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P3−109　子宮頸癌の術後放射線療法後 に発 症 した 直腸腟瘻 に対 して 大腿薄筋筋弁充填術 を施行 した 1例

福岡大

阿南春分，宮原大 輔，植田 多恵子，堀内新 司，辻 岡　寛，江 本　精 ，瓦林 達 比 古

1目的】子宮頸癌に対す る放射線治療後 に 発症 した直腸腟瘻 は，難治性で あ る こ とが多 い ，今 回子 宮 頸 癌 2a期 の 術後放射線治

療後 に発症した直腸腟瘻 に 対 して大腿薄筋筋弁充填術 を施行し完治 した症例 を経験 した の で 報告す る，【症例】64歳，経妊 1
回経産 1回．61歳 時 に子宮頸部腺癌 2a期 に対 して 広汎子宮全摘術を施行し，病理学的ハ イ リス ク因子 （左予宮傍組織浸潤，
脈管侵襲，筋層全層浸潤）を認 め たため，術後補助療法 と して MitomycinC＋ etoposide ＋ Cisplatin療法 3 クー

ル と全骨盤外

照 射 51Gy及 び腔内照 射 8Gy を施 行 した．治 療後 17 ヵ 月後 に放射性腸炎 に よ る 直腸出血 を認め ，内視鏡 的電 気焼 灼術施行 し

た．焼 灼術後 に直腸 と腟 との 瘻孔が 出現 し，人工 肛門造設術を施行 したが，腟か らの 排便 は 改善せ ず大 腿 薄筋筋弁充填術 に て

瘻孔 を閉鎖 した．植皮 の 生 着に 問題な く，機能障害 も認 め ず，術 後 3 ヶ 月後 に施行 し た注腸造影 に て 瘻孔の 閉鎖を確認 した，
術後 6 ヵ 月後に 人工肛門閉鎖術を行い ，現在術後 3年 6か 月経過 し，直腸機能障害や腫瘍 の 再発等認めず経過良好で あ る．【考
察】放 射 線 治 療 後 に発 症 した 直腸腟瘻 は 難治性 で ある 事が 多い ．こ の よ うな症例 に は，形成外科や消化器外科 と連携をと り集

学的に チー
ム 医療を行 うこ とが重要で あ る．

P3−110　性器脱手術 に お ける VTE 防止策 fondaparinux の 導入 に 伴うプ ロ トコ ル の 更新

モ三井言己念病 1貌三
中山裕敏 中 田真木，安田 　孝，柿木成子，北條　智，中尾美木，中林　稔 小 島 俊 行

【目的】性器脱症 例 に 対す る 術後 fondaparinux の 導入 に伴 い 更新 した 静脈 血栓塞 栓症 （VTE ）リ ス ク 予 防プ ロ トコ ル を検証す
る．【方法】プロ トコ ル ： 下肢静脈血 栓症 の ス ク リー

ニ ン グ検査 と して 従来の 術前検査 に血清 D ダイ マ ー値測定 （SDD ＞を追
加 した．SDD ≦ 0．5μg／ml 以 下 の と き ド肢 深部静脈血 栓症 （DVT ）の 疑い な し と判 定 し術 後 弾 性 ス トッ キ ン グ を使用 し た ．
SDD ＞ O．5μg／ml の と きDVT の 疑い を否定で きな い とみ な し下 肢 静脈 の 超 音波断層検査 を追加 した．下肢静脈の 超音波断層

検査 に よ り血栓 を 指摘 され た症 例 は手術 を延 期 し ワ
ー

フ ァ リ ン投与 （6 ヶ 月以 上 ）を行 っ た の ち血栓の 消長 に よ らず術後退院
まで fondaparinuxの 投与 を行っ た．下肢静脈の 超音波断層検杳 に よ り壁在血栓が 疑わ れ た あ る い は逆流 など弁機能不全 の 指
摘 を受け た 症例 に 対 して は 術後 に fondaparinux の 投 与 を短期 間行 っ た．fondaparinux投与を 行 っ た症例 に 対 して は術後に下
肢静脈の 超音波断層検査を再度施行 した．【成績】弾性ス トッ キ ン グ の 着用状況 は全体として 良くな く，約半数 が くい こ ん で 皮
膚 に負担 をか け て い た．DVT を有す る 症例で は 過去に下 肢浮腫 な ど明 らか な DVT の 経過 は聴取されて い ない こ とが殆 どで

あっ た．fondaparinux投与 を行 っ た症例 に は入院期間 中急性 の DVT や肺 塞 栓 は認め なか っ た．【結論】術後 の 安静度や 臥床期

間か らみ て 性器脱手術 に お け る VTE 防 止策は 早期 離 床 と早期 か らの 体位変換 お よび 抗凝 固療法の 適用 が 有用 で あ る と考 え

られ た．ス トッ キ ン グ に よる管理 は細か い チ ェ ッ ク が 必 要で 副障害 もあ り必ず し も推奨で きな い と思 わ れ る．い ず れ に して も
術 前 の ド肢 血 栓 検 索 は不可 欠 で あ る と考 え る．

P3−111　 産婦 人科領域 の 骨 盤 内静脈血 栓症 診断に 対する MR 静脈撮影の 有用性 と骨盤内静脈血 栓症 へ の 対 処 につ い て
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【目的】下肢 の 深部静脈血栓症 （DVT ）診断 に下肢 ドッ プ ラ
ー

検査が繁用されるが，骨盤i内 DVT の 診断 は難 しい ，我 々 は 骨
盤 内 DVT 検索 の た め の MR 静脈撮影 （MRV ）の 有帽性を検討し，ま た 同時 に凝固線溶系 マ ーカーとの 関連性，血栓が確認
され た場合の 対処 を検討 した．【方法】切迫早産，絨毛膜羊膜炎 5 例，子宮及び卵巣悪性腫瘍 4 例，1例 ，の 計 1  例 に対 して

の 検討で あ る．妊娠 中，術 前 に凝 固線溶系マ ーカーが 高値で ある 症例 に MRV を行い ，血 栓 を認 め た 症 例に 対 して，ヘ パ リ ン

を投与 し，下大 静 脈 フ ィ ル ター （IVC −F） とス ワ ン ガ ン ツ カ テ
ー

テ ル （SG−C）を挿入 し手術，分 娩 に 臨 ん だ．また凝 固線溶
系 マ ーカーを後方視的 に 検討 した．【成績】産科症例 2 例，婦人科悪 性 腫瘍 症 例 3 例 に MRV に て 骨盤内 に亅fiL栓 を認め た．産科

症例 2例，婦人科症例 2例 に対 して IVC−F，　 SG−C を 挿入 し分娩及 び手術 に 臨み い ず れ の 症例も IVC −F に血 栓 を確認 した．
血 栓 1場性例 の 凝 固線溶系マ ーカーは 産科

・
症例 で D ダ イマ

ー
（D−d）4．2〜5．17μg／ml 　TAT 　18〜2L6　ng ／ml ，婦 人科症 例で 0．34〜

26．］3pg／ml 　3．3A−38．2　ng ／

tml
で ，1例 は 高度の 閉塞 性動脈硬化症を認め た が，術前 D −d （一）で あ り，凝 固 第 8 因子 と von

Willebrand囚 子 の 異常高値を認 め た．【結論】骨盤 内 DVT の 診断 に MRV は 有用 で あ る と考 え られ た．また，妊婦症例で ，　 D
−d，TAT が それぞれ 4燈μg／ml 　lO、O　ng ／ml 以上，婦人科症例 で そ れ ぞ れ 1．0 μg

〆m13 ．O　ngfml 以 上 で 血栓形成 を疑 い MRV
を行 うの が 望ま しい と考え られ た．ま た D−d （

一
）で あっ て も有症 の 動脈硬化性疾患 が あれ ば，凝 固 第 8 因 子 と von 　Wille．

brand因子 の 測 定 も DVT 予測因子 と して 有用で ある と考えられ た．
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