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の ある治療法が熟望され る．今回 当科で は 経時的 に 腎

盂 に チ ュL ビ ン グ を 行 う経 皮 的腎孟 ド レ ナ ージ 法

（Percutaneous　Pyelic　Drainage　Method −PPD 法一）

を 行 つ た．そ の 手技は 患者を透視台 に腹臥位 に し ， 超

音波断層装置 に て 腎実質 の 良 く保た れ た 腎臓 を選び ，

そ の 穿刺部位 を 決定 す る．皮膚消毒後 ，
エ ラ ス タ

ー
針

に て腎盂穿刺を行 い
， そ の 針よ り」型 ガ イ ド ワ イ ヤ

t一

を挿入 し，そ の ガ イ ド ワ イ ヤ ーに か ぶ せ 血 管造 影用

シ ース セ
ッ トを入れ ， そ こ よ りア ト ム チ ュ

ー
ブ 6 号を

挿入 し絹糸 で 皮膚固定 し 終了す る．1980年 5 月 1 日 よ

り1982年 5 月31日 ま で に 腎後性無尿に起 こ した 子宮頚

部癌 5例 （第 Ilb〜IV 期） に 本法を施行 した と こ ろ，

症状 は 速 か に改善 され ，
BUN

， ク レ ア チ ＝ ン
，

カ リ ュ

ウ ム も施行後 4 日目で 完全に 正 常値 に 復 し ， 2．1ヵ 月 か

ら 1 年余 りの 延命効果 が 得 られ ， 合併症は 見 られなか

つ た．

　 以上本法 は 血管造影用器具を使用し た の み で ， 簡単

に行え，何 ら トラ ブ ル もな く，管理面 も容易で ，患者

の 体位変換は 勿論 の こ と， 自由に歩行 もで き ， チ ュ
ー

ブ 挿入部 lc　Op・site を 装着す る こ とに よ り入 浴 も可能

とな り，延命効果 の 得 られ る推漿さ れ る べ き方法で，

閉 塞性黄 疸 に 対する 経皮 的 胆管 ド レ ナ ージ （PTCD

法） に 匹敵す る もの で あ る．

　質問　　　　　 （川崎市立川崎病院）岩 田　嘉行

　 ア ト ム チ ュ
ーブ 6 号を ご使用 の よ うで すが，尿 の 小

結石 に よ つ て 閉塞 が お こ る こ と は な い か ．また 特別 の

管理上 の 工 夫を加え られ て い れば ご 教示下 さい ．

　回答　　　　　 （社会保険山梨病院）松 田　　稔

　 カ テ
ー

テ ル の 閉塞の 問題 に つ い て

　 カ テ ー
テ ル 挿入後 1 ヵ 月以 内なら閉塞 は起 こらな い

が，それを過ぎる と，小さな砂粒状の 結晶物 の 流出が

現われる の で ，生 食に よ り チ ューブ の Ωash が必要 と

なつ て くる．

　回答　　　　　 （社会保険 山梨病院）松田　　稔

　 1．CT の 使用 に 関 して

　確か に 有力 な情報 が得 られ る が
， 即座 に か つ 手軽 に

使用出来な い こ と と，CT の 設備を 有する病院 は 良 い

が
， な い 所で は 行えな い の で ，超音波断層装置 の 方が

便利で あ る．

　2．泌尿器科 と
一

緒 に 行 つ て い る か ？

　当科で は 内科 の Dr．と共 同 し て 行つ て い る．

　3．Forly　catheter の 使用 に 関 し て

　Forly　catheter は 材質の 関係よ り，ア ト ム チ ュ ー一一ブ

に 比 べ ，非常 に 感染が 強い と思われ る．
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　 381．気腹針の腹壁穿刺 路 を利用 し，鏡体挿入 を可能

とす る 腹腔鏡用器 具 の 開発

　　　　（川崎市立川 崎病院）

　　　　　　 坂 倉　啓
一
，宮本　尚彦 ， 中村　英世

　　　　　　 曽山　嘉夫 ， 関　　賢一，岩田 　嘉行

　　　　　　 林　　　茂

　　　　　　　　　　　　（亀谷診療所）亀谷　正大

　 目的 ；腹腔鏡 の 有用性は高ま つ て い る が，そ の 手順

の うち ， 鏡体用 の trocar 挿入 の 失敗は 腹腔鏡そ の もの

の 失敗，あ る い は 重大事故を意味す る もの で ，そ の 実

施 に は細心 の 注意 と熟練 が要求さ れ る ．初心者に もよ

り容易 に ， よ り安定 に 鏡体 の 挿入 を可能 とす る よ うな

器具を開発す る こ とを 目的と し た、

　 方法お よ び 器具 ：通 常市敗 され て い る気腹針 お よ び

直径 lcm の 腹 腔鏡 に適合し，上記 の 目的に か な うよ う

な器具を試作し た．器具 は ， い ずれ も特殊綱で で きた

気腹針用 の サ ヤ
， 誘導棒お よ び太 さの 異 な る 4 本 の パ

イ プ か ら な り，気腹針 に よ つ て得 られ た 腹壁通路を ，

サ ヤ ，誘導棒に よ り置換し な が ら確保 し，パ イ プ に よ

り順次拡張 し て 鏡体用 の 外筒を挿入 で き る よ うに作製

した．

　成績 ：従来 の 方法 で 20例，新 しい 方法 で 20例に つ い

て ， 皮膚切開か ら気腹 の 後，観察開始迄 の 時間を測定

し た．従来法 で は
， 未熟練者 （14例）平均13．1分，熟

練者 （6 例）平均 7，5分 ， 新法で は，未熟練者 （5例）

平均 11．0分 ， 熟練者 （15例）平均 9．5分 で あ り，未熟練

者で は 新法の 方が 速 く， 熟練者で は 従来法 の 方法が速

か つ た ．新法 で は 合併症 は 1 例 もな か つ た．

　独創点 ：3〜5mm の 鏡体通路 を 1c皿 程度 に拡張す

る外 国製 の 器具 は，一部匠市敗 され て い る が，気腹針

の 通路 をそ の まま拡張し，鏡体挿入 を可能と し た 器具

は まだない．この 新器具 は，鏡体挿入 の た め の trocar

刺入 とい う手技 を 不 要に させ
， それ に ともな う危険 を

減弱 さ せ，ひ い て は
， 腹腔鏡手技の 修得期間を短縮さ

せ る の に 役立 つ も の で あ る．

382．子宮頚癌 の 浸潤 ， 転移の 経路に つ い て の 研究

　　　 （天理病院 ）

　　　　　　田 内 圀彦 ， 林 　道治，林 　知節

　　　　　　久保　喬士，上 田　　浩 ， 加藤　敬 也

　　　　　　中島　　襄

　目的 ：進行頚 癌で は 基 靱帯を 骨盤壁 よ り広 く摘出

し ， リ ン パ 節を廊清 し か つ 断 端 に 癌 の 遺残 の な い よ う

に 充分な長 さの 腟管を切除 し て もな お骨盤壁や腟断端

に 再発を み る こ と が少 な くない ． こ の 原因を解明す る
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