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 (Background) We report basic animal experimental study which we evaluated the ther-
mocoagulation effects of two different type of Nd:YAG laser (pulse and continuous wave (CW) 

laser). 

 (Methods) The Rotalase internally reflecting fiber delivery system coupled to the pulse and 
CW Nd:YAG laser was used to create lesions in Seminoma tissue implanted Scid mice with the 

fiber tip 2 mm away from the target tissue under the water. Laser power output used was 20, 40 

and 60-watt for varying times (30-180 sec) of irradiation. Stationary lesions, where a single spot 

of target was irradiated, were created. On the other hand, we measured tissue temperatures at 

7, 10 and 14 mm from tissue surface. The seminoma tissues removed from Scid mice were 

photographed after bisection, the fixed in 10% formalin and examined histologically. 
 (Results) For the purpose of these experiments, ablated tissue is defined as the volume of 

tissue that has been destroyed by both coagulation and vaporization. Estimates of the volume of 

ablated tissue were made by macroscopic examintion of the bisected lesion, measuring the depth 
and width of the lesion as seen from the edges of the coagulated area around vaporized zone. The 

mean depth and width penetration, volume ablation and rising of the tissue temperature at pulsed 

60-watt, 60 seconds was greater than that observed at other groups. Irradiated spot lesions were 

characterized by an initial 10-20 second period of tissue blanching followed by an audible 
"popcorn phenomenon" which meant more than 100°C in tissue temperature, then formation of 

small surface bubbles as tissue began to evaporate and char. 

 (Conclusion) This study suggests the potential usefulness of the pulse Nd:YAG laser for 
Visual Laser Ablation of the Prostate (VLAP). 

 Key words: Nd:YAG laser (pulse wave, continuous wave), VLAP, Seminoma tissue im-

 planted Scid mice

要 旨=(背 景 と目的)ヒ ト精巣 セ ミノ ーマ移植 腫瘍 に対 し, 共通 の90度 側 射 フ ァイバ ー を使 用 し, パル ス

波 と連 続 波発振Nd:YAGレ ーザー光 に よる温熱効 果 と組 織 内温 度上 昇 につ い て両 レーザ ー問 で比 較検

討 した. 
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 (対象 と方法)担 癌 マ ウ ス を仰 臥位 で 固定 し, 水 没 した腫瘍 に対 し側 射 フ ァイバ ー反射面 よ り2mmの

距 離で 固定 照射 を行 った. 各 群 は5匹 ずつ とし, 照射 出力, 時 間 は, 20W, 180秒 照射 群, 40W, 90秒 お

よび120秒 照 射群, 60W, 30秒, 60秒 お よび90秒 照射群 と した. 照 射終 了後, 移 植腫瘍 の腫 瘍割 面像 で, 

凝 固層 の深 さ と幅 を測定 した. 照 射時 の組 織 内温度 上昇 は腫瘍 表面 よ り7, 10, 14mmの 距 離 で両 レー

ザ ー出 力20W, 40Wお よび60Wに て90秒 照 射 し, 経 時的 に温度 測定 を行 った. 

 (結果 と結 論)同 エ ネル ギー 量3600J, 6群(パ ル ス波, 連 続波:20W, 180秒 照 射群, 40W, 90秒 照

射群, 60W, 60秒 照射 群)に お け る比 較検 討 でパ ルス波60W, 60秒 照射群(深 さ, 幅, 仮 想体積:平 均

10.6mm, 12.7mm, 736mm3)が そ の他 のい ずれ の群 よ り凝 固層 の拡大 を認 めた. さ らに組 織 内温度 か

ら も明 らか にパ ル ス波 の良好 な熱 伝達 性 が証明 された(パ ルス波60W:腫 瘍 表面 か ら7, 10, 14mmの

位置 で それ ぞれ平 均96, 77, 40. C). 

キ ビ ワー ド=Nd:YAGレ ーザ ー(パ ル ス波, 連続 波), VLAP, ヒ ト精巣 セ ミノーマ移植 腫瘍

 緒 言

 近年, 前立 腺 レー ザー 療法 は, 数多 くの施設 にお い

て, 種 々 の レーザー ファイバ ーや レーザ ー発生 装置 を

使 用 し, 種 々 の照射 条件 で行 わ れ てい る1)2)が, さ らに

治 療効 果が一 定 で良好 な結果 が得 られ る レー ザー ファ

イバ ー, レーザ ー発生 装 置 お よび至適 照射 条件 が望 ま

れ て い る. これ らの 要望 に つい て は, 臨床 お よび実 験

的 に も照 射 出力 と照射 時 間 の関係 が多 く述 べ られ てい

る3)～9). しかし, レー ザー装 置 に つい て, 特 に今 回報 告

す る同波 長 で はあ るが, 連 続 波, パ ルス波 と波 形 が違

うレー ザー発 生装 置 間の比 較 に関 す る報 告 は内外 の発

表 お よび文献 におい て現在 の と ころ極 め て乏 しい. こ

の理 由は, 臨 床 の場 にお い て両 レーザ ー は同効 果 の も

の として理解 され, 使 用 され て い るか らで ある. しか

し, 他 レー ザー治 療領 域 で はす で に, 同 じ波長 の レー

ザ ーで も尖頭 値 の高 いパ ル ス波 レー ザー は連 続 波 レー

ザ ー に比 し, 同 エネ ルギ ー量 で もよ り温熱効 果 が す ぐ

れ, 有用 で あ る と言 われ て い る10)～12). 

 今 回 は, 前 立腺 レーザ ー療 法で一 般 的 に用 い られ て

いる連続 波発 振Nd:YAGレ ー ザー と同波 長(1, 064

nm)で はあ るが, ピー ク値 が1kWと 極 め て高 いパル ス

波 を発振 す るNd:YAGレ ーザ ー を用 いて, パ ル ス波

と連 続波 レーザ ー光 に よる温熱 効果 と組 織 内温度 上 昇

につい て両 レーザ ー間 で比 較 す る と共 に, 至適 照射 条

件 につ いて も検 討 した の で報告 す る. 

 対象 お よび 方法

 1. 使用 動物

 5週 齢 で 体 重 約20gの 雄 性Scid mouse(CB-17

strain; SLC, Shizuoka, Japan)を 使 用 した. 

 2. 麻酔 方法

 ネ ン ブ タ ール(Sodium Pentobarbital)(Abbott

Laboratories, North Chicago)1mgを 生理 食塩 水 に

溶解 し, 腹 腔 内 に投与 した. 

 3. 実験 移植 腫瘍 作成 法

 平 成5年7月7日, 52歳 男性 の鎖骨 上 リンパ 節転移

巣 よ り摘 出 され た再 発性 精 巣 セ ミノー マ をScidマ ウ

スの背 側 皮 下 に移 植 した. 約4～6週 間後 に直 径 約

1.5～2cmに 発 育 した腫 瘍 を切 除 し, 3mm角 に細 切

後, 新 た にScidマ ウスの背側 皮下 に再 移植 した. 平成

7年6月 の時 点で15世 代 目であ るが14世 代 目まで組織

学 的 に も初 代 移植 腫 瘍 と比較 して変 化 は認 め られ な

い. また腫 瘍 の増 殖 も安 定 して い る. 

 4. レーザ ー装置 と レー ザー フ ァイバ ー

 Nd:YAGレ ーザ ー発生 装置(波 長1, 064nm)は ヘ

レウスサー ジカル社 製HERCULES5060U(連 続波)と

シンテ ツ ク社 製OPTICA60Z(パ ル ス波, 50/60Hz, 

ピー ク値1kW, 出力1～60W)を 用 い た. レーザ ー フ ァ

イ バ ー は90度 側 射 フ ァイ バ ー, シ ン テ ック 社 製

Rota1aseを 共 通 に用 いた. 

 なお, レー ザー 出力 お よびジ ュール数 はレー ザー本

体 で設 定 した. さ らにフ ァイバ ー先 端 出力 は2種 類 の

レー ザーパ ワー メー ター(Power Max 500A, モ レク

トロ ン社:フ ァイバ ー先 端 光 を空 中 で 測 定, Power

Wizard PW-250, シ ンラー ド社:フ ァイバ ーチ ップ を

水 面下2mmで 固 定 し反 射光 を測 定)で それ ぞ れ測 定

し, 両 レー ザー 間で 出力 の違 いの ない こ とを確 認 した. 

また, 実 験終 了後 に再 度測 定 し, 実験 によ るフ ァイバ ー

お よび フ ァイバ ー チ ップの反射 板 の損傷 も確認 した. 

 5. 照 射効 果 の比較

 Scidマ ウス背 部 に移植 され, 直径 約20mmに 成長 し

た ヒ ト精 巣 セ ミノー マ腫瘍 に対 して照 射 実験 を行 っ

た. ヒ ト精巣 セ ミノー マ移 植腫 瘍 は, 前 立腺腺 腫 とは

組織 の違 いは あ るが, 色調, 腫 瘍硬 度が 前立腺 腺腫 と

類似 してい る点, お よび直 径約20mmの 腫 瘍 で も中心



887

壊 死が 認 め られな い点で本 実験 に用 い た. 担 癌 マ ウス

を仰 臥 位 で固定 し, 水没 した腫 瘍 を側 射 フ ァイバ ー反

射 面 よ り2mmの 距離(非 接 触照 射)で 種 々 の条件 で固

定 照射 を行 った. た だ し, 照 射 中は レーザ ー フ ァイバ ー

お よび 照 射 面 に対 し200～300ml/minで 持 続 灌 流 を

行 った. 照 射 出力, 照 射時 間 は各 群5匹 として, 20W, 

180秒 照 射群, 40W, 90秒 お よび120秒 照射 群, 60W, 

30秒, 60秒 お よび90秒 照射群 とした. 照射 中は, 照射

直後 か ら小 ポ ップ コー ン現 象(組 織 内温度100. C以 上)

発生 までの 時間 も記録 した. 照射 終 了直後, マ ウス を

屠殺 し, 移植 腫瘍 を摘 出 した. 照 射面 中央 の腫 瘍割 面

像 で, 凝 固層 の深 さ と幅 を測 定 した. 測定 後10%ホ ル

マ リン溶 液 に固定 し, 連 続切 片 を作製 して, 病 理学 的

に も検討 した. 

 6. 腫瘍 内 温度測 定

 レー ザー光 照 射 時 の組 織 内 温 度 上 昇 はNd:YAG

レーザ ー効 果 の比 較検 討上重 要 であ るた め, 照 射効 果

の結 果 を参 考 に腫 瘍 表面 よ り一. 定 の距 離(7, 10, 14

mm)で 平 行 に5mm間 隔で3点 にサ ー ミス ター(宝 工

業, 12点 式 ロガ, Model D 317)を 刺 入 し, 側 射 フ ァ

イバ ー反射 面 を腫瘍 表面 よ り2mm離 し, 両 レー ザー光

出力 をそれ ぞ れ20W, 40Wお よび60Wに て90秒 照 射

し, 経 時的 に温度 測 定 を行 った. 各群 それ ぞ れ3匹 行 っ

た. 

 結 果

 1. 腫 瘍 割面 像 で の凝 固 像 の深 さお よび幅 の検 討 で

は, パ ル ス波 は連 続 波 に比 し, 同出力 で もレーザ ー光

一の組 織 内へ の熱伝 達 が早 く(P<0.01)〔 小 ポ ップコー

ン現 象 が早 い段 階 に始 まる(パ ル ス波60W:所 要時 間

6.9±4.9秒(平 均 値 ±標準 偏差), 連 続波60W:所 要 時

間15.9±5.4秒). 〕(Fig. 1), また同 エネ ルギ ー量 で も

よ り深部 まで の凝 固 層が 得 られ た(パ ルス波60W, 60

秒>連 続 波60W, 60秒>パ ルス波40W, 90秒>連 続 波

40W, 90秒>パ ル ス波20W, 180秒=連 続 波20W, 180

秒)(Table 1, Fig. 2a, 2b). 

 2. 腫瘍 割 面像 で の凝 固層 の深 さ, 幅 よ り計算 した仮

想体 積 をパ ルス波 と連 続 波 の60W, 60秒 群, 40W, 90

秒群, 20W, 180秒 群 の同エ ネル ギ3, 600J, 6群 の検

討 で はパ ル ス波60W, 60秒 群 が その他 の いずれ の群 と

の比較 で も凝 固層 の有 意 の拡大 が認 め られ た(連 続波

40W, 90秒 群 お よ び両 波20W, 180秒 群 との 間:p<

0.01, 連続 波60W, 60秒 群 お よびパ ル ス波40W, 90秒

群 との間:p<0.05)〔 パ ル ス 波60W, 60秒(平 均736

mm3)>パ ル ス波40W, 90秒(平 均470mm3)=連 続 波60

W, 60秒(平 均453mm3)>連 続波40W, 90秒(平 均276

mm3)>パ ル ス波20W, 180秒(平 均178mm3)=連 続波

20W, 180秒(平 均154mm3)〕(Table 1, Fig. 2c). 

 3. 凝 固層 外側 組 織 にお いて組 織 学 的 にパ ル ス 波群

にの み血管 に多数 の血 栓が 認 め られた(Fig. 3). 

 4. 温 度 測 定 にお い て照 射60秒 後, 腫 瘍 表 面 か ら7

mmの 位値(パ ル ス波 と連続 波 の60W, 60秒 群, 4oW, 

90秒 群 ともに凝 固 層が 形成 され る位 置)で はパ ルス波

60W:96±2.5℃(平 均値 ±標 準偏 差), 連 続波60W:

Fig. 1 Irradiation time of popcorn phenomenon 

 (laser power 60W). 

Laser power 60 w

Table 1 Effect of noncontact of right angle fiber with target on static lesion size 

 and volume (mean+SD)
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68±3.6℃, パ ル ス 波40W:63±3酵1℃, 連 続 波40W:

52±2.5℃, パ ル ス, 連 続 波20W:39±0.6, 39±0.4℃

で あ っ た(Fig.4a). 腫 瘍 表 面 か ら10mmの 位 置(パ ル

ス 波60W, 60秒 群 で の み 凝 固 層 が 形 成 され る位 置)で

はパ ル ス 波60W:77±3.1℃, 連 続 波60W:平 均46±

2誌5QC, パ ル ス波40W:42±1.50C, 連続 波40W:34±

0.4℃, パ ル ス, 連 続 波20W:33±0.3, 33±0J4℃ で

あ った(Fig.4b). 腫瘍 表面 か ら14mmの 位 置(す べ て

の群 で 凝 固 層が 形 成 され ない位 置)で はパ ル ス 波60

W:40±2.1QC, 連続 波60W:32±0.5℃, パ ルス 波40

W:31±0.40C, 連続 波40W:28±0.3℃, パ ル ス, 連

続 波20W:28±0.3, 28±0.4℃ で あ った. 温度 測定 か

らも明 らか にパ ル ス波(特 に60W群)の 良好 な熱伝 達

性 が証 明 され た. また, 14mmで は, すべ ての レー ザー

群 にお いて温 度低 下 が認 め られ た(Fig.5).

考 察

波長 の異 な る レーザー光 は生体 に対 して も相 異 な る

作 用 をお よぼす こ とは よ く知 られて い る. また, レー

ザ ー光 の透過 性 は, 同一検 体, 同一条 件下 で は, 個 々

の レー ザー光 の波 長 に よ り決定 され, 波長 が 同 じで あ

れ ば光 の効果 は同 じで ある と も言 わ れて い る. しか し, 

最近, 癌 治療 にお ける光力 学療法 の領域 で, 同 じ波 長

の レー ザー で も尖 頭値 の 高いパ ルス波 レーザ ーは連 続

波 レー ザー と比較 し, レーザー光 の透過 同生は変 わ りな

いが, 光 の質 の違 いよ り組織 内深 達度(温 熱 効 果)が

す ぐれ, 治 療効 果 が良 好で あ る と言わ れて い る10)～12).

さ らに, 臨 床 的 に は, 出 力60Wで 前立 腺Nd:YAG

レーザー療 法 を行 った場 合, パル ス波 レー ザー と連続

波 レーザ ーで は蒸 散 まで の早 さ と範 囲 が異 な る こ とに

も気付 く. 一 方, 温熱効 果 を増強 す るた めに, 連 続波

レー ザー で も単 に レー ザ ー出力 をあ げれ ば良 い とい う

意見 もある. しか し, そ の場 合 フ ァイバ ー先 端 の劣化

Fig. 2 Effect of noncontact of right angle fiber 

 with target on static lesion size (depth (a), width 

 (b)) and volume (c). 

a 

b

CW Pulse

CW Pulse

Q 20w, 180s 
- 40w, 90s 

 60w, 60s

CW Pulse

Fig. 3 Histological appearance of the tissue out of 

 the macroscopic coagulated area after irradia-

 tion with pulsed 60-watt, 60 second. Severe hem-

 orrhage and hemmorrhagic infarction are ob-

 served. H & E, reduced from x 40.
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が 早 くな る点 や バ 昭ベ キ ュ昭効 果 に よ り浅 層 で レー

ザ ー光 の反射 が お こ り, 逆 に光 の 深達度 が 悪 くな る点

で実 用的 で はな い. それ故 に レー ザー発 生装 置 の 出力

限界 の問題 もあ るが, 一 般 に は非 接触 照 射 の場 合, ほ

ぼ60W以 下 の 出力 で 治療 が行 われ て い るの が現 状 で

あ る. 

 本研 究 で は, 同波 長 の連 続 波 発 振Nd:YAGレ ー

ザー とピー ク値がlkWと 極 め て高 いパ ル ス 波 を発 振

す るNd:YAGレ ーザ ー を用 い, 両 レー ザー光 に よる

温 熱効 果 の差 とそ の背景 とな る組 織 内温 度上 昇, さら

に至適 照射 条件 に つい て も検 討 した. 

 前 立 腺 レーザ ー療 法 に お け るNd:YAGレ ー ザー

の種 々 の至 適照射 条件 につ いて の検討 は, 前立 腺全 摘

除術 直 前 の ヒ ト前 立腺 組 織 を用 いた結 果 が最適 と考 え

られ る. しか し, 照射 環境, 照射 条件 お よび症 例数 に

問題 が あ り, 現 実的 で はな く, 現 在 の ところその報 告

は きわ め て少 ない7)8). また, 犬 の前立 腺 や ポテ トを用

いた照射 実験 はすで に報 告 され て いるが, 血 流の 問題

や ヒ ト前立腺 とは組織 中の水 分量, 組 織構 築 の違 いか

ら臨床 結果 とは異 な り, そ の結果 につ いて は意 見 の分

かれ る とこ ろで ある3)-9). これら の 点 か ら我 々が行 っ

た実験 は照射 対 象物 の面 か らは, 前立 腺 とは異 な り多

少 問題 が あ ると考 え られ るが, 照 射環 境, 照射 条件 お

よび例 数 につ いて は, 両波形 のNd:YAGレ ーザ ーの

光効 果 の比較 を示 す最 良 の実 験法 と考 え られ る. また, 

両 レー ザー の凝 固層 の範 囲 の結果 は臨 床 にお ける ヒ ト

前 立腺 組 織VLAPの 凝 固層 の 範 囲 の結 果 と類 似 して

い る1). 

 パル ス波 と連続 波 の比 較 で は, 尖頭 値 の高 いパ ルス

波 レーザー が連続 波 レーザ ー よ り も組 織 内温度 上昇 が

す ばや く(小 ポ ップ コー ン現 象 の平均 所 要時 間:パ ル

ス波6.9秒, 連続 波15.9秒), 熱効 果 が組織 深 くまで連

す る ことは本実験 にお け る凝 固層 の範 囲 お よび温度 測

定 か ら明 らか と思 わ れ た. そ の要 因 は本 パ ル ス レー

ザー の高 いパ ルス尖頭 値 に よ る と考 え られ る. その説

明 と して は, 尖頭 出力 の高 いパ ル ス レー ザー は その高

い尖頭 出力 によ り組織 に高密 度励 起状 態 が過渡 的 に発

生 し, そ の結果組 織 透過 性 が増大 す る10)こと と, 音響 波

が発生 す る13)ことが関 係 す る と言 われ て い る. この現

象 と同様 な こ とが, 光 力 学 的療法(波 長630nm)に お け

るパル ス波(エ キ シマ ダイ レー ザー, 金蒸 気 レー ザー)

と連続 波(ア ルゴ ンダ イ レ昭ザ ー)の 比較 で もす で に

報 告 され てい る10)-12). 

 至適 照射 条件 に つい て は, 従来 よ り60W, 60秒 と40

W, 90秒 照射 の比 較3)-5)や15W, 180秒(低 出 力, 長 時

間)と50W, 60秒 照射(高 出力, 短 時間)の 比 較9)にっ

いて報 告 され てい る. しか し, 結果 が報 告 に よ り異 な っ

Fig. 4 Temperature profiled of transplanted 

 tumors in Scid mice using pulse and CW Nd : 

 YAG laser at a 2mm distance (depth 7mm (a), 

 depth 10mm (b)). 

a 

h

Fig. 5 Temperatures at 3 points of 7, 10 and 14mm 

 from tissue surface irradiated with pulse and CW 

 Nd : YAG laser at a 2mm distance. 
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た り, 照 射環 境 や条件 に問題 が あ る もの もあ る. さ ら

にいずれ の報 告 に も温 熱効 果 の デー タの基礎 とな る経

時 的な組織 内温度 測定 はな されて お らず, 照射面 よ り

組織 欠損 最深 部 まで の距 離, 組 織欠 損表 面積, 体 積 に

つ いて のみ で検 討 され て い る. また, 本 実験 にお け る

実験 環境 に っい て は, 照射 中 は レーザ ー フ ァイバ ー お

よび照射 面 に対 し200～300m1/minで 持 続灌 流 を行 っ

た結 果, 組 織表 面 の変化, す なわ ちバ ーベ キ ュー効果

や フ ァイバ ー先 端 の劣化 が起 こらず, レー ザー光 本来

の性 質の比 較(各 照 射 出力, 照射 時 間)が 可 能 であ っ

た. 我 々 は この持続 灌流 とい う照射 環境 は臨 床 にお い

て も必 要 な こ とと考 えて い る. この持 続 灌流 条件 下 に

行 わ れ, 温 熱効 果(凝 固 層:組 織 の不 可逆 な蛋 白変 性)

(Fig. 2)と 組 織 内温 度(Fig. 4, 5)と が ほ ぼ一致 した

本 実験 デ ータ は信頼 で きる もの と考 え, 非接触 固 定照

射(同 エ ネル ギー量)に お いて よ り組 織 欠損部 体積 を

大 き くす る に は両 レー ザー と も60W, 60秒 照 射 が40

W, 90秒 照射 や20W, 180秒 照 射 よ りも良 い照射 条件 と

判 断す る. 

 Nd:YAGレ ーザ ー を用 いた レー ザー 治療 の安全 性

につ いて は, 照射 対 象物 の厚 さが15～20mm以 上 あれ

ば レー ザー照 射 は安全 に行 え る と言 われ てい る. その

理 由 と して は, 一 般 に 波 長, 1,000nm領 域 の 光 で は

maximum light penetrationが 約15mm以 下 であ る こ

とが物理 学 的 に言 わ れて い るか らで あ る. 今 回の実 験

か らも, 最大 凝 固層 の深 さが11±1.2mm(パ ル ス波60

W, 90秒 照 射)で あ った結 果 と, 深 さ14mmの 部 位 で

は, すべ て の レーザ ー照射 群 にお い て温度低 下 が認 め

られ た温 度 測 定 結 果 か ら, 一 般 的 なNd:YAGレ ー

ザ ー治療 と同様, 非接触 照 射前 立腺 レーザ ー療法 で は

照射 面 よ り前立 腺被 膜 までの距 離 が15～20mm以 上 で

あれ ば安全 に治療 がで きる と考 え られ た. 

 前立 腺肥 大症 に対 す る よ り簡便 で低侵 襲性 の外 科 的

治療法 として, レーザ ー治療 以外 で も高 密度 焦点 超音

波(HIFU)14), 経尿 道 的前立 腺電 気 蒸散(TVP)15)16), 

経 尿道 的高 温度 療法17)な どが注 目 され て い る. しか し, 

これ らの 治療 の 中 で も非 接触 型 前 立 腺 レーザ ー療 法

を, 前立 腺肥 大症 の低 侵襲 性 外科 治療 法 として確立 し, 

経 尿道 的前立 腺切 除術(TURP)と 同様 の効 果 に近づ

け るには, まず 前立腺 表 面 の色調 や 間質 の組織 構築, 

照 射条件 に よ り異 な るレー ザー光 の特 徴(吸 収, 反 射, 

透 過, 拡 散, 後 方反射)を 術 者が 理解 す るこ とが必 要

であ る と考 え る. その上 で, レーザ ー効果 を よ り良好

で一 定 した効 果 が得 られ るよ うにす る には, 本 実験 の

結 果 か らは, (1)照射 面(バ ーベ キュー効 果予 防)と フ ァ

イバ ーの 冷却 のた め に灌流 速 度 を200～300m1/minと

し, (2)組織 熱伝 達性 が良好 な尖 頭値 の高 いパ ル ス レー

ザー を使 用 し, (3)60W, 60秒 の 固定照 射(6～10点)

お よび ロー リング照 射 の追加 で治療 す る こ とが最 良 の

照射 方 法 で はないか と考 えた. 今後 さ らに このパ ル ス

レーザ ー を使 用 した 照射 法 によ る臨床 的検 討 が必 要で

あ る と思わ れた. 

 なお, 本文の要旨は第83回 日本泌尿器科学会総会お よび

第16回 日本 レーザー医学会大 会 シンポ ジウム13で 報告 し

た. 
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