

は 決 め えな い もの と考え られ る．

121．Co6 じ
大量遠隔照射 （200C）時に おけ る皮膚

障害∫こつ し、 て　　．

　 （國 立 大 阪） ee
小倉知治 ， 今村　登 ， 松本　脩

　Coseは線質が均等で ， 硬度が高く， 從 っ て 皮膚障害 が

少な く，深 部 量 率 は 大であ り ， ま た 膀胱 ， 直腸， 骨髓 な

どの 障害 ，全身障害 な ども輕度であ る とせ られ て い る．

私 どもは こ れらの 長所を利用 して ， っ ぎの 條件に よつ て

子宮頸癌 に 野 し大照射野短期大量照射を行っ て ， そ の 經

過を觀察 し特 に 皮 膚障害 の 状況 に っ い て 檢 討した．

　（1 ）　照 射 條 件　　　　　　
’

　　線額丁／ミ，　 200C 　（50C ，　4 イ団）

　　昆巨離 ，　50cm

　　貝貫身重野 15× 12c田，　tttt及（ノ
：
後各 工尸冒
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