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考え られ た．

24．両 側肺転移に対する 両側同 時手術 の 1例

　　　　　吉澤 　穣治，芦 塚　修
一
，原 　　章彦

　　　 　　　　　　　 黒 部 　 　仁，山崎 　洋次

　　　 　　　　　　（東京慈恵会医科大学　外科）

　症 例 は 1 歳 の 女 児 ．初診 時 よ り肺転移 を ともな

う肝 芽腫 に対 して，化学療 法 を施 行 した．化学療

法は CDDP と THP −ADR を 6クール，　IFO と VP16

を 1 クール 施行した．こ れ に よ り
， 胸部 CT 検査 上，

転移巣は 消失 し，原発巣が 縮小 した た め ，肝左葉

切 除術を施行 した．さ らに 自家骨髄移植 を行 な っ

たが ，AFP 値の 減少が得 ら れ ず，胸部 CT に て 両

側肺野 に転移性病変を認め た た め，手術 をお こ な

う こ とに した．こ の 際 以 下 の 点が 問題 とな っ た．

急速 に 増大 す る転移性病変 に対 し て の 手 術適応 の

有無 両 側同 時手術 と二 期的手術 の 選択，二 期的

手術の 際 の 順番 ．同 時手 術をす る際 に経 皮補助人

工 心 肺装 置 （PTCS ） を使 用 す る と転移が 促進 さ

れ な い か．本症 例で は，肝 芽腫 の 根治 を 目的 に

PTCS を使 用 し て 両 側同 時手術 を施 行 し，肺 の 転

移性病変す べ て を切 除す る こ とが 可能で あ っ た．
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を行わ な か っ た症 例で あ る．

　 また ，Stage　V の 症 例は極め て順 調 に治 療 が施

行で きたが ，初期は 両側例 に対 する治療指針が充

分で は な く，治療方針決定 に戸 惑い が あ っ た．症

例 を呈示しな が ら，反省点を含め ，JWiTS プ ロ ト

コ
ー

ル症例の 問題点や今後の 要 望 を考察 した の で

報告す る．

　術前腫瘍破裂症例の 治療経過 を報告．

療法を施行 した男児は，手術時 Stage 　H で病理 診

断は FRN ，広範な 壊死 を伴 い 化学療法 が有 効な

腎芽腫 成 分が あ っ た と判 断，down 　staging によ

る過少 治療 を 避け 術後 化学療法は DD −4A ．放射

線治療は 施行 せず，治療終 r後 2 年無病経過 中．

JWiTS に則 りまず 腫瘍摘出術 を施行 した 女児 は ，

術後化学療法 DD −4A 全腹照射 10Gy を施行．治

療 中高度の 下痢に悩ま され た．腹腔側 に腫瘍浸潤

な く，術前化 学療法を行 えば 後腹膜腔 に腫瘍 を限

局で き全腹照射は 避けられ たの で は ？よ り後遺障

害が 少な い 治療を め ざ し
， 術前腫瘍破裂症例 にお

け る術前化学療法を 再考する 必要が あ る の で は な

い か と考え る ．

2 ． 1 歳 Stage　 Ill（C3 ），腎芽腫 の 2 例 〜術前

　 化学療法施行例 と術 後全腹部 照射施行例

　　　　 平 井み さ子，金子 　道夫，堀 　　哲 夫

　　　　 雨海　照 祥，小室　広昭 T 四本　克己

　　　　 瓜 出　泰久，五 藤　　周，川上 　　肇

　　　　　　　 （筑 波大学臨 床 医学系 小児 外科 ）

　　　　　　　　　　　　　　　　　術前化学

1．当科 に おけ る JWiTS プロ トコ
ール 症例 の 検討

　　　 　　霸　　知光，谷川　　健，疋田　茂樹

　　　 　　　　　　　 　　　　　　 溝手　博義

　　　 　　　　　　　 　 （久留米大学小児 外科）

　 当科で は 1999 年以降 7 例の Wilms 腫瘍を経験

し た．年齢 は 7 ヶ 月か ら 13 歳 ま で ，男 女比 は男

児 5 例，女児 2 例で あ っ た．進行度は Stage　 I が

3例 で他 H か ら V ま で が 1 例つ つ で あ っ た．全例

JWiTS の プ ロ トコ
ー

ル によ り治 療 され ，6 例 は無

病 生存 中で あ るが，Stage 皿 の 1例は 治療終 了後

半年で 肺転移 ・リ ン パ 節転移に よ り再発 を きた し

た．こ の 症例は Stage皿 で あ ：）たが ，放射 線療 法

3 ．Intrapelvis　wilms
’
tum ⊃r の 1例

　　　　　宮本　彩子，阪上　由子，多賀　　崇

　　　 　　　　　　 　　　　　　　 太 旧　　茂

　　　 　　　　　　 　　 （滋賀医科大学小児科）

　血 尿，腹部腫瘤の た め 入院と な っ た 5 歳女児．

MRI で 脂 肪 組 織 を 含み 腎盂 か ら 尿 管 内 へ 進 展 す

る腫瘍を認め た．腎盂原 発腫瘍が疑われ ，左 腎摘

出術を施行．腫瘍は 腎盂 か ら発 生しポ リ
ープ状 に

増 殖 し，尿 管移行 部 まで 進展嵌入 し て い た．病理

組織所見 によ り未熟な後 腎芽細胞を 主体 とす る 腎

孟 原 発 の papillary　Wilms 腫瘍 （stage 　 H ） と診

断 した ．術 後 日本ウ ィ ル ム ス 腫瘍研 究 の プ ロ ト
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