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学 会

第41 回北陸医学会総会

日 時 二昭和62 年 9 月 6 日 く日つ 9 時 30 分

場 所 こ富 山 医科 薬 科 大 学

富 山 県 民 会 館

高 志 会 館

富山歯科総合 セ ン タ ー

シ ン ポ ジ ウム ドア レ ル ギ ー の 基礎と 臨床J

司会 矢野 三郎 く富山医科薬科大学内科1

岡田敏夫 く富山医科薬科大学小児科1

1 ． 工型 およ び工I王型ア レ ル ギ ー 反応に お け る組織障害

小泉富美朝 ， 北沢幹男

く富山医科薬科大学病理学教室う

2 ． 環境 とア レ ル ギ ー

とく に 花粉ア レ ル ギ ー 症 に つ

い て

加須屋 実， 寺西 秀豊

く富山医科薬科大学公衆衛生学教室う

3 ．
ユ ス リカ ア レ ル ギ ー

aン 小児喘息

村上 巧 哲， 五十嵐隆夫

く富山医科薬科大学小児科フ

bl 鼻ア レ ル ギ ー

特別発言

大橋直樹 ， 佐々 学

く富山医科薬科大学耳鼻咽喉科う

4 ． ア レ ル ギ
ー 性接触性皮膚炎

請橋正昭 く富山医科薬科大学皮膚科1

5 ． 難治性気管支喘息

山下直宏， 星 野 清 く富山医科薬科大学内科1

6 ． 薬剤性肝障害

井上恭 一

， 樋口 清博 く富山医科薬科大学内科ン

第1 会場

第 2 会場
内 科 分 科 会

第 1 36 回 日本内科学会北陸地方会

A 会場

座長 泉 三郎 く富山県立中央病院内科1

A l ． ネ オ パ ラ ゾ ー ル 中毒の 1 例

0 武田 三 昭
，
北 義人， 須藤治郎

上 田 草生， 亀田 正 二 ， 能登 稔

く市立 小 松総合病院内科J

A 2 ． D i p h e n yl h yd a n t oi n 投与 に よ っ て 多 彩 な 副作

用 を示 した 1 例

0 大江 浩
， 梅沢良昭， 根井仁

一

． ム ．

プニて

く城端 厚 生病院内科

A 3 ■ 大量の ア トロ ピ ン 静注に て 救命 し得 た激症有機

リ ン 中毒の 1 例

0 岩崎博道， 石坂 為久， 月江富男

本村俊 二 林 一 彦 く林病院1

李 鐘大， 中村 徹 く福井医大第 1 内科

A 4 ． 左大腿 骨骨折 の 経過中に 多発性の 陰影 を呈 し
，

肺梗塞と の 鑑別 が困難 で あっ た播矧生結核の1 例

0 間藤和博， 中村 暁， 福岡賢 叫

登 谷 大修 ， 田中延 善
， 中屋昭次郎

柳 碩也 く福井県済生会病院内和

岡田俊治
，
三 浦宏之 く同 整形外相

中西功夫 く金大第1 病矧

A 5 ． 中葉の 閉塞性肺炎 を反復 し， 気管支フ ァ イ バ ー

ス コ ー プ に て 摘出 しえた 気管支結石 の 1 例

0 又 野禎也， 藤村 政1凱 金森一紀

森 孝夫
， 中村 忍， 松田 保

く金 大第3 内剛

高倉文嗣， 石 野千津子 く金沢逓信病院内糾

小野江正臣 くり1 野 江 ク リ ニ ッ ク1

座長 水上 陽真 く富山市民病院内科う

A 6 ． 労作性呼吸困難の 患者 に み られ た鉄乏 欠症につ

い て

0 魚谷浩平 く国療金沢若松病院呼吸器科

水島典明， 近藤邦夫， 藤井幸作

中西真理 子 く同 内剛

A 7 ． 当院に お ける気管支鏡 200 0 例の 検討

0 中村裕行， 水上陽真

く富山市民病院呼吸器糾

A 8 ． 喀疾 中の C A 1 9 －9 が 著明 高値 を示 し た細気管支

肺胞上皮癌の 1 例

0 嶋田佳文， 石崎武志， 三 澤利博

飴島慎吾， 佐々 木文彦， 貴志洋
一

東 博司， 中井継彦， 宮保 進

く福井医大第3 内科

A 9 ． 肺炎様陰影を呈 した 巨細胞癌の 1 例

0 砧 也寸志 く健生 病院内糾

帯 刀裕之 ， 清水 覿， 清光義則

く城北病院内糾

細 正博 く金大第2 痛風

A lO ． C ol o n y sti m ul a ti n g f a ct o r くCS Fl 産生 が疑わ

れ る肺癌 の 1 例

0 楠 春夫， 荒木
一

郎， 安川 善博

田 中 功
， 藤田

一

， 松田博人

平 岩義雄， 文字 瓦 吉田 誠

品川俊男， 永森正秋 く富山赤十字病院内糾

辻 口 大， 林 義信， 永井 晃
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く同 心臓血 管呼吸器外科う

谷本 一 夫 く金大医療技術短大う

北川正信 く富山医薬大第 1 病理う

座長 藤田 正俊 く富山医科薬科大学第 2 内科う

A ll ． 大動脈弁逆流症 に お け る nif e d i pi n e に よ る 後

負荷軽減の 血 行動態へ の 作周

0 森 清男， 桝 田 昌之 助， 由雄裕之

く芳珠記念病院内科う

分校久志， 谷口 充 く金大核医学科う

A 12 ． 脳梗塞と心 筋梗塞を合併し た 1 症例

0 中谷彰男， 関本 博， 松本正 幸

中野利美， 松本幹生， 鈴木俊之

林 光義， 納藤真生， 土 屋 博

奥谷幸彦 く金沢医大老年病科う

A 13 ． 房室 ブ ロ ッ ク と 右 室機能障害 を示 し た p o s t－

m y o c a r diti s と 思われ る 1 例

0 家城恭彦
，
重田 亨， 野 田隆志

五十嵐厚， 前野孝治， 中村 由紀夫

久保田幸次， 高田重 男， 池 田孝之

く金大第 1 内科1

A 1 4 ． 心臓腫瘍の 1 治験例 く左房巨大粘液脛う

0 北川鉄人 りと川内科 ク リ ニ ッ クう

座長 田中三千雄 く富山医科薬科大学第 3 内科う

A 15 ． 蛋 白漏 出を伴 っ た R a di a ti o n a l e n t e riti s の 1

例

0 浜 田誠人
，
平 井潤子

，
大塚 実

塩原信太郎， 立 村森男， 森永健市

く浅 ノ 川総合病院内科う

神野正博， 秋本龍 一 く同 外科う

A 16 ． トル エ ン 吸 入 に よ る急性膵炎 の 1 例

0 増永高晴， 大石 誠， 柴山真介

津川害意， 村本弘昭， 吉村 陽

水毛生直別， 織 田邦夫 く鳴和総合病院内科う

A 17 ． 巨大 な襲胞形成 を伴 っ た非機鰹性膵島膿壕の 1

例

0 若林時夫， 森本 日出夫， 鈴木邦彦

田辺 靴 木田 寛， 杉岡五郎

く国立金沢病院内科フ

高仲 強 く同 放射線科う

滝 田佳夫 く同 外科う

渡辺麒七郎 く同 研究検査料う

A 18 ． 重症 ア ル コ ー ル 性肝炎の 1 例

0 皆川 薫
，
市田 隆文， 稲土修嗣

康山俊学， 井上 恭和一 ， 佐々 木博

く富山医薬大第 3 内科う

A 19 ． 肝障害 を伴 っ た 神経性食思不振症の 2 例

O L山形章夫， 若葉 宣人 ， 広瀬昭 一 郎

中川彦人
，
西部啓吾， 久保 正

く富山県立中央病院内科1

三 輪淳夫 く同 病理検査科う

B 会場

座長 高桜英輔 く黒部市民病院内科J

B l ． ス テ ロ イ ド中断後
，
シ ョ ック を呈 した糖尿病 の

1 例

0 岡田博司， 細島弘行， 宮内英二

岩崎良 二
，
小豆沢定秀

，
木越俊和

山本郁夫， 内田健三， 森本真平

く金沢医大内分泌内科1

B 2 ． G i a n t h y p e r t r o p hi c g a st riti s を伴 っ た糖尿病

透析例

0 酒井泰征， 本定 晃

く社会保険勝山病院内科う

B 3 － C h r o ni c th y r o t o x i c m y o p a th y の 1 例

0 高山嘉宏， 藤井寿美枝， 中川 浮

間本清也
，
杉原範彦

，
清水賢巳

中林 肇， 竹田亮祐 く金大第 2 内科う

松原四郎 く同 神経内科う

笹谷 守 く輪島病院内科う

B 4 ． P ri m a r y e m p ty s e11 a を合併した 下垂体前葉機

能低下症の 2 例

0 伊勢 拓之， 横jfl 博， 高桜英輔

寺田康人， 牧野 博 く黒部市民病院内科I

立 花 修， 沖 春海 く同 脳神経外科う

蒲田敏文 く同 放射線科う

座長 遠山龍彦 く高岡市民病院内科う

B 5 ． 汎血 球減少症 を合併 した B a s ed o w 病の 1 例

0 塩 原信太郎， 浜田誠人 ， 平井潤子

大塚 実， 立村森男， 森永健市

く浅 ノJl卜総合病院内科う

B 6 ． 発作型 褐色細胞腰の 1 例

0 池本明人
，
前川直美

， 秋田 裕
一

山岸利栄， 林 正 則， 尾 崎監 治

大隅敏光， 豊岡重 剛， 川 瀬満雄

向野 栄 く福井赤十字病院内科1

原田 武尚， 田中猛夫 く同 外科う

佐藤重彦， 中村三郎 く金大第 1 内科う

B 7 ． 慢性 B 型 肝炎 に 伴っ た膜性増殖性糸球体腎炎

の 1 例

0 上 野 均， 藤田 益雄， 泉野 潔

安本耕太郎， 三 川正人 ， 飯 田博行

篠山重威 く富山医薬大第2 内科う

小島 隆 く同 第3 内科う

B 8 ． 両 側 水 腎 症 を き た し た R e t r o p e rit o n e a l



9 62

fib r o si s の 1 例

0 永井国雄， 蘇馬隆
一 郎， 瀬 田 孝

佐藤 阻 三輪梅夫， 大家他事雄

く石川県立中央病院内科1

宮城徹三郎 く同 泌尿器科1

出町 洋 く同 放射線科う

林 守源 く同 病理科I

B 9 ． 子 宮頸部及び右乳房腰痛 で 発症 し A M L に 進展

した G r a n ul o c yti c s a r c o m a くG Sl の 1 例

佐々 木欣也 ，
上 田 孝典， 神谷健

一

吉村輝夫， 津谷 乳 安藤精華

高山博史， 内田三 千彦， 原 晃

中村 徹 く福井医大第 1 内科う

新本修
一

， 中川原儀三 く同 第 1 外 剛

中津川重
一

， 石 井 靖 く同 放射線科

座長 槍山草孝 く富山医科薬科大学和漢診療部う

B lO ． 脊髄性筋萎縮症の 1 例

0 中崎繁明， 武田 康， 斎藤正典

石 井 陽， 浜田 明， 谷 井淑夫

北尾 武 く国療北潟病院内科う

B l l ． S e n s o r y a t a x i a と悪性腫瘍の 2 症例

0 林 茂
，
坂尻 顕 一

， 杉 山 有

島 孝仁， 井手芳彦， 高守正 治

く金大神経内科う

B 12 ． 症候 性未破裂脳動脈瘡 の 検討

0 山本祐 一

， 濱田 秀剛， 正 印寛夫

黒 田 英 一

， 藤井博 之， 伊藤治英

山本信 二郎 く金大脳神経外科う

B 1 3 ． 肺問質 に 著明な ア ミ ロ イ ドの 沈着 を認 め た慢

性関節リ ウ マ チ の 1 例

0 中崎 聡， 村 山隆司

く金沢 リ ハ ビリ テ
ー シ ョ ン病院

リ ウ マ チ膠原病セ ン タ
ー コ

野々 村昭孝 く金大第 2 病理1

座長 加藤弘巳 く富山医科薬科大学第1 内科う

B 14 ． 慢性関節リ ウ マ チ に 多発性筋炎な らび に 橋本

病を合併 した 1 例

0 後藤博三 ， 嶋田 豊， 三 瀬忠道

槍山草孝， 土佐寛順， 寺澤捷年

く富山医薬大和漠診療部1

B 1 5 ． 多彩な症状 を呈 した 結節性動脈炎と思わ れ る

1 例

0 仁木健雄， 上 田幹夫， 森 孝夫

中村 乱 松田 保 く金大第 3 内科1

北川
一

雄， 久藤豊治 く久藤病院つ

B 16 ． 進行性四肢麻痔， 下血 を主徴 とす る結節性動脈

周囲炎の 1 例

0 朝日寿実， 浦風 雅春， 杉山英二

加藤弘巳， 矢野 三郎 く富山医薬大第 1 内剛

松井 一 裕 く同 第 1 病卿

岡田尚美 く済生会高岡病院内科

松沢 仁 く同 整形外剛

B 1 7 ． 下大静脈 お よ び 門脈系の 多発 性閉塞を伴 っ た

血管性 B e b G e t 病 の 1 例

0 柳 昌洋， 高橋洋
一

， 黒 崎正夫

く富山市民病院内柳

松本繚 一 く同 皮膚科

杉原政美， 小林昭彦 く同 放射線科

第3 会 場

第4 会場
外 科 分 科 会

第208 回 北陸外科学会

一

般 演題 A 会場

座長 永井 晃

く富山赤十字病院心一臓血 管呼吸器外科う

1 ． 肺 Di r o fil a ri a si s の 1 手術例

0 中村 隆， 草島義徳

く富山市民病院呼吸器外科I

森 和 弘， 小林 弘信， 嶋 裕 一

小 西
一 朗， 広野 禎介 く同 外科

中林裕行， 水上 陽貴 く同 呼吸器科

杉原政美 く同 放射線和

高柳 甲立 く同 研究検査料病矧

吉村裕之 く金大寄生虫学コ

2 ． 月経随伴性気胸 の 1 治験例

0 吉野 利夫， 吉野 武 く国療富山病院外剛

3 ． 高齢者気管支療膿胸症例 に 対す る 治療法の検討

0 土 島秀次， 保坂 浩史， 湯浅幸吉

岩波 洋， 松原 純 一

， 清水 健

く金医大胸部心臓血管鮒

4 ． 気道確保 に難渋 した 広範囲気管
． 気管支結核の 1

例

0 小 林弘明， 佐藤日出雄

く石川県中呼吸器外科

林 守源 く同 中検病葦削

飯 田茂穂 く金沢市立外科

5 ． T r a c h e o b r o n c h o p a thi a o s t e o c h o n d
r o pl a s ti c

a

の 1 例

0 宮澤秀樹， 能登 啓文， 中川禎
二

戸島雅宏， 吉岡幸男， 大塚吾郎

中坪直観 西谷 泰， 藤村光夫

く富山県中胸部外科

北川和久 く同 耳鼻咽喉抑

里村 敬， 川上 年 朗 く同 麻酔科
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北川正 信 く同 病理1

6 ． 肺小細胞癌 に対 す る集学的治療 の 検討

0 池谷明彦
，
龍村俊樹， 津 田基 晴

杉山茂樹， 辻本 優， 西 出良 一

北沢 慎次， 小山信 二 ， 山本恵
一

く富 山医薬大 1 外I

北川正 信 く同 第 1 病理1

7 ． 外傷性横隔膜破裂の 2 例

0 林 義信， 辻口 大， 永井 晃

く富山赤十字病院心臓血管呼吸器外う

座長 会田 博

く金沢医科大学胸部心臓血管外科う

8 ． S ci m it a r S y n d r o m e の 1 手術例

0 白川 尚哉， 会田 博， 坂本 滋

金戸善之， 豊田 恒良
，
清水 健

く金医大胸部心臓血管外つ

石田哲也
，
竹越 嚢

， 村上 瑛二

く同 循環器内科う

9 ． 無症状で 心 エ コ
ー 検査 に よ り発見さ れ た左房粘液

腰の 1 手術例

上 山圭史， 三 崎拓郎， 坪 田 誠

向井恵 一

，
浅井 徹， 松永康弘

岩 喬 く金大 1 外う

10 ． 重篤な術後せ ん妄状態 を呈 した 1 開心術症例

0 松本 康， 大 中正 光， 大橋博和

提 泰史， 村上 実， 田中 孝

く福井循環器病院外科1

11 ． 甲状腺機能異常 を合併す る虚血性ノL －疾患の A － C バ

イ パ ス 術

0 松永康弘， 川筋道雄， 手取屋 岳犬

川尻文雄， 渡辺 剛， 三 崎拓郎

岩 喬 く金大 1 外1

12 ． A － C バ イ パ ス 術 を 同時施行 した 2 弁置換術 の 1

例

0 豊田恒良
，
坂 本 滋

，
金戸善之

白川 尚哉， 会 田 博， 清水 健

く金医大胸部心臓血管外1

13 ． 逆行性冠濯流に よ る心 筋保護の 有用 性

0 鈴木 衛， 湖東慶樹， 浜中秀樹

西出良 一

，
杉木 実， 村上 新

橋本英樹， 明 元 克司， 永井 晃

上 山武史 く富山医薬大 1 外う

座長 富川 正樹 く富山医科薬科大学第 1 外科J

14 ． 開窓術を行 っ た解離性大動脈瘡の 1 例

0 長末正 己， 保坂 浩史， 松原純
一

清水 健 く金医大胸部心臓血管外フ

15 ■ 8 9 歳， 破裂性腹部仮性大動脈瘡の 1 治験例

0 森岡浩 一

， 西井宏有
，
藤井秀別

井隼彰夫， 千葉幸夫， 村岡隆介

く福井医大2 外1

16 ． 腹部大動脈硬化性閉塞症 に 合併 した 虫垂 憩室症の

1 手術例

0 中坪直樹， 藤村光夫， 西谷 泰

戸島雅宏， 吉岡幸男， 大塚吾郎

宮沢秀樹， 中川禎二
，
能登 啓文

く富山県中呼吸器循環器外う

増田信二 ， 三 輪淳夫 洞 病理う

1 7 ． 4 0 才台 L e ri c h e 症候群 の 2 症例

0 遠藤将光， 関 雅博， 小林弘明

佐藤日出夫
，
浅井 徹

，
木谷正樹

能登 佐 く石川県中胸部心臓血管外1

18 ． 上肢血行再建例の 検討

0 牧本充生， 横川 雅康， 村上 新

大場泰艮， 浜中秀樹， 高野 徹

古野利夫
，
富川正樹， 上 山武史

く宮山医薬大1 外フ

19 ． 大伏在静脈i n si t u b y p a s s 法に よる 下肢動脈血行

再建術の経験

0 戸島雅宏， 藤村光夫， 西谷 泰

吉岡幸男， 大塚吾郎， 中坪直樹

宮沢秀樹， 中川禎 二， 能登 啓文

く富山県中呼吸器循環器外つ

20 ． Cl o st rid i u m d iffi c ill e に よ る創感染を き た し た

B u e r g e r 病の 1 例

0 川辺 圭 一

， 浦山 博， 藤 岡重 一

波辺洋宇， 岩 喬 く金大 1 外I

座長 野 口晶邦 く金沢大学第 2 外科ン

21 ． 超音波ガ イ ド に よ る甲状腺穿刺細胞診の 有用性

0 道岸隆敏， 利波紀久， 久田欣
－

く金大核医学う

野 口 晶邦 く同 2 外I

谷 本 一 夫 く金大医療短大1

22 ． 異所性甲状腺癌 と思 われ る 1 症例

0 村 俊成， 野村泰三， 坂 東平
一

く金沢逓信病院外科1

道岸隆敏 く金大核医学う

渡辺馬環七郎 く国立金沢病理さ

23 ． B a s ed o w 氏病 に 合併 した 甲状腺癌症例の 検討

0 土 田 敬， 田中松平， 松 智彦

品川 誠
，
大村健 二

，
中島久幸

森 善裕， 川清華光， 岩 喬

く金大 1 外う

24 ． 乳腺疾患に 対す る D S A の 経験

0 佐伯俊雄， 唐木芳昭， 宗像周二
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穂苅市郎， 神西孝和， 山下芳郎

田沢賢次， 藤巻雅夫 く富山医薬大 2 外1

座長 小 西孝司 く金沢大学第 2 外う

25 ． 肝内結石症例の検討

0 滝 田佳夫， 太田 ，
石 田哲也

道場昭太郎， 木下睦之 ， 浅井伴衛

津田宏息 高松 斉 く国立金沢外科

26 ． 肝膿瘍の 2 例 一 治癒例 と剖検例
－

0 大島俊乱 高野直樹 く国立鯖江病院外榔

松葉 明， 小 島靖彦， 藤 田秀春

中川原儀 三 く福井医大 1 外う

八 木雅夫， 泉 良平 く金大 2 外1

27 ． 肝膿瘍症例の 検討

0 瀬戸啓太郎， 高 田道明， 山本広幸

横田 啓， 斎藤人 志， 喜多
一 郎

高島茂樹， 木南義男 く金医大
一 般消化器外剛

28 ． 肝糞胞腺腫の 1 例

0 北林
一

見 田 中茂弘 く上市厚生病院外糾

泉 良平 く金大 2 外う

小林昭彦 く富山市民病院放射線科ン

高柳甲立 く同 研究検査料1

29 ． エ タ ノ
ー ル 注入 療法後 に 切除 した 肝硬変合併肝癌

の 1 例

0 津川清 一 郎， 泉 良平， 北Jlt裕久

薮下和久， 渡辺 俊雄， 大堀 功

清水康
一

， 小西孝司， 宮崎逸夫

く金大 2 外う

鵜浦雅志， 小林健
一 く金大 1 和

30 ． 肝動脈動注埋 込 み ポ ン プ症例 の効果 と反省点

0 小杉光世， 清原 薫， 山下長平

吉田政之 ， 高山和男， 山脇 優

小杉 長 く市立砺波総合病院外糾

角田清志， 荒川文敬 く同 放射線科

31 ． 原発性肝癌お よび 転移性肝癌に 対す る R F 局所温

熱療法の効果

0 浦出雅昭， 米村 豊， 藤村 隆

竹川 茂， 宮 田龍和， 鎌 田 徹

山口明夫， 泉 良平， 三 輪晃
一

宮崎逸夫 く金大 2 外う

中嶋和書， 久住治男 く同 泌尿器科

斉藤泰男， 高島 力 く同 放射線科

32 ． 肝切 除術後の血中プ ロ ス タ グラ ン ジ ン 値と そ の 意

義

0 清水康
一

，
渡辺 像瓶 薮下和久

小野 田秀樹， 大堀 功， 橋本哲夫

高森正人， 八 木雅夫， 泉 良平

小西孝乳 宮崎逸夫 く金大 2 鮒

座長 嶋田 紅 く福井医科大学第 1 外科1

33 ． 小児胆嚢軸念転症 の 1 例

0 松下利雄， 北尾忠寛， 林 茂

古谷正晴， 原田武尚， 麻田 勇

城崎彦
一

郎， 田中猛夫 く福井赤十字病院外糾

34 ． 胃切 後胆石 症の 検討

0 木村寛伸， 永川宅和， 角谷直孝

前田基
一

，
上 田順彦， 萱原正都

秋山高儀， 太 田哲生， 上野桂 一

米村 豊， 三 輪晃
一

， 宮崎逸夫

く金大2 外コ

35 ． 総胆管結石症の 検討

0 伏田幸夫， 関野 秀継， 佐久間寛

竹山 茂， 西田良夫， 磯部次正

く黒部市民病院外科1

36 ． 術後 T －t u b e に よ り施行 した 胆道内圧測定に つ い

て の検討

0 原 和人 ， 横 山 隆， 古田和雄

く城北病院外科う

37 ． 内胆汁療症例 の 検討

0 増子 洋， 沢 敏 治， 丸岡秀範

中野達夫， 谷 卓， 堀地 車

高島 達， 黒 田吉隆， 辻 政彦

く宵山県中外和

38 ． 組織塾 を異と し た同時性胆嚢胆管癌 の 1 症例

0 広瀬宏 一

， 辻本 優 ， 若狭林
一

郎

牛 島 聴， 村田修
一

，
清崎克美

く氷見市民病院外糾

座長 辻 政彦く富山県立中央病院外糾

39 ． 胆嚢癌の 肝内直接浸潤に 関す る検討

0 角谷 直乳 永川宅和， 木村寛伸

上 田順 風 前田基
一

，
葦原正都

太 田哲生 ， 上 野 桂
一

， 宮崎逸夫

く金大2 外う

4 0 ． 胆管癌切除例の検討

0 福島 弥， 嶋田 臥 松葉 明

荒井埋夫， 安川 ひ ろ美， 平楽 泰

山林泰三， 新本修一
一

，
野手雅夫

広瀬和郎， 関 弘弓札 磯部芳彰

小島靖鼠 藤田秀春， 中川原儀三

く福井医大1 州

41 ． 膵 内胆管癌の 2 例の 治療経験

0 杉木 実， 矢後 修， 湊 治志

山口敏之 ， 稲 田章夫， 牧本充生

辻本 優， 笠 島 学， 山本恵
一

く富 山医薬大 1 鮒

尾島敏夫 く尾島外椰



42 ． 膵 ． 胆管同時性重複癌の 1 例

0 神野正 博， 藤本敏博， 秋本龍 一

く浅 ノ 川総合外科う

池田誠人 ， 北中 勇， 森永健市

く同 内科う

43 ． 早期胃癌の 発見 を契機に 診断され た膵癌の 1 例

0 津沢 豊 一

，
山本克弥， 霜田光義

中嶋良作， 小田 切治 世， 鈴木修 一 郎

阿部要
一

，
田沢 賢次， 藤巻雅夫

く富山医薬大2 外う

44 ． 膵石症の 検討 く手術症例を中心 に し てI

O 岩佐和典， 鎌田 徹
，
松田祐 一

上野
一 夫， 島 弘三 く宮山労災病院外科う

B 会場

座長 藤田秀春 く福井医科大学第 1 外科1

45 ． 魚骨 に よ る食道穿孔 の 1 例

0 横山 隆， 古田和雄， 原 和人

く城北病院外科コ

大野健次， 山本和利， 清水義則

く同 内科コ

46 ． 下咽 頭， 中部食道重複癌の 1 治験例

0 村上 真也
，
山村 浩然

， 花立史香

宗本義則， 佐々 木正寿， 高畠 一 郎

疋 島 寛， 林外史英， 山田曹司

北川 晋， 中川正 昭 く石川県中消化器外科う

徳田紀久夫， 小森 貴 く同 耳鼻咽喉科う

佐藤 日山夫
，
小 林弘明 く同 呼吸器外科う

遠藤将光 く同 心臓血管外科う

47 ． 切除不 能食道癌及 び 胃癌に 対 す る人 工食道挿入術

の 検討

0 伴登宏行， 平 野 誠 ， 橘ノl卜弘勝

洒徳光明
，
斉藤 裕 ， 龍沢俊彦

く厚生連高岡病院外科う

48 ． 食道癌 に 対す る非開胸食道抜去法の術後合併症に

つ い て

0 石 沢 伸， 山田 明 ， 山下 巌

田内克典， 中村 潔， 加藤 博

穂苅市郎， 吉田真佐人 ， 島崎邦彦

小 田切治世， 坂本 隆， 唐木芳昭

田沢 賢次， 藤巻雅夫 く富山医薬大 2 外う

49 J D N A pl oi d y p a t te r n か ら み た食道癌症例の 検討

0 野 手雅章， 藤田秀春， 広瀬和郎

土山智邦， 新本修 一

， 福 島 弥

関 弘明 ， 松葉 明 ， 磯部芳彰

小島靖彦， 嶋田 紘， 中川原儀三

く福井医大1 外う

965

八 木雅夫， 宮崎逸夫 く金大 2 外ユ

座長 上 田 博 く金沢大学が ん研究所外科1

50 ． 貧血症状 を釆た し発見され た若年者胃神経鞠腰の

1 例

金 定基
，
三 浦将司

，
藤澤克憲

皆川真樹， 加藤幸彦， 三 井 毅

浅 田康行， 飯田善郎， 黒 田 譲

藤沢正清 く福井済生会病院外科う

河原 栄， 中西功夫 く金大1 病理う

5 1 ． 超音波内視鏡に よ る胃癌浸速度の検討

0 長谷川啓， 米村 豊， 浦出雅昭

杉山和夫
，
西村元

一

，
薮下和久

藤村 隆， 小坂健夫， 山口明夫

三輪晃
一

， 宮崎逸夫 く金大 2 外1

52 ． 早期胃癌 リ ン パ 節転移の検討

一

縮少手術の 可能性に つ い て －

0 黒 阪慶事
，
片山寛次， 松木伸夫

巴陵宣彦， 可西右使 く高岡市民病院外科1

岡田英吉
，
北川正 信 く富山医薬大 1 病理う

53 ． 早期胃癌に 対す る手術術式

0 藤村 隆， 米村 豊， 浦出雅昭

杉山和夫， 西村元 一

， 長谷川啓

小坂健夫， 山口明夫， 三 輪晃
一

宮崎逸夫 く金大 2 外1

54 ． p m 胃癌の 検討

0 荒井理夫， 広瀬和郎， 小林泰三

新木修 一

， 福島 弥， 野手雅章

松葉 明
，
関 弘明

， 磯部芳彰

小島靖彦， 嶋田 紘， 藤田 秀春

中川原儀三 く福井医大 1 外一

座長 川清華光 く金沢大学第 1 外科ン

55 ． 胃癌 に お け る大動脈周囲リ ン パ 節郭清例 の 検討

0 酒徳光明
，
桶川弘勝， 平野 誠

斉藤 裕， 伴登宏行， 龍沢 俊彦

く厚生連高岡病院外科う

56 ． 胃癌 に 対す る傍大動脈リ ン パ節郭清症例の 検討

0 松木伸夫， 黒 阪慶事， 片山寛次

巴陵寛彦， 可西右使 く高岡市民病院外科J

岡田 英吉， 北川正 信 く富山医薬大 1 病理う

57 ． A 領域胃癌リ ン パ 節転移の 検討

0 萩野知己， 上 田 博， 表 和彦

出口 康， 源 利成， 伊藤 透

藤本敏博， 浅井 透， 菅 敏彦

高橋 豊， 大井章史， 磨井正義

く金大が ん研外科う

58 ． C 領域胃癌の 治療 く手術術式と予後 に つ い てう

0 増 山喜 一

， 小田切治世， 中村 潔
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加藤 博 ， 穂苅市郎， 吉田真佐人

山田 明
，
島崎邦彦， 坂 本 隆

唐木芳昭， 田沢 賢次 ， 藤 巻雅夫

く富 山医薬大2 外う

59 ． 当科に お ける胃全劇症例 の検討

0 山村浩然， 立花史香， 完本義則

佐々木正寿， 村上 真也， 高畠
一 郎

疋 島 寛， 林外史英， 山田哲司

北川 晋， 中川正 昭 く石川県中消化器外科1

座長 広野禎介 く富山市民病院外科1

60 ． 多発 胃癌症例の 検討

0 萩原広影， 後藤田 治公， 坂 田則 昭

高島茂樹， 木南義男 く金医大
一

般消化器外科う

61 ． 多発な ら び に 重複胃癌の 検討

0 中野達夫， 黒 田吉隆， 丸岡秀範

増子 洋， 堀地 肇， 谷 車

高島 連， 沢 敏治， 辻 政彦

く富山県中外科1

62 ． 当科で経験 した残胃の 癌 の検討

0 牛島 聡， 辻本 優， 廣瀬宏
一

若狭林
一 部

，
村田 修 一

， 清崎克美

く氷見市民病院外科 ． 胃腸科う

63 ． 胃癌 リ ン パ 節転移巣 に お け る E G F と E G F リ セ

プタ ー の 検討

0 杉山和夫， 米村 豊， 伏田 幸夫

藤村 隆， 長谷川啓， 西 村元
一

宮田龍和， 小坂健夫， 山口 明夫

三輪晃 一

， 宮崎逸夫 く金大 2 外1

64 ． 胃癌 に 対す る持続腹膜潜流温熱療法 くC H P Pl 術

後管理 に お け る問題点

0 片山寛次， 松木伸夫， 黒阪宣彦

可西右使 く高岡市民病院外科1

礎部次正， 西田良夫 く黒部市民病院外科1

座長 龍村俊樹 く富山医科薬科大学第 1 外科1

65 ． B y p a s s 手術後 の 小腸吻合部潰瘍出血 の 1 例

0 古 田和雄， 横 山 隆， 原 和人

く城北病院外科1

山本和利， 清光義則 く同 内科1

渡辺 麒七 郎 く国立金沢病理う

66 ． 小腸穿孔例の検討

伊与部尊和， 大原鐘敏， 秋山高儀

魚岸 誠， 素谷 宏 く恵寿総合病院胃腸科う

岡田仁克 く金大 1 病理う

鈴木正行 く金大放射線科1

67 ． 急性腸間膜動脈閉塞症症例の 検討

0 松 智彦， 田 中松平， 土 田 敬

品川 誠， 大村健二 ， 中島久幸

森 善裕， 川 浦幸光
， 岩 喬

く金大 1 外コ

68 ． 短腸症候群症例 の 検討

0 藤村 隆， 八木雅丸 小矢崎直博

小 野 田秀樹， 高森正 人 ， 上 野桂 一

山口 明夫， 米村 豊， 泉 良平

永川宅和， 三 輪晃 一

， 宮崎逸夫

く金大2 鮒

正 司政夫， 中野 泰治 く珠洲総合病院外柳

吉光外宏， 冨田 富士夫

く国立療養所敦賀病院外剛

69 ． 小腸 原発悪性 リ ン パ 腫 の 3 例

0 後藤田 治公， 坂 田則昭 ， 高島茂樹

木南義男 く金医大
一

般消化器外剛

座長 谷Jlt 允彦 く福井医科大学第2 外科1

70 ． 虫垂 を探 っ て くその 111

30 年間に 行 っ た虫垂 切除3 1 ，8 2 1 例に つ しユて

0 ノJ l 林書順， 石 黒 信彦， 小林弘明

く福井市小林病院う

71 ． 大腸穿孔を きた した 日本住血 吸虫症の 1 例

0 斉藤人 志， 桐山正 人 ， 櫛引 健

高島茂樹 ， 木南義男 く金医大
一 般消化器外剛

松能久雄 く同 病理1

池田 照明 ， 及 川 陽三 郎 く同 医動物学ヨ

72 ． 直腸 エ ン ドメ トリ オ
ー

ジス の 1 例

0 上 野 一 夫， 岩佐和典 ， 鎌田 徹

松 田祐
一

， 島弘三 く富山労災病院外紺

野 田 八嗣 く同 内科1

岡田保典 く同 病理う

73 ． 炎症性 ポリ ポ ー ジ ス を伴 っ た直腸脱 の 1 例

0 横田 啓， 萩原広彰， 桐山正人

喜多 一 郎， 高島茂樹， 木南義男

く金医大 一 般消化器外剛

小 西 二 三 男 く同 病ヲ勤

74 ． 法療方針に 難渋 した 大腸 ポ リポ ー ジ ス の 1 例

0 嶋 裕
一

，
森 和 弘， 小 林弘信

中村 隆， 草島義嵐 小西
一 郎

広野禎介 く富山県市民病院外榔

高橋洋
一

， 高柳甲立 く同 研究検査糾

75 ．
い わ ゆ る M ei g s 症候群様症状を呈 し た大腸， 卵巣

重 複癌 の 1 例

0 木元 文彦， 長谷川 洋， 関川 博

橋爪奉天， 魚津宰蔵 く富山赤十字病院外糾

鳥取孝成 く同 産婦人科

朝倉昌文 く朝倉診療所う

北川 正信， 野 田 誠 く富山医薬大1 病動

座長 高島茂樹



く金沢医科大学
一

般消化器外科I

76 ． び まん 浸潤型 大腸癌 4 例の 検討

0 竹森 繁， 田 沢腎次， 山本克弥

新井英樹， 吉田 真佐人， 鈴木康将

笠木徳三 ， 小 田切治世， 宗像周二

藤巻雅夫 く富山医薬大 2 外1

77 ． 遠隔 く肝， 肺， 脳ン 転移 を伴う大腸癌症例の検討

0 山脇 優， 小杉光世， 山下 良平

清原 薫
，
吉 田政之， 高山和男

小林 長 く市立砺波総合病院外科1

安念有声 く同 病理う

78 ． E E A を用 い た前方切除術症例の 検討

0 飯田 善郎， 三 浦将司， 皆川真樹

藤澤克憲， 加藤幸彦， 金 定基

三井 毅， 浅 田康行， 黒 田 譲

藤沢正清 く福井済生会病院外科う

79 ． 直腸癌に 対す る 当科の 術式選択 に つ い て

0 藤井秀則， 森岡浩 一

， 野 口秀樹

木村哲也， 西 井宏有， 井上 弘

高橋康嗣， 森本秀樹， 丸橋和弘

谷川允彦， 村岡隆介 く福井医大2 外う

80 ． 直腸癌他臓器合併切除例の検討

0 小矢崎直博， 山口 明夫， 薮下和久

熊木健雄， 西村元 一

， 加藤真史

小 坂健夫， 米村 豊， 三 輪晃 一

宮崎逸夫 く金大 2 外う

高島茂樹 く金医大 一 般消化器外科フ

81 ． 痔 療 に お け る ク シ ヤ ラ ． ス ー ト ラ くA y u rv e d i c

tr e a t m e n tl の臨床成績 とそ の 成分分析 の試み

0 山本克弥， 田沢賢次， 山下 巌

藤川卓爾， 霜 田光義， 広川慎
一

郎

川西孝和
，
鈴木康将， 笠 木徳三

真保 俊， 藤巻雅夫 く富山医薬大 2 外I

U p a li P il a piti y a ， 服部征雄， 難波恒雄

く同和漢薬研究所資源開発う

座長 唐木芳昭 く富山医科薬科大学第 2 外科う

82 ． 右上 腕骨病的骨折お よ び閉塞性黄痘 をき た した悪

性リ ン パ 腫の 1 例

0 高橋嘉彦， 山崎英雄， 岩佐隆明

く国立山中病院外科ン

中村 一 誠， 堀本草士 ， 原田 誠

く同 整形外科1

中村勇
一

， 稲坂 暢 く同 内科う

松能久雄 く金医大病理う

83 ． 副牌よ り発生 した と思 わ れ る e pid e r m o id c y st の

1 例

0 加藤幸彦， 三 浦将司， 藤澤克憲

967

皆川真樹， 金 定基， 三井 毅

浅田康行， 飯田善郎， 黒田 諌

藤沢正清 く福井済生会病院外科，

河原 栄， 中西功夫 く金大 1 病理う

84 ． 褐色細胞腫手術症例の 検討

0 松本 尚， 八 木雅夫， 小矢崎直博

小野 田秀樹， 杉山和夫， 高森正 人

小坂 健夫， 清水康
一

， 山口明夫

米村 豊
，
泉 良平， 小西孝司

永川宅和， 宮崎過大 く金大2 外つ

85 ． 後腹膜腫瘍症例の 検討

0 田 中松平
，
土 田 敬

，
松 智彦

品川 誠， 大村健 二 ， 中島久幸

森 善裕， 川浦幸光， 岩 喬

く金大 1 外う

86 ． 術後紅皮症 と思われ た 1 例

0 ノJ t 林泰三 ， 安川ひ ろ み， 荒井理夫

平泉 泰， 福島 弥， 新本修 一

野 手雅章， 鹿瀬和郎， 松葉 明

関 弘明 ， 磯部芳彰， 小島靖彦

嶋田 紘， 藤 田秀春， 中川原儀三

く福井医大 1 外フ

87 ． 術後症例に 対す る活性酸素関連物質測定の意義

0 小野田秀樹， 八木雅夫， 松本 尚

高森正人， 伊藤雅之 ， 清水康
一

山口 明夫， 米村 豊， 泉 良平

小西孝司， 永川宅和， 三輪晃
一

宮崎逸夫 く金大2 外う

第 5 会場 神経科精神科分科会

第 108 回北陸精神神経学会

一

般 演煽

1 ． 長期高圧 酸素療法が有効であ っ た間欠型
一

酸化炭

素中毒の 2 症例

0 久保田陽介， 清田吉和， 窪田 草

地引逸亀， 小山善子 ， 山口成長

く金沢大医神経精神う

2 ． 金沢 大学神経科精神科睡眠障害外来 に お け る受診

患者の 概要 に つ い て

0 古田 寿 一

， 森川 恵 一

， 前田義樹

石 黒信治， 上 野勝彦， 山口成長

く金沢大医神経精神1

佐野 譲 く国立金沢病院神経科う

金 英道 く公立能登第二 病院う

浜原昭仁 く県立高松病院う

3 ． 不睡症 に対 す る フ ル トプ ラ ゼパ ム 1 日 1 回投与 に

よ る治療効果 に つ い て



9 6 8

0 佐野 譲， 近沢茂夫

く国立金沢病院神経精神ン

4 ． カ ル バ マ ゼ ピ ンが 著効 を示 した脳波異常 を伴う セ

ネ ス トパ テ
ー

の 1 例

0 和 田有司， 山口 成長 く金沢大医神経精神

金 英道 く公立能登第 二病院1

5 ． A I z h ei m e r 病と 思わ れ る初老期痴呆 の 1 例

一 神経心理学的症状 を中心 に
－

0 中山 渉， 玉 井 顕， 榎戸秀昭

鳥居方策 く金沢医大神経精神う

松原三郎 く松原病院コ

6 ． 分裂病患者 に お け る血中ホ ル モ ン値 と精神症状

0 猪山 茂， 中山 渉， 高木哲郎

竹内義乳 鳥居方策 く金沢医大神経精神う

7 ． アル コ
ー ル 依存症に 対す る 内観療法の試み

0 草野 亮 く福井県立精神病院1

吉本博昭， 本田 徹， 山野俊
一

く宵山市民病院神経精神ン

8 ． 家族性失調症の 1 剖検例 く工1う

ー 髄液異常 と脈絡叢 ． 脳室上 衣－

0 中村 一 郎， 小林寛治， 福谷祐賢

鈴木道雄， 川崎康弘， 山口成良

く金沢大医神経精神う

鳥居方策 く金沢医大神経精神I

倉知正佳 く富山医薬大神経精神1

9 ． p r ol a ct in o m a 摘出後著明 な幻覚妄想 の 出現 を み

た 1 症例

0 三崎 免 桧原六郎， 越 野好文

伊崎公徳 く福井医大神経精神1

10 ． U P工 に よ る医大入学生 の 精神保健 ス ク リ
ー ニ ン

グ く第2 報1

一入 学後 の留年生， 休学生 に つ い て－

0 本多み よ 子， 伊藤達彦 ，
越野好文

伊崎公徳 く福井医大神経精神1

三木勅男 く福井大保健管理 セ ン タ
ー I

l l ． 前思春期 の 神経性食思不振症 の 1 例

0 谷 口 保子 く竜山県立中央病院精神科う

12 ． い わ ゆる退却神経症の 1 例 の 夢分析か ら

0 倉 田孝
一 く富 山医薬大神経精神1

13 ． 抗うつ 剤 血中濃度測定の 自動化 く第 2 報l

O 坂本 宏， 長谷肛充， 木戸 日 出蕃

山口成良 く金沢大医神経精神う

倉 田孝
一 く富 山医薬大神経精神う

井上 正 雄 く七尾松原病院1

14 ． 難治性う つ 病 に対す る ミ ア ン セ リ ン の 併用 効果

0 谷井靖之 ， 三 辺 義雄 ，
大 田良子

倉田 孝
一

，
倉知正 使 く富山医薬大神経精神

15 ． T y p u s m el a n c h o li c u s の 文化人 類学的考察

一

宮山県の 場合 くその 11I
岬

0 武内 徹 く高岡市民病院神経精榔

16 ． 保健所保健婦の 受 け持 つ 精神障害者

－

ア ン ケ
ー

ト調査 か ら －

0 棟居俊夫， 中島勝子 ， 小永喜代子

斉藤荘二 ， 坪田 正 男， 石丸能生子

草野 亮 く福井県精神衛生 セ ン タ ー

う

17 ． 統計 か らみ た T 総合病院精神科神経科の 現状と

問題点

0 吉本博昭 ， 本 田 徹， 岸谷和 之

山野 俊 一 く富 山市民 病院神経精榔

特別講演

仁中国神経精神医学の
一 端 に つ い てJ

山口 成良 く金沢大医神経精椰

第6 会場 放射線 一 核 医学科分 科会

一 般演題

1 ． S P E C T に よ る陽性小 病変の 検出限界と定量測定

0 中嶋憲
一

， 村守 朗， 利波紀久

久田欣 一 く金大核コ

飯田泰治 く金大中核1

2 ．

2 0 T ト心筋血 流 マ ッ プ に よ る P T C A の 効果判定

0 村守 朗， 中嶋憲 一

， 谷 口 充

分校久志， 利波紀久 ， 久田欣
一

く金大核j

3 ． 放 射 性 ヨ ー

ド 標 識 側 くメ チ ル 基1 脂 肪酸

くB M I P Pう の ラ ッ トに お ける心 筋内分布の 検討こ

正常お よび 高血 糖時の T ト201 と の 比較

0 谷 口 充， 分校久志， 村守 朗

四位例靖， 南部
一 郎， 中嶋憲

一

利波紀久， 久田欣
一 く金大核う

4 ．

6 7 G a の悪性腫瘍集積機序に つ い て

0 山田典央 く宮山県山田病院プ

久田 欣 一

く金大核ラ

安東 酵 く金大医療短対

5 ．

6 7
G a ． ci tr a t e が集積 した膵炎と 思 われ た 2 症例

0 油野民 雄， 横 山邦彦 く金村刻

鹿熊 一

人 く能登総合放う

一

柳健 次 く福井県立脚

6 ． 膵 の C T 診断に お ける 希釈造影剤経 口 投与の 有用

性 に つ い て

0 古本尚文， 亀井哲也 中嶋愛子

征矢敏夫， 滝 邦康， 南部
一 郎

二 谷 立 介， 瀬戸 光， 柿下正雄

く富山医薬大放う

石 崎良夫 く井波厚生病院敬一
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7 ． T c － 9 9 m D T P A 腎シ ン チ グ ラ フ ィ ー が診断お よび

経過観察に 有用 で あ っ た， U ri n a r y E x t r a v a s a －

ti o n の 1 症例

0 谷口 充， 油野民 雄， 久田欣 －

く金大核う

8 ．
N e u r n b l a s t o m a の M R I

O 大津留健 ， 三 矢哲英， 松田 昌夫

田渕啓樹， 宝田 陽， 興村哲郎

山本 遠 く金医大放う

9 ． 水頭症患者の シ ャ ン ト流量 と C T 像

0 池田清延， 小 路英彦， 伊藤治英

山本信二 郎 く金大脳神経外1

10 ． 結核性脳脊髄膜炎の 画像診断

0 高畠 貢 ， 高橋範雄， 岩崎俊子

奥村亮介， 木村
一

秀， 外山貴士

周藤裕治， 小鳥輝男， 石井 清

く福井医大放フ

11 ． L ei gb 症候群の 画像診断

0 金沢裕之 ， 釘抜康明， 玉村裕保

東光太郎， 利 波久雄， 興村哲郎

山本 連 く金医大放う

川島ひ ろ子 く同 人頼通伝う

中川哲也 く浅 ノ川総合痛院放う

村田祐
一 く医王病院う

12 ， 多発性腹腔内腰痛 を呈 した小腸原発平滑筋内脛の

1 例

0 荒井和徳， 宮田佐門 く富山県中放う

黒 田吉隆 く同 外う

松井 修 く金大放う

13 ． 興味ある進展 を示 した胃平滑筋内腰 の 1 例

0 山田弘樹， 木村浩彦， 奥村亮介

木村 一 秀， 外山黄 土， 周藤裕治

小鳥輝男， 石井 清 く福井医大放う

14 ． 気腰胆嚢の 1 例

0 ノJ l 林 健， 井 田正 博， 高山 茂

く福井済生会放1

石 黒信彦， 小林菩順 く福井市小林病院う

15 ． 胆嚢 a d e n o m y o m a t o sis の 1 例

－ M R I 像に つ い て－

0 亀山富明， 角谷 真澄， 松井 修

高島 力 く金大放I

川上 究 く石川済生会内1

16 ． P ul m o n a r y h a m a rt o m a の C T 像

0 松本雅子 ， 永田 一 三
， 鈴木正 行

上 村良 一

， 高島 力 く金大放う

渡辺洋字 く同 1 外う

17 ． 局 在 診断 の 決定 に 苦慮 し た r a d i o g r a p hi c a11 y

o c c ult l u n g c a n c e r の 1 例

0 高橋志郎， 上 村良 一

， 永田 一 三

斉藤泰雄， 高島 力く金大放つ

渡辺洋辛 く同 1 外I

伊藤 広 く能登総合病院放コ

生垣 茂 く輪島病院外う

第 7 会場 小 児 科 分 科 会

第220 回 日本小児科学会北陸地方会

一

般演題

座長 大木徹郎

1 ．
ハ ロ セ ン の関与が疑わ れた 劇症肝炎の 1 例

0 梶原荘平， 金兼弘和， 商 聴

久保 実， 渡部礼二 ， 大木徹郎

く石川県中小児内科コ

2 ． B 型肝 炎無症候性 キ ャ リ ア ー の S e r O C O n V e r Si o n

に よる 急性増悪 の 1 例

0 北野尚史 く城端厚生病院小児科う

根井仁
一

く同 内科フ

3 ． 肝炎 を合併 した 急性心筋炎の 1 小児例

0 窓岩清治， 布施 田哲也， 足立壮 一

笠井康史， 加藤公孝，
一

瀬 亭

福原君栄， 春木伸 一 く福井県立病院小児科つ

坂後恒久， 山本勇志

く福井県立小児療育 セ ン タ ー I

く指定討論者う 福井病院小児科 佐竹直子

4 ． 悪性腫瘍の 経過中 に， 心筋障害を呈 した 2 例

0 本郷和久， 佐伯陽子 ， 宮崎あ ゆ み

窪田博通， 市田藤子， 岡田敏夫

く富山医薬大小児科う

本間
一

正 く富山赤十字病院小児科1

く指定討論者フ 福井心臓血圧 セ ン タ ー 林 鐘声

座長 小西 徹

5 ． 重症 ア ト ピ ー 性皮膚炎 に対 する長期入院療法に つ

い て

0 武藤
一

彦， 谷内江昭宏， 高畠 草

本家 一 也 ， 村田祐 一

， 石川克己

西 川二 郎 く国療医王病院小児科1

6 ． て ん か ん 発 作 類似 の 症状 く広義 の p s e u d o －

s ei z u r el を示 した 75 例の 臨床的検討

0 小西 徹， 本郷和久， 村上 美也子

山谷美和， 岡田敏夫 く富山医薬大小児科1

く指定討論者I 国療医王病院 村 田祐 一

7 ． 小 児モ ヤモ ヤ病 4 例の M R I

O 土 田晋也
，
藤井 靖

，
栗 山政憲

小西行郎， 藤沢慶 一

， 須藤正 克
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く福井医大小児科プ

早川克己 ， 奥村亮介， 石井 靖

く同 放射線科コ

中村凱次， 坂 口忠彦 く福井赤十字病院小児科

小西 薫， 佐竹直子 く福井病院小児科1

8 ． 膜性増殖性糸球体腎炎 T y p e II 2 例の長期予後

0 稲場 進， 馬瀬大助， 浅田礼子

樋 口 晃， 岡田敏夫 く富山医薬大小児柳

本間 一

正 く富山赤十字病院小児科う

く指定討論都 寺井病院小児科 河 野 晃

座長 石 黒和正

9 ． 7 M o n o s o m y を 呈 し た M y el o d y s pl a sti c

s y n d r o m e くM o n o s o m y 7 s y n d r o m el の 1 例

0 林 恵三 ， 太田和秀， 大 井 仁

石黒和正 く富山県中小児科う

宮川和彦 く金沢大小児科う

く指定討論者う 金沢大学医学部小児科 小泉晶
一

1 0 ． 新生児に お ける Vi t a m i n K 2 S y r u p 投与 と ヘ パ プ

ラ ス テ ン テ ス トに つ い て

0 阪口 忠彦， 光害 出， 金指秀
一

塚原宏
一

， 林 修平， 中村凱次

く福井赤十字小児科う

塩谷雅英， 本多英明 ， 西 修

宮崎好
一

， 佐々 木太郎， 山田 良

く同 産婦人科う

11 ． 第IX 因子i n hib it o r を有 し， 頭蓋内出血 を来 した

血 友病 B の 1 例

－ P r o pl e x 軌こ よる治療

0 松柳ひ ろ子 ， 蓮井正樹， 三 浦正 義

加藤英治， 小 泉晶
一

， 谷 口 昂

く金沢大小児科フ

座長 山下芳朗

12 ． 新生児危急チ ア ノ ー ゼ 型心疾患 に 対す る プ ロ ス タ

グラ ン デ ィ ン 駄 の 長期胃内注入 の 試 み

0 吉田 均 く辰口芳珠記念病院I

く指定討論者1 福井愛育病院 岡本 力

13 ． C h r o ni c i di o p at hi c i n t e sti n al p s e u d o o b s t r u cti o n

くC工王Pl の 1 例

0 浅井 徹 ， 林 宏司， 川中武司

大浜和ヲ乱 浅野周 二 く石 川県中小児外科1

く指定討論者う 城北病院 松本
一 郎

14 ． 月
一

度 の 嘔吐を主訴と した 2 才児 の 先天性空腸狭

窄症

0 小沼邦男， 宮本正俊 く富山市民病院小児外科う

谷 口昌史， 嶋大 二郎 く砺波総合病院小児科う

く指定討論者1 富山医科薬科大学第 2 外科

山下芳朗

第 8 会場 リ ハ ビリ テ
ー シ ョ ン 医学分科会

第 17 回 北陸リ ハ ビリ テ
ー シ ョ ン 医学集談会

一 般演題

1 ． 伝導失語 に お ける音韻現象に つ い て く続報コ

ー神経言語学的検討
－

0 中野 徹 く山田 温泉病院1

中田 直美 く山梨療養所1

亀井 尚 く福井医技学校1

中沢 久夫 く福井総合病院I

2 ． 半側空 間無視， 地誌的障害， 健忘症状， 発動性低

下を呈 した 多発性脳梗塞の 1 例

0 砂原伸彦， 坂下 泰雄， 田村 茂

谷野幸子 く高志 リ ハ 病院1

大薮弘子 く兵庫リ ハ セ ンタ
ー1

3 ． 失語症患者 の 言語成績 と日常の コ ミ ュ ニ ケ
ー シ ョ ン

能 力との 関連

0 稲村 恵， 黒川 喜代熱 中澤久夫

伊藤清吉 く福井総合病院コ

相野 田紀子 く金沢医科大学コ

4 ． ロ ジス キ ネ ジ 一 に お け る臨床的考察

0 城戸智之 ， 高橋 護， 西 森善
一

中森智子 ， 四谷 昌嗣 ， 石黒淑子

野上 弘子 く山田温泉病院j

5 ． 流麗を伴う 脳性麻痔 の 口腔機能 に つ い て

0 栗森由香， 野 村忠雄 く金沢大学医矧

早島千恵子 く石川整肢学剛

6 ． M A T R I X S Y S T E M C H A I R の 使用経験とその

適応 に つ い て

0 弓削 類， 鍵田 智美， 山崎俊明

前 田真 一

，
三 秋泰

一

，
井上 昭

大沢 都 く金 沢大学病院j

野村忠雄， 立 野 勝彦 く金沢大学医短コ

7 ． 片麻痔用 L L B 膝 ロ ッ ク に つ い て

0 樋 口 俊幸， 大石 典也， 田村 茂

長尾竜郎 く高志リ ハ 病院1

8 ． 脳卒中片麻痔患者に 対 す るS h o rt
．S H B の 経験

0 高瀬裕美子 ， 佐藤秀次， 番匠治代

山本千登勢， 土 山裕之 ， 中島好子

久野徹也， 向 幸男 く金沢脳外科病院プ

灰田信英 く金沢大学医矧

9 ． 片麻痔者の 家屋改造 に 関す る調 査

一 第1 報 浴室に つ い て T

o 寺田佳 牡 田 中昌代 小谷美紀代

西出義明， 中谷藤房， 山口昌夫

く加賀八幡温泉病院プ

勝木道夫 く声域病掛
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圧りIl義勝 く金沢大学医短う

10 ． 当院退院後の 脳 卒中患者に 対す る ア ン ケ ー

ト調 査

0 西 川 拡志， 清光 至
，
荒木 茂

宮腰美紀， 加藤健 一

， 大平雅美

片田圭 一

，
進村園生 く石 川 県中央病院う

11 ． 砺波市に お け る地域リ ハ ビ リ テ ー シ ョ ン酒動

0 岡 山智加子， 満保紀子 ， 堀尾貴代美

北野善行 く砺 波総合病院う

中島和之進 く砺波市役所I

12 ． 当院 に お け る作業療法の 意識調査

0 沢村智恵美， 本井聡美， 倉 内裕子

佐藤秀次 く金沢脳外科病院1

田川義膠 く金沢大学医短1

13 ． 同 一 作業過程で の 精神分裂者の 異 な っ た 素材 へ の

反応

0 日木由美子 ， 四 谷陽子 ， 吉本博昭

く富山市民病院う

関 昌家 く金 沢 大学医短う

14 ． 膝蓋大腿障害 に 対す る装具治療お よ び筋力訓練の

効果に つ い て

0 川谷 宏， 番谷 巌 く富山医薬大病院う

15 ． 慢性関節リ ウ マ チ 患者 に対 する 全人 工 肘関節置換

術2 症例の 経験

0 三 井徳明， 山田俊昭， 豊前隆志

神戸晃男
，
出水利雄， 松浦康考

竹 野博臣， 石 野 洋， 佐々 木雅仁

く金 沢 医科大学う

山口 昌夫く加賀八幡温泉病院う

16 ． R A 患者の A D L と自助具 に 関す る 1 考察

0 吉田和子
，
高橋雪子

， 中田弘美

石黒 淑子 く山田温 泉病院う

17 ． 慢性閉塞性肺疾患患者 に お ける 呼吸 の 効率に つ い

て

0 斉藤幸江， 島田政則， 平原 克己

く福井総合病院1

堀 秀昭 く福井医療専門学校う

18 ． 癌性多発神経炎 を疑わ れ た 1 症例

0 山崎俊明， 前田真一， 三 秋泰 一

弓 削 類， 井上 昭 ， 大沢 都

く金 沢 大 学病院フ

野村忠雄， 立 野勝彦 く金沢大学医短ン

19 ■ 脚気に よ り下 垂 手を呈 した 多発 性神経炎の 1 症例

0 麦井直樹
，
鏡田智美

， 前田真
一

大沢 都， 井上 昭 く金沢大学病院う

野村忠雄
，
立 野勝彦 く金沢大学医短1

20 一 頸椎前屈 が肩関節可動域に 与 える影響

0 今川 洋 一 く宮崎病院コ

佐々 木伸 一

， 嶋田 誠 一 郎 く福井医科大痛院う

桑野寛之 く中村病院1

清水義昭 く福井厚生病院I

松井三 男 く国立 敦賀病院I

21 一 頸髄損傷に お ける Rigi d ity

O 宮沢洋 一

， 青山邦彦， 林 正 岳

土田敏典， 中島邦博， 阿部文壮

川越清次， 中村真紀子 く福井総合病院う

堀 秀昭 く福井医療専門学校う

第11 会場 脳 神経外科分科会

第25 回 北陸脳神経外科集談会

一 般演題

1 ． 頭部外傷後眩牽の検討

0 七 海敏之 ， 伊藤秀樹， 吉田雄樹

鈴木 蒙 く富山赤十字病院脳神経外科つ

頭部外傷後眩牽 を訴え る例の 中に ， 血管写上頸部正

面位 で 造影さ れ る 右総頸動脈 が捻転位で n o n filli n g

と な る右総頚動脈間歓的圧迫の 所見を有 し
，
そ の 改善

を手術的に 図 る こ と に よ り臨床症状の 著明な改善 が得

ら れ る例が あ る こ とが 明か に な っ た の で報告す る．

対象は 10 例で ， 平 均年齢 は4 5 ． 8 歳 であ っ た ． 受 傷

後意識障害は全例で認 め， 頭部 C T 上 異常所見は 7 例

に認 めた ． 眩単発症後 A d o s o n t e s t は全例が陽性で あ

る が神経学， 頸椎単純写， 頸髄 C T ， お よび血 管写上頭

蓋内外血管の 異常を認 めな い
． 頸部捻転位で n o n fu l －

i n g とな る血管が右総頸動脈 の みの 例 は 1 例で 9 例 は

椎骨動脈の n o n filli n g を伴 っ た ．
9 例で手術 を施行 し

血 管写所見， 臨床症状 の著明 な改善 を認 めた．

以上 より頭部外傷後長期間に わ たる 眩牽 を訴 える例

に 対し て A d s o n t e s t と とも に 頸部血 管写所見の 検討

が有用 であ る こ とが 明らか に な っ た ．

2 ． 外傷性頭蓋内気腰 の 検討

0 東馬康郎， 大西 寛明， 池田清延

伊藤治英， 山本信 二 郎

く金沢大学医学部脳神経外科う

外傷性頭蓋内気腰 を呈 した 30 症例の C T 像 を小気泡

性限局型 1 6 例 ， 大気泡性限局 型 7 型
，
滞満塾 7 例 の 3

型 に 分類 し， 臨床症状お よ び予後 との 関係 を検討 した．

頭蓋内血 腫， 脳挫傷な どの C T ス キ ャ ン 上検出さ れ た

頭蓋内病変 は 30 例中 19 例 く63 ％う に存在し， う ち禰

漫型 は7 例全例 に 認 められ た． 脳神経障害の 合併 は 11

例 く37 ％うに 認め られ ， 外転神経損傷が最も多か っ た ．

特に 滞漫型 では 7 例中 4 例 に 脳神経障害を合併 して い

た． 髄液漏 は 11 例 く37 ％ンに 合併し， 特 に 大気油性限

局型で は 7 例中 5 例 に 髄液鼻漏 を認 めた． ま た髄膜炎
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の 合併は 3 例 く10 ％1 に 認 め られ た．
G l a s g o w c o m a

S c a l e
，
A D L は とも に 小気泡性限局塾で良好であ り，

大気泡性限局型， 漕漫塾で は不 良の 傾向を示 し た．

3 ． 脊椎管内に 著明な異常石灰化 を認 めた 偽性副甲状

腺機能低下症 の 1 例

0 原 靖， 武部吉博， 武内重二

坂倉 正 ， 安 田敬済

く福井赤十字病院脳神経外科I

頚部脊椎管内に 後縦靭帯骨化症様の著明な異常石灰

化を きた した 偽性副甲状腺機能低下症の 1 症例 を経験

し た の で 報 告 す る． 症例 は 47 才女 性． 小 児期 よ り

d w a rfi s m ． 全 身ケイ レ ン の た め精査受 ける も原因不明

と され て い た．
6 ケ月前 よ り歩行障害 が出現 し， 徐々

に悪化 してき た た め当科入院 とな る． IQ は 48 で知能

年齢 は 7 才． 血中 C a こ 3 ．6 m E gノ1 ， P ニ 5 ． 3 m gl dl 著明

な脳基底核石灰化と脊椎管内異常石灰化像 を認 めた ．

臨床像は p r o g r e s si v e c e rv i c al m y el o p a th y で ， 四肢

の末梢に 強い 知覚障害と運動障害お よ び排尿困難を認

め た． 後縦勒帯骨化症様の頸部異常石灰化 は C 6 レ ベ

ル で 最も 著明で ほ ぼ全脊椎 に認 め ら れ た ． p o st e ri o r

a p p r o a c h で C ，
旬 T h 2 に 広範 囲椎弓切除術， さ ら に 2

ケ月衡 下肢痛 に 対して L ． L 5 の1 a m i n e ct o m y を施行

した． 術後 m y el o p a th y の 改善 は認 め られ た も の の，

その後 の リ ハ ビ リ に よ っ て も 著明 な改善 は み られ な

か っ た ． 稀 な症例 と考 えら れ る ので 若干の文献的考察

を加 えて報告 す る．

4 ． 頸部椎骨動脈 の顕微鏡手術

一

頸椎症に よる 椎骨動脈圧迫の 2 例
－

0 長谷川健 ，
北林正 宏， 向井裕修

駒井杜詩夫 く厚生連高岡病院脳神経外科

頸椎症の骨殊 に よ る椎骨動脈 くV Aう 圧迫 を原因 と

して椎骨脳底動脈循環不全 を呈 した 2 例 を報告 した．

症例1 ， 5 6 才男． 頭左方回旋時 のめ ま い ， 失神感お よ

び左側頭後頭部痛， 左肩
． 上 腕痛 あ り． 症例 2 ， 5 6 才

女． めま い ， 後頭部頭重感， 耳嶋， ふ ら つ き歩行あり，

頭回旋で増強， 特 に左を 向け な い ．
2 例 とも頭蓋内，

心 ， 血液， 代謝， 迷路機能 に 異常な し． 頚椎 X － P ， 脊髄

造影
，
V A G の所見よ り， 症例 1 は C 51 6 で前方除庄園

ヌ己 左側 V A 除圧 を， 症例 2 で左 C 4 几 5 凡 6ノ7 ， 右

C 41 5 ， 51 6 の V A 除圧 を行 っ た ．
V A 除圧の 手術手順

は
，
顕微鏡下， 側万骨鰊除去， 上 下横突起孔の前半周

開放， V A 周囲の 線推化癒着組織 と外膜の 除去 よ り な

る
．
2 例と も症状は消失 し， 合併症 もな く ， 退院， 日

常生活 に 戻っ た ．

5 ． 脳内出血を繰 り返 した c e r eb r a l a m yl o id a n gi 0 －

p a th y くC A Al の 1 例

0 能崎純
一 く公立 加賀中央病院脳神経外剛

広瀬敏士 ， 久保 即己彦

く福井医科大学脳神経外剛

小 田恵夫 く金沢大学医学部第 1 病勒

症例 67 才男性． 血圧 正 常． 昭和 59 年5 月， 石頭頂

葉に 皮質下 出血 を呈 す る． 昭和62 年 5 月， 左中側頭回

に 皮質下出血 を呈 した ．
血腫除去術施行． 脳は非常に

脆 く， 易出血性 で あ っ た ． 血腫近傍よ り， く も膜を含

め bi o p s y した ．

組織 所見 H E 染免こ小動脈 で は， 中腰 は e o si n 好

性で あ り ， 肥厚， 筋細胞核 の消失を認 めた ．
c o n g o r ed

染色 こ小動脈の 中膜 は c o n g o r ed 陽性で あ り， 偏光顕

微鏡下 に 緑黄色 の偏光 を示 した．
こ の 症例は a m y r oid

の沈着 に よ り， 小動脈中膜 が障害さ れ ， 破綻性出血を

来 した と考 え られ る． 皮 質下出血で ， 正常血 圧， 再発

イ礼 易出血性 を示 す症例 で は C A A を考慮す る心要が

あ る．

6 ． p e r si st e n t p r o a tl a n t al a rt e r y

－ 1 経験 例お よ び血 管写上 の 鑑別診断一

0 鬼塚圭 一 郎， 栗本昌紀， 桑山直也

く富山医科薬科大学脳神経外科

p e r si st e n p ri m iti v e a rt e r y
の 中で も頻度の 低い と

さ れ る p r o a tl a n t al a r t e r y 遺残症例の 1 例 を経験し，

本動脈 の 血 管写所見を中心 に 報告 した ． 症例 は， 痙攣

発作を 主訴 と し た 20 齢女性で ，右頚動脈撮影 に て外頚

動脈 より 出て椎骨動脈に 吻合す る 異常血管を認めた．

a x i a l v i e w で 本動脈吻合後の 椎骨動脈 は， 大後頭孔の

後外側 よ り頭蓋内 へ 入 り， p r O a tl a n t al a r t e ry 遺残症

例と診断され た ． 尚， 本例は d u pli c a t e o ri gi n を合併

して い た ． p r o a tl a n t al a r t e r y の 診断上 ， 特 に重要な

こ と は 内頸動脈起始 の 本血 管 と h y p o gl o s s al a rt e ry

の 鑑別 に ある ． そ の鑑 別 に は， 異常血管が大後頭孔の

ど の 部位 を通 る か を 知 る こ と が 重 要 で あ り， 特
に

a x i al vi e w 撮 影 が 有用 で あ る こ と をh y p o gl o s s al

a r t e r y 白経例 と対比 し つ つ 述 べ た ．

7 ． 排膿術乳 被膜内外 に 出血 をお こ した 脳膿瘍の 1

例

0 若松弘 一

， 石黒 修三 ， 木村 明

宗本 滋， 大 日方 千嵐 上野 恵

く石川県中央病院脳神経外剛

症例 は 33 才男性で ， 既往歴 と して フ ァ ロ
ー

四徴症が

ぁ る． 昭和 61 年 6 月 1 日 に け い れ ん発作が あ り， 次
第

に頭 痛と言語了解不良 を認め る よう に な り， 6 月
5 日
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に当科入院 した ． 神経学的所見と し て感覚性失語症 が

あっ た ．
C T で は左側頭葉に リ ン グ 状に エ ン ハ ン ス さ

れる脳 膿瘍の 所見があ り， 抗生物質 に て 治療 して い た

が
，
徐々 に 悪 化 したた め 6 月 16 日 に 左側頭穿頭， 排膿

術を施行し， ド レ
ー ン を留置した． 術後経過 は良好だ っ

たが， 6 月 1 8 日 に 突然意識 レ ベ ル が悪 化 し， C T に て

被膜内外に 出血 が あ っ た ． 直 ちに 被膜内血腫除去術を

行ない 経過良好で退院 した． 出血 の 原因 と して， ド レ ー

ンに よる被膜穿破と， 被膜 か らの 自然出血 の 2 つ が 考

えられた．

8 ． 耳性感染 に よ る小脳膿瘍の 1 例

0 妻沼 到， 寺林 征， 山中竜也

新井 田広仁
， 杉 山義昭

く富山県立中央病院脳神経外科う

遷延す る慢性中耳炎 に続発 した 小脳膿瘍の 1 例 を報

告し， 最近の 脳膿瘍 の傾向と治療方針に つ き 若干 の 考

察を加えた．

症例は 28 才男性． 発熱． 小脳症状 に 引き続い て意識

障害を来 し， ア シ ク ロ ビ ル 投与 に よ り意識障害は改善

したが小脳症状は改善せず， 精査に よ り小脳膿瘍 と診

断し， 穿刺排膿術を施行 して治癒 した．

最近， 臓器移植患者 に 対す る免疫抑制療法や， 後天

性免疫不全症候群な どに よる細胞性免疫不全が脳膿瘍

の原因と して 増 え つ つ あ る． 外科的治療法と して は穿

刺排膿術の方が被膜外摘出術よ り有用 しされ る傾向に

ある． 抗 ウイ ル ス 剤で あ るア シ ク ロ ビ ル が， 脳浮腰軽

減ある い は意識障害改善作用 を有す る可能性がある と

推察した．

9 ． 頭蓋内悪性黒 色魔 の 1 例

0 倉 内 学， 飯塚秀 明， 山本信孝

中村 強， 郭 隆糎， 角蒙 昧

く金沢医科大学脳神経外科1

75 齢男性， 左側の 同名半盲， 運動知覚障害 で発症．

C T で は右後頭葉表面に 浮腫 を伴う 不 整形の や や 高吸

収域を示 す腰瘍で ， 均 一

に 増強され た ． M R で は画像

上脳実質と ほぼ等信号 で あ っ た が， 対側 半球 に 比 し，

T l
，
T 2 が僅か に 短縮 して い た ． 発 症後 3 カ月 で 手術．

腫瘍は黒色 で 軟膜下に あ り境界鮮明 で あ っ た ． 組織所

見は悪性異 色脛 で あ っ た ． 術後全身他臓 器 を検索 した

が黒色腰 は認め ず， 神経脱 落症状 な しに 退院 した ． 術

後8 カ月 で 局所再発 を認め再手術 し た． 再発時の G d －

D T P A に よる M R で は T l 強調画像 に お い て 腫瘍 は

増強され た
．

本例で は腫瘍が脳軟膜下 に 存在し， 他臓器 に 異常な

く， 臨床経過か らも脳 原発 の悪性黒色腫と思 われ る．

M R で の T l
，
T 2 の 短縮 は黒 色腰 の 鑑別診断上有用 な

所見と考え られ る．

10 ． 頭蓋内転移 を来 た した悪 性黒 色腫 の 1 例

0 木多真也， 宮森正 郎， 水腰英隆

山野滞俊 く富山市民病院脳神経外科J

山本英樹 く山本内科医院1

松本真 一 く富山市民病院皮膚科う

太田真人 く同 形成外科フ

高柳声立 く同 研究検査部う

極 めて 稀 な疾患で ある a m el a n o ti c m el a n o m a の 頭

蓋内転移症例 を経験 した ので報告す る． 症例 は 67 才男

性．

，

8 0 年3 月， 右踵 部に しこ り 出現， 難治性の た め，
，

8 1 年 3 月 皮 膚科 で同部 を広汎切除． 組 織 診断 は

a m el a n o ti c m el a n o m a で
， 本報8 例日であ っ た ．

以後， 抗腫瘍剤投与 に て 5 年間， 再発や転移の 徴候

がな か っ た ．

，

8 6 年12 月 に 記銘力障害 ． 左不全麻痔 を

認め当科受診． C T ス キ ャ ン で は右前頭葉 に腰瘍 があ

り
，
全摘出術 を行 っ た． 組織診断は両者と も， pi g m e n t －

e d m el a n o n a であっ た ． 患者は術後40 日目に 両側前

頭葉に 再発 を来 し， 9 5 日目に 死 亡 した．

a m el a n o ti c t y p e の 予後 は pi m e n t e d t y p e よ り悪 い

と さ れ て い る が， 本例 は原発巣切除後 5 年間健常 で

あっ た こ と ， ま た， 転移巣の 組織型 が通常と は逆 に

a m el a n o ti c t y p e よ り pi g m e n t e d t y p e に 転換 した 事

な どか ら
， 極め て特異な症例 と考え られ た．

1 1 ． 頭蓋骨 に 転移 した肝細胞癌 の 1 例

0 梅森 強， 富子連史

く高岡市民病院脳神経外科ン

竹越国夫 く同 内科I

加藤 甲 く金沢医科大学脳神経外科1

野田 誠， 北川正信 く富山医科薬科大学病理う

症例 は56 歳男性． 内科 で肝細胞癌と診断され た 頃 よ

り頭重 感， 右後頭部に コ ブ を自覚 し徐々 に 増大． 1 0 ケ

月後， 当科に 紹介され た．
腰痛は半球状 に 膨降 し， 大

きさ は 1 2 x l O X 5 c m で弾性軟
， 神経学的に 異常 な し．

頭蓋単純写で 右後頭部 に骨欠損像， C T ス キ ャ ン で 高

吸収域腰痛 が骨欠損部内外に 存在し均
一

な増強効果が

あ り， 頸動脈写 で腫瘍陰影 を認め た． 1 ケ月後に 死 亡 ．

剖検所見 で 腫 瘍 は頭蓋骨を 5 X 4 c m の 範 囲で破壊せ

しめ硬 膜 に癒着 して い たが脳実質， 硬膜 へ の 浸潤 は認

めな か っ た ． そ の 他， 両側肺， 第 5 腰椎に も転移 を認

めた
． 肝細胞癌 の 頭蓋骨転移は まれ で あ り， 文献 的考

察を加 え報告 した．

1 2 ． 登山と脳 ． 神経
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0 水腰英隆， 木 多真也， 宮森正 郎

山野清俊 く富山市民病院脳神経外 剛

登山医学 を考 える とき ， 低酸素
． 寒冷 ． 運動負荷 ■

自然環境 の変化等が身体に お よぼ す 障害と， こ れ らに

対す る順応 く高所順化う が重要 な ポイ ン トと な る．

登山が 脳 ． 神経系に あた え る障害 を列記す る と， 急

性高山病 く自律神経症状い 高所脳浮腫
． 高所網膜出血

く高所網膜症い 高所肺水腫
． 脳血管障害 ． 外傷 ． 周期

性呼吸 くチ ェ
ー ン ． ス ト

ー ク ス 型呼吸ぅ に 分類す る ．

今回は， 高所脳浮腫 2イ札 高所網膜出血 く眼底出血I

3 例， 高所肺水腫3 例 を供覧 す る．

発生機序， 病態生理 に つ い て は ， 不明 な点が 多い が，

低酸素に よる 生体各組織の生理的応答 と， それ に続発

す る病的反応と考 えて い る．
予防法は 高所順化， 治療

法は酸素吸入や薬物投与 よ り も 仁迅速 な下降J と極言

し得 る．

1 3 ． 動限神経斡腫の 1 例

0 久保 田鉄也， 河野寛
一

，
久保田紀彦

林 実 く福井医科大学脳神経外科う

動眼神経 よ り単独 に 発生 した神経鞘腫 を経験 し たの

で報告す る．

5 2 歳 の 女性， 主訴 は左眼瞼下垂 ． 複視が 初発症状 で，

2 カ月後 に 眼瞼下垂 を来 した． 軽度の 左瞳孔散大， 左

眼球 の 上転， 下転， 内転運動 の 障害 を認め た．
レ ツ ク

リ ン グハ ウ ゼ ン 氏病 の合併 は認 め なか っ た ．

頭 部単純写真 で左上眼裔裂 の拡大が見 ら れ た．
C T

に て 左海綿静脈洞部に 低吸収域が あ り， 造影剤に て増

強され な か っ た ．
M R工で は

，
T l で 低輝度， T 2 で 高輝

度の h o m e g e n e o u s な像が 得ら れ た ． 左前頭側頭関頭

に て 腫瘍の摘出 を行 っ た ． 肉眼的に 動眼 神経 の腫脹，

海綿静脈洞内の 嚢胞 が見 られ た ． 組織学的 に は ， 褒胞

壁 は神経帝腫であ っ た．

甘 動眼神経麻痺で発症 した三 叉 神経開腫 の 1 例

0 大橋雅之， 山本信孝

く市立 砺 波総合病院脳神経外科う

症例19 才女性． 3 年前か ら進行す る眼瞼下垂と復視

で発症． 神経学的に は左動眼神経不全麻痔 のみ 認め た．

C T で は， 左錐体に 接 して 多房性 の低吸収域 を み とめ，

糞胞状 に 造影増強され た ． 左頚動脈写 で は ， 左 中頭蓋

滞 の髄外腫瘍の所見で， 腫瘍陰影 は認 め な か っ た ．

G an gli o n t y p e の
三 叉 神 経 鞘腫 の 術 前 診 断 で

z y g o m a ti c
Tf r o n t o ．t e m p o r al a p p r o a c h に て手術 を行

な っ た ． 腫瘍 は 中頭蓋簡硬膜下 よ り発生 し， C a r O tid

ci st e r n ， i n t e r p ed u n c u l a r ci st e r n
へ 進展 して お り， こ

こ で動眼神経 を圧迫 し たも の と思わ れ る． 組織学的に

は神経鞠腫だ っ た ． 術後動眼神経麻痔は完全とな っ た

が 3 カ月後 に は ほ ぼ改善 した． 三 叉 神経鞠塵が動限神

経麻痔で発症す る こ とは ま れ で あり ， 報告 した．

15 ． 聴神経帝腫 の手術成績

0 相原謙悟 ，
藤沢博亮， 早瀬秀男

二 見 一 也， 山嶋哲盛， 伊藤治英

山本信 二 郎 く金沢大学医学部脳神経外椰

196 4 年 以降2 3 年 8 カ月間に 経験 した聴神経鞠腫 71

例， 8 0 回の 手術成績 に つ き 検討 した ．
1 9 74 年 まで の肉

眼 手術 は坐 位で 行わ れ， 死 亡 は 7 例， A D L 不良が3 例

で あ っ た ． 1 9 7 6 年 ま で の 顕微鏡手術初期の 7 回の 手術

で は死亡が 1 例 で A D L 不 良は 1 例 で あ っ た ． C T 出現

後， 1 9 7 7 年以降 の 36 例， 42 回の 手術 は N a p 体位で行

われ ， 死亡例 は なく， A D L 不 良は 2 例で あっ た ．
90％

以上 の 摘出例 は 62 ％で ， 開眼困難な顔面神経麻痔例は

36 ％で あっ た ． 最近 1 年の 8 例 中7 例 で ほ ぼ全摘が可

能であり， 4 例 で聴力が 保存さ れ， 開眼困難 な顔面神

経麻痔例 は 1 例で あ っ た ． 手術成績の 向上 に は m i c r o －

s u r g e r y の進歩 ，手術体位 の改善， 早期発見 C T ス キャ

ン
，
M R l の 出現等が貢献 して い る．

1 6 ． 頭蓋内原発悪性リ ン パ 腫

一 母子 2 例－

0一池 田正 人， 石倉 彰， 圃角文英

く国立金沢病院脳神経外相

症例 1 76 才女性， 抑 乳 夜間せ ン妄 を主訴 として，

当院神経科入院． C T s c a n に て ， 小脳虫部及び ， 左後頭

葉に ほ ぼ均
一 に増強 され る腫瘍 を認め た ． 後頭蓋下関

頭で腫瘍 を部分摘出，病理 所見は， 悪性 リ ン パ 腫であっ

た
． 術後， 照射 く40 G yl に よ り腫瘍は C T s c a n 上完全

に 消失 した ．

症例 2 51 才男性， 抑欝， 人 格変化を主訴と して，

東京慈恵医大精神科入院．
C T s c a n に て ， 左 前頭葉に，

均 一

に増強 され る 腫瘍 を認 め， 手術施行． 病理 所見は，

悪 性 リ ン パ 腫 で あ っ た ． 術後照 射 く50 ，4 G yうに より腫

瘍 は消失 した．

症例 1 と 2 は ， 母 子 関係に あ り， と も に ， 頭蓋内原

発悪性 リ ン パ 腫で あ り， 極め て まれ な症例と思われる．

1 7 ． 第m 脳室海綿状血管魔の 1 例

0 勝村浩敏， 佐藤
一 史， 久保田紀彦

林 突 く福井医科大学脳神経外剛

腫瘍内出血で発症 した と 考え られ る稀 な第工脳 室海

綿状血管腫の 1 例 を報告 する ．

6 7 才
，
女性． 数年前 よ り記憶障害が徐々 に 進行． 昭

年 62 年 5 月 31 日突然の 頭痛， 意識障害が出現し当科
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入院． pl ai n C T で第IJI 脳室後半部に 高吸 収を 示 す径2

c m の腫瘍陰形 を認め， 造影剤で著明 に 増強 され た． ま

た脳室系全般の 拡大を伴 っ て い た ．
M R l で 腫瘍 は T l

強調でi s o
へ 壷i gh i n t e n si ty ， T 2 強調 で hi gh i n t e n sit y

を示し， ガドリ
ニ ウム ー D T P A に よ り著 し い 増強効果 を

認めた． 6 月9 日右前頭関頭 M o n r o 孔経由 で腫瘍 を

全摘出した． 組織は新 旧の 出血 を伴っ た海綿海綿状血

管腰で あ っ た ．

1 8 ． 巨大プ ロ ラク チ ノ ー マ の 治療に つ い て

0 浜 田 秀剛
，
黒 田英 一

， 伊藤治英

立花 修， 山本信 二 郎

く金沢大学医学部脳神経外科つ

久保田紀彦 く福井医科大学脳神経外科I

プロ ラク チ ノ
ー

マ の 内第 3 脳室底に 達す るも の， ま

たは著明 な側方伸展 を呈 す るも の を 巨大 プ ロ ラ ク チ

ノ ー マ と して
，
その 治療法 に つ き検討 した． 1 98 0 年 か

ら19 8 7 年 の 間 に 7 例 の 巨大 プ ロ ラク チ ノ ー

マ を経験

した．
4 例は術前の ブ ロ モ ク リ ブテ ン投与 はな く， 関

頭術が行わ れ たが ，
視 力視野障害の 改善 は不良で あ っ

た． 他の 3 例 は術前に ブ ロ モ ク リ プチ ン を投与 し
，
経

鼻手術が行わ れ 3 例と も視力視野 は改善 した ． 以上 の

経験か ら巨大 プ ロ ラ ク チ ノ
ー

マ に 対 して は
，
術前 に 2

旬 4 週間プ ロ モ ク リ プ チ ン 投与後， 経鼻手術 を先行 し，

術後も プ ロ モ ク リブ チ ン を継続 して も ， 著明な側方伸

展を残し た症例 で は 関頭術 に よ る追加別除 を考慮す

る
．

第12 会場 産科婦人科分科会

一 般演題

1 ． ラ ッ ト乳腺腫瘍に 関す る内分泌学的研究

0 寓松功光， 福 岡啓 二 ， 朝野加奈子

寺田 督， く金大産婦人科う

卵巣摘除 W i st a r 系ラ ッ ト で D M B A 局所 投与と い

う新しい 方法を使用 して乳腺腫瘍発生率と その 組織型

に つ い て
，
さ ら に 副 腎性 ア ン ド ロ ゲ ン で あ る

D e h y d r o e pi a n d r o st e r o n e の甘鋸 が 腫瘍発生率， 発

育
， 組織型 に及 ぼす 影響お よ び その 際の 内分泌環境 に

つ い て も検討し た．
そ の 結果， D M B A を ， 2 m g 乳腺

局所に 投与す る とい う 新し い 方 法に よ り少量 で く経 口

投与の 約1 0 分の 11 乳腺腫 瘍 を高率 に 発生 させ る こ と

ができた． しか し
， 他 の 方法と比 較 して 乳癌 く腺病う

の割合が少な く 肉腰 が 多か っ た ． そ して
，
D H A は 肉腫

の発現遅延 を認めた ． 組織学的特徴と して
，
光顕お よ

び電顕 所見 に よ り
， 副腎性 ア ン ド ロ ゲ ン で あ る D H A

は
， 肉腫に お い て は

，
腫瘍細胞の 配列に 影響 を及 ぼ し，

多角巨細胞の 出現 を促 す こと が ， 乳癌に お い て は， そ

の 細胞分化を促進す る こ とが それ ぞ れ示 唆され た．

2 ． ラ ッ ト乳腺組織の 電頗的研究

0 鈴木信孝， 真野達夫， 窪田輿志

杉田直道， 寺田 督 く金大屋婦人科I

乳腺の 脂肪滴形成過程は未だ不明な点が多い ． 今回，

D H A くD e h yd r o e pi a n d r o st e r o n el 投与 に よ る脂肪滴

の形成 に 関 して 興味ある知見が得 ら れ た の で 報告 し

た
． 生後50 日齢 の W i st a r 系雌 ラ ッ ト を去勢 し 60 日

齢よ り D H A a c e t a t e 5 m gIl O O g を皮下投与した く3

回ノ遇う．
1
， 3 ， 7 ， 1 4 ， 2 8 回 投与後屠殺 し観察 した ．

投与 1 回で は上 皮内に 脂肪滴が み られ たが ， 蛋白顆粒

はみ られ な く
，
3 回投与で は著明に 脂肪滴， 蛋白額粒

が み られ
，
7 回投与 で 両分泌物の数 は ピ ー

ク に 達 し，

1 4
，
2 8 回 投与に な るに つ れ， 両分泌物の 数 は低下 した ．

脂肪滴 と蛋白顆粒の 形成は， 同
一

の場で行わ れ て い る

こ と が多く ， その 場合， 形成 の場と なる べ き と こ ろ に

ポ リ ゾ
ー ム が 渦状 に 集合 し， そ の周囲を粗面小胞体が

数層取り囲み ， 粗面小 胞体の最内側に 接 して ミ トコ ン

ド リ アが存在 して い る 像が み られ た ．
以上 か ら月旨肪滴

形成 に は粗面小胞体， ミ トコ ン ドリ アが 深く関与 して

い る こ とが 示 唆され た ．

3 ． 雌 ラ ッ ト に お け る 副腎性 A n d r o g e n の 動態 に つ

い て

0 村上弘 一

，
上 野浩久， 中川俊倍

佐藤栄
一

，
山城 玄 く金大産婦人科1

副 腎性 ア ン ド ロ ゲ ン の 主体 で あ る D e h y d r o ．

e pi a n d r o st e r o n e C D H A l の雌 ラ ッ ト に お ける血中動

態を検討 した． 仁方法コ 1 ． 日令 変化は 10 日令 より 10

日 間隔 に て 100 日令 まで の ラ ッ トを午前 9 時に 断頭採

血 した． 性周期の ある 日令で は D l の 午前 9 時に 採 血

した．
2 ． 性周 期変化 は， 経時的に 断頭採血 し た． 卵

巣及 び副腎重量 を測定 し， ホ ル モ ン は RI A 法に て測定

した． また
，
D H A の 測定法の 基礎的検討も行 な っ た ．

亡結果j 血 中 D H A 濃度は， 50 日令 まで は 0 ．2 n gノm l

前後 で
一

定 して い た が ，
6 0 日 令以 降上 昇 し0 ． 3 ノ 1 － ノ 0 ． 4

n gノm l で推移 した． 性周 期に お い て ， P r o e s tr u s の 午後

に 基 礎値の 約2 倍 を示 した あと E s t r u s の 朝に は 低下

し た
．
血 中 D H A 濃度 は， 卵巣摘除に よ りほ ぼ測定感度

以下と な っ た ． 亡結論1 雌ラ ッ ト に お ける血 中 D H A の

動態は， 卵巣重 量 と ほぼ相関 し， 性周期 に お ける卵巣

機能と も密接な関係が み られ る こと よ り， 卵巣が主 に

D H A を分泌し て い る もの と思わ れ た．

4 ． N ．S ．
T

．が 有用 だ っ た臍帯過捻転症例

0 木原順子 ， 三輪正 彦， 橋本 茂
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山 田光興

く辰口芳珠記念病院産婦人科， 金大産婦人科う

今 日 N o n s t r e s s t e st の 有用性 は広 く認識さ れ て い

る が
，
当院で最近経験 した臍帯過捻転 の症例 に お い て，

N ．S ． T ．所見が ， 診断及び 帝切時期決定に極めて有用 で

あっ た の で， 報告す る．

症例は 19 才の健康な初産婦で ， 中期 まで は順調 な経

過であ っ た． 満 28 週を過 ぎる頃 か ら子 宮内胎児発育遅

延が認 められ たの で， 満35 週 か ら入 院の 上 種々 検査 ，

治療 を行 な っ た ． 入 院当初よ り ， N ． S ． T ．は a c c el e r a －

ti o n を殆 ど認 めな い n o n r e a cti v e p a t t e rn を示 し， 尿

E 3 も低値 で あっ た ．
N ．S ． T ．を繰 り返 し てい た と こ ろ，

やが て d e c el e r a ti o n が散発 す る よ う に な り ， 満 37 遇

に 到 っ て s e v e r e v a ri a b l e d e c el e r a ti o n が 出現 したの

で
，
こ の時点で緊急帝切 を施行 した． 児は 24 1 0 g の 男

児で， A p g a r s c o r e 8 点， 臍帯過捻転が認 め られ た．

5 ． 子 宮内胎児死亡 と H y g r o m a

o 青田 勝彦， 金子 利明， 高木弘明

高林晴夫， 杉浦幸
一

， 桑 原惣隆

く金沢医科大産婦 人科う

妊娠経過申さ ま ざまな原因に て子 宮内胎児死亡す る

例が あ るが， 我々 の施設で経験 した 子 宮内胎児死亡例

の中で H y g r o m a を合併す る もの が あ り， それ が死因

とな る可能性 を強く示 唆す る例 が認め られ た の で 報告

す る ．

今 回の 5 例の H y g r o m a は い ずれ も妊娠 1 9 週か ら

24 週頃 に子 宮内胎児死亡を きた し， 性 別で は女児が 4

例男児が 1 例 と女児 に 多い 傾向が認め ら れ た． 形成部

位は主 に頸部 で ある． 2 例 を除 き明 らか な 異常所見の

ない 他の 3 例で は H y g r o m a が 死因 とな る 可能性 を想

定さ せ た．

本症は超音波断層診断で比較的容易 に 診断が で き，

追跡 で き る もの で， 早期診断 は さほ ど困難で は な い ．

死因と して は， 頸部や胸郭中隔内大血管， 気道， 食道

な どの 圧迫に よる循環障害， 羊水囁下作用 な どの 障害

が 考え られ る． 胎児治療 と して， 超音波ガイ ド下の 穿

刺排液な どは， 試み る価値がある と考 え られ る．

6 ． 妊娠中に 急性 B 塾肝炎 を発症 した 1 症例

0 山崎 洋， 杉山裕 子， 原田 文典

荒木克己， 山田 光興

く公立羽咋病院産婦人科， 金大慶婦人科1

妊娠中の黄痘 は稀と され て い る が， 今回 妊娠初期 に

急性 B 塾肝炎に 愕思 し， 児 へ の 垂直感染 もな く治癒 し

た症例を経験 したの で報告す る．

症例は 28 才の 1 経産婦． 昭和 60 年8 月 12 日よ り 5

日 間を最終月経 と して 無月経 と なり ， 近医 で妊娠6 過

と 診断 され ， そ の 際 H B s 抗原陰性 で あ っ た ． 全身倦

怠， 皮膚掻痔感， 尿濃縮な どを 主訴と して 12 月 10 日

く妊娠 16 過1 当院受診 した． 初診時， 眼 球結膜 に中等度

の黄痘 を認め た． 検査 所見 で は M G 7 0 ， 総 ビ リル ビ ン

5 ． 7 m gノdl ， G O T 9 66 ， G P T l 1 51 と上 昇， H B s 抗原及

び H B e 抗原 は陽性， H B c く工g M l 抗体 陽性 であっ た
．

入 院の 上程 々 の 肝庇護療法の 結果， 妊娠20 週 に て肝機

能 は正 常化 し， 妊娠 34 週 で H B s 抗原は 陰性化した．

妊娠 39 週で経腱分娩 した が， 児に 異常 はな く， 臍帯血

及 び そ の 後の 血液検査 で も H B s 抗原 ， 抗体 は陰性で

あっ た．

7 ． 当科 に お け る過去 10 年間に お け る 帝切 に 対する

統計的検討

0 岩脇俊也， 加藤 三典， 高橋義弘

大森正弘， 飯田和質

く福井県立病院産婦人科， 金大産婦人相

S 52
〆
へ ノ 6 1 年迄 の過去 10 年間 に 当科に 入 院し分娩し

た妊娠 24 週以 降の 産婦 786 0 例 の う ち帝切施行例は

389 例で あ っ た ． S 5 5
叫 6 0 年に 帝切率 7 ％前後， 再帝切

率50 へ 7 0 ％と共 に 高率 を 示 し た が， S 6 1 年 は4 ％，

3 5 ％ と急減 した． S 5 2 年 よ り S 6 1 年 に か け て帝切患

者 は順次高令化傾向を示 した ． 高年初産帝切者は10 年

間 に 実数変化 はあ まり認 めな か っ たが ， 30 歳末満の帝

切初産婦増加 が S 57 句 5 9 年 の 帝 切数 上 昇 の
一 因と

な っ て い た ．
C P D

， 前回 帝切， 妊娠 中毒症， 胎児切迫

仮死， 骨盤位が適応 と して 10 年間合計数 で は多い が，

皆減少傾向に あり， 胎盤機能不全， 微弱陣痛が増加傾

向 に あ る． 死 産 は 早産 ，
臍帯 脱出 が 困で あ っ た．

S

5 7 句 6 0 年 は新生児異常が多か っ た ．
S 6 1 年 は早期産帝

切例が多か っ たが新生児異常は少 なか っ た ． 陣痛発来

前 の帝切例 で は， 0
旬 49 9 m l の 出血量が最多であっ た－

S 5 4 以 前 は腰 嵐 S 55 年 か ら は硬膜麻が最多で あっ

た ． 麻酔科の 協力の 下， 緊急時の 全麻例も増加傾向に

あ る．

8 ． 血液型 キ メ ラ の 1 例

0 井川
一

正
，
石 川 宏， 藤田 克

く高岡市民病院産婦人科， 金大屋婦人科

13 才女子， 第2 子 と して正 常に 出生， 双 生児でない ．

特別 な既往歴， 輸血 歴等は ない ． 卵巣腫瘍の 疑い で来

院． 血液型 検査 の 際 に ， 表試験 A 型， 裏試験 A B 型
の

不 一 致 が見出 され， 精査 した と こ ろ， 患者の赤血球は

92 ％が A 型で あ り， 8 ％が B 型赤血球 で あ っ た ． 尿中

で の 血液型合成酵素の 活性は B 型 が 圧倒的 に 強く，
唾

液 は分泌型で弱い A 抗原と 通常の B 型， H 型 抗原が
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認められ， 毛 髪は B 型 く10 ハ0うで あ っ た ． 末梢白血球

の核型は， n O r m al ， 4 6 X X く201 10 01 と n o r m al ， 4 6

X Y く90 ハ001 の モ ザイ ク を示 した． 摘出さ れ た卵巣腫

瘍は未分化胚細胞腰で あ っ たが ， 腫 瘍細胞， 及 び卵管

粘膜上皮は共 に 抗 A モ ノ ク ロ
ー

ナ ル 抗 体 に よ っ て免

疫染色さ れ たが， 抗 B 抗体に よ っ て は染色さ れ なか っ

た． 本 例 は 本邦 で 始 め て 見 つ か っ た d e s p e r m i c

c hi m e r a の 1 例で あ る．

9 ． 3 回 の 妊 娠期 間 中 に a c u t e h yd r o n e ph r o si s

くA 拙 症状 を反復 して示 した 1 例

0 生水真紀夫， 岩脇俊也， 高橋義弘

飯 田和質

く福井県立病院産婦人科， 金大産婦人科コ

妊娠中に 尿管が拡張 す る こ と は よ く 知 られ て い る

が， 側腹部痛 な どの 症状 を呈 する例 は比 較的少い とさ

れ てい る． わ れ わ れ は
，
3 回 の 妊 娠 期間中 に a c u te

h y d r o n e ph r o si s 症状 を 反復 して 示 した 1 例 を経験 し

たの で 報告 した．

患者は 30 歳の 3 経産婦人 く152 c m ， 5 2 k gI で あ る ．

25 歳の とき 第1 子 く328 0 g ， 男児うを妊娠分娩 した．
こ

の際，妊娠 29 週頃よ り右側腹部鈍痛が出現 し次第 に増

悪 した
． 妊娠31 過の と き嘔気を伴う激痛 を訴え， 超音

波検査 くU Sうに よ り A H と診断した ． 分娩後尿管拡張

は消失した ．
2 8 歳の とき第 2 子 く3178 g ， 男児うを妊娠

分娩したが
，
妊 娠 29 週 よ り同様 の 療病が 出現 し分娩 ま

で持続 した ．
U S に よ り A H と診断さ れ た．

さ ら に
，
3 0

歳で第3 子 を妊娠 した ． 妊娠 14 週で 右腎は ごく軽度 の

拡張を示 して い たが ， 23 週以降拡張が著明 とな っ た ．

妊娠27 週頃よ り右側腹部鈍痛が出現 し， 次第 に増悪 し

た． 妊娠31 過で
，
療病 強度と な り入 院加療 を行 っ た ．

U S に よ り A H と診断さ れ た．

10 ． 妊娠末期に 風疹篠患後血 小板減少性紫斑病 を発症

した 1 例に つ い て

0 中嶋 優， 道倉康仁， 細野 泰

千鳥哲也

く富山市民病院産婦人科， 金大産婦人科う

症例 は32 歳．
6 年前に 長男を正 常分娩． 今 軌 妊娠

10 週に は風疹抗体価 8 倍 以下， 血小板数29 ． 4 X l O
ヰ

ル1

と正常値で ， 昭和 62 年 6 月 26 日 を分娩 予定 日と して

外来で経過を みて い た
． 長男が風疹に 愕患， 約 2 週間

後本人 に も発疹出現
，
発疹増悪 と易出血性 を訴 え妊娠

36 週4 日に 来院 した時， 血 小板数 は0 ．1 X l O 4ルl と著

しく減少， 風疹抗体価 128 倍 で あ っ た ．
入 院の 上， プ

レド ニ ゾロ ン 内服60 m g 4 日間， 3 0 m g l 日間及 び乾

燥ス ル ホ化人 免疫 グ ロ ブ リ ン静 注20 g 5 日 間投与 し

977

た 軌 7 ．8 X l O ソメ1 に ま で増加 し妊娠中毒症も軽快 し

た た め陣痛抑制剤中止 し分娩誘発 した結果， 翌日 6 月

12 日妊娠38 遇 に 女児 292 8 g を無事経歴分娩 した ． 新

生児は N 工C U で管理 さ れた が血小板数正常， 経過良好

で 7 月 2 日母親 の血小板数 28 ．9 X l O
4

ルl と な り母児

共 に退院 した． 輸血は
一

切行 わ なか っ た ． 現在ま で の

所再減少 を認め て い な い ．

1 1 ． 当院 にお け る新生児外科症例の検討

一 特 に N 工C U との関連 に つ い て －

0 宮本正俊， 小沼邦男， 森尻悠 一 郎

高田 伊久郎 く富山市民病院小児外科， 小児科1

当院小児外科開設以来
，
新生児入院患者は 155 名 で

あり， その う ち 99 例 に 手術を施行 した．

鎖肛は 20 例 で， 高位 ． 中間位が 13 例， 低位が 7 例

と なり， 食道閉鎖や心 ． 腎奇形， 椎体奇形な どの合併

が認め られ た ． 腸閉塞疾患で は， 十二 指腸 ． 小腸 閉鎖

症が 14 例， 腸回転異常 9 例， 卵黄腸管適残4 例， ヒ

ル シ ュ ス プル ン グ病 6 例 く人工 肛門2 例1 で あっ た ．

食道閉鎖症 7 例 中3 例が生存 し てい るが， 4 例は術後

肺炎や気管食道療再開通及び重 症心奇形で失 っ た ． 臍

帯 ヘ ル ニ ア 8 例 のう ち1 例は 出生前診断 しなが ら， イ

レ ウス と腹膜炎で 死亡 した ． 横隔膜 ヘ ル ニ ア 9 例 中3

例が 出生直後か ら呼吸困難 に 陥っ て お り， 8 例す べ て

生後 4 時間以内に 根治術を行っ た にもか か わ らず， 術

後 P F C や心奇形 な どによ り救命 で きなか っ た ．

S 5 8 年1 0 月
，
N I C U が 開設 され て以来， 以 前と比 べ

て， 生後 2 日以内の入 院数 は飛躍的に 増加した ． した

が っ て手術的治療 も早く行 える ように なり， 術後 の合

併症も少 なく な っ たが
， 半面， 横隔膜 ヘ ル ニ ア な どの

重症例も多く な り救命率は向上 して い ない ． 今後 こ れ

ら の症例 に 対す る治療方法の進歩が の ぞ まれ る．

1 2 ． 過去20 年間 に お け る 当院の先天異常児出生 に 関

す る統計的観察

0 大口 昭英
，
舘野政也， 中野 隆

南 幹雄， 村田 雅文

く富山県立中央病院産婦人科1

1 ． 昭和 4 2 年か ら昭和61 年 ま で の 20 年 間の奇形

児出生頻度 は 1 ．2 2 ％で あり， ま た， 各年 の 奇形児出産

頻度は 0 ． 5 2 へ 2 ． 78 ％ で あっ た ．

2 ． 奇形児の 中で 死産と早期新生児死亡児の 占め る

率は 25 ．5 ％ で あ っ た ．
ま た

， 奇形児 の 中で低体重児の

占める率 は 20 ． 3 ％で あ っ た
．
当院の低体重児出生率は

7 ． 8 1 ％で ， 奇形児の 場合に は低体重児が高率で 見 られ

た
．

3 ． 昭和 55 年か ら昭和 61 年ま で の最近 7 年間 に 生
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ま れ た奇形児 は， 8 症例す べ て工U G R 児で あ っ た ．

4 ． 奇形児 の種類別発生順位 は， 口 唇裂． 口 蓋裂 く出

生 1 万対 21 ．6つ， 手足の多指症 く出生 1 万対 18 ． 4ン， 無

脳児 く出生 1 万対 10 ．8コ， 先天性心疾患 染色体異常，

内皮足， 外反 足 くい ずれも 出生1 万 対 9 ． 61 の 順 で あ っ

た ．

5 ． 2 0 年間で計 10 例以 上 発生 し た奇形 に つ い て，

1 0 年間で 区切り， 各々 の 期間内で の発生率 を比較 し て

み た と こ ろ
， 多少の 変動 は ある も の の 両者間に 有意の

差は み られ な か っ た ．

1 3 ． 無事， 妊娠分娩 を終了 した s a r c o id o si s の 1 例

0 佐竹紳
一

郎， 舘野 政也， 丘 村 誠

舟本 寛 く富山県立中央病院産婦人科う

s a r c oid o si s は多臓器 を侵す肉芽腫性疾患であり， 厚生

省特定疾患に も指定され て い る が， 胸部 X 線 で診断 し

や すい こ とや
，
臓器特異性か ら病変 の 主座が肺 に ある

こ とが 多く， 慢性の 呼吸器疾患 と して扱わ れ る こ とが

一

般的 で ある． しか し
一 方， 患者の 6 割近 くが 20 旬 3 0

才台であり， 女性に 多心l こ と か ら妊娠と の関係が問題

とさ れ るの は 当然で， 産科領域 で も決 して無視 で き な

い 疾患 である とい える．

今 回 我々 は， 以 前 s a r c oid o si s の 診 断 を 受 け，

S t e r o id 療法 に よ り軽快の後， 経過観察中に 妊娠， 特 に

再発 ． 増悪 をみ る こ と な く無事， 分娩 を終 える こ とが

出来 た 1 例 を経験 した ．

s a r c oid o si s は分娩 一 中絶の後 に 再発 ． 増悪 をみ る こ

と が 多く， その 予後 は妊娠前 の 病型 に 左右 され る傾向

に あ る と報告 され て い る． す な わ ち， S a r C Oi d o si s 合併

妊娠の管理 に おい て は， 妊娠前 の 病状 を正確 に 把握 し，

常 に 再発 ． 増悪 に 注意 しな が ら経過 を観察す る こ と が

重要である と い える．

1 4 ． 卵管切除後 に 発生 した 同側卵管問質部妊娠 の 1 例

0 矢後 均， 栗林英世治， 伊藤達也

大沢 汎

く厚生連高岡病院産婦人科， 金大産婦人科う

産婦人科 の 日常臨床に 際 し て子 宮外妊娠 の 存在は，

常に 念頭に 置 か な けれ ば な ら な い 問題 で あ る． 特に 卵

管問質部妊娠 はま れ で 全卵管妊娠 の 2 ． 5 ％ を占め る に

す ぎな い ． 卵管切除後 に発生 した同側卵管問質郡妊娠

の 頻度は さら に 低い ． 今回我々 は， 卵管膨大部妊娠で

卵管切除術 を施行 され た患者に お い て発生 した 同側卵

管問質部妊娠の 1 例を経験 した の で報告 した．

症例は 32 歳の主 婦 で昭和 61 年 1 月左卵管膨大部妊

娠 に て 左卵管切除術 を施行 され てい る． 最終月経が昭

和 61 年7 月 14 日 よ り5 日間で， 9 月9 日不全流産 の

診断に て子 宮内を穣爬 す る に 絨毛を採取 し得ず， ダグ

ラス 蘭穿刺 を施行 す るも 陰性 で あ っ た ． 9 月 12 日下腹

部痛， 嘔気， 性器出血 を訴 えて緊急入 院 ダ グラ ス萬

穿刺陽性に て子 宮外妊娠 と診断， 緊急開腹， 腹腔内に

約 250 m l の 出血 を認 め左 子 宮角部 は腰張 し破裂して

い た
． 子 宮角切除術を施行， 組織学的 に も絨毛及びト

ロ ホ ブ ラ ス トを認 め卵管問質部妊娠 が確認 さ れた．

1 5 ． 右卵巣褒腰摘出後発症 し た潰瘍性大腸炎の 1 例

0 小浜隆文， 松田和則， 松田春悦

く市立敦賀病院産婦人科， 金大産婦人椰

症例は 37 才の 女性． 今年4 月中旬，下腹痛に て当科受

診， U S G に て卵巣嚢腰 p ． 0 ． 5 月 1 日当科に て右卵巣

襲腰桶払 左卵巣楔状切除， 虫垂切除施行． 術後2 日

目よ り粘血便 を認 め， 臭化 プ チル ス コ ポ ラ ミ ン投与，

軽減 す る も再び 同症状 を認 め たた め 当院外科受診， 注

腸造影 に て鉛管状 の 硬化と内腔の 狭窄， また 大腸内視

鏡に て 結腸 ヒ ダの 消失， 多発性潰瘍， 易出血性を認め

潰瘍性大腸炎 と診断． サ ラ ゾ ピリ ン ， プ レド ニ ゾロ ンを

4 週間内服粘血便は も と より 大腸内視鏡 で の 出血 ， 潰

瘍等 の 所見を 一 切認め な くな り退院 した ．

潰瘍性大腸炎は， 難治性 の も の が 多く， 長年に わたっ

て再発 と寛解 を く り返す場合 も多い た め， 産科軋 婦

人科的手術の 後 での 反 復性 の 下痢，血 便 を認め た際は，

常に 本疾患も念頭 に 入 れ て精査す る 必要が あると思わ

れ る ．

1 6 ． 外来に お ける膣 トリ コ モ ナ ス 症， 膣 カ ン ジダ症，

ク ラミ ジ ア頸 管炎の臨床的考察

0 高橋義弘， 加藤三 典， 生水真紀夫

大森正弘， 飯田和質

く福井県立病院産婦人科， 金大産婦人相

産婦人外来で よ くみ られ る性行為感染症 に つ い て臨

床的考察を行 っ た の で 報告す る．

1 ． 謄 ト リ コ モ ナ ス 症， 腫 カ ン ジダ 症

膣カ ン ジ ダ症 は漸増傾向に あ り， 患者年令 は20 才台

に 多く ， 妊娠 との 合併 も約 40 ％認 めら れ た． 腔トリ コ

モ ナス 症は漸減傾向に あ っ た ． 腔 カ ン ジダ症で は難治

例， 再発例が各 々 約 10 ％あ り， 治療面 で今後の 課題と

考 え られ た ．

2 ． ク ラ ミ ジア頸管炎 く尿道炎う

ク ラ ミ ジ ア培養陽性率は， 無症状症例 を対象とした

当科 で の検査で は約 5 ％ で あ っ た ．

一

方， 有症状症例

を対象 と し た本院泌尿器科 で の 検査 で は 約20 ％と高

率で あ っ た ． 対象を妊婦 に 拡め， 産道感染， 早産など

との 関連を今後検討 して ゆく 予定 で ある ．

．

．
．．．
．
．．．．．．．



．

．
．．．
．
．．．．．．．

学

17 ． 子 宮摘除婦人 に お ける通残卵巣 の 機能と術後愁訴

との 関係

0 丹後正紘， 川 原 領
一

， 松山 毅

長柄
一 夫， 岡部三 郎 く国立金沢病院産婦人科J

卵巣を温 存して も子 宮全摘術後に 更 年 期障害様の 症

状を訴える例が あ り， これ は手術に よ る血 流障害 に も

とづく卵巣機能の 低下 に よる もの か ，
心 理 的な もの な

のか は， 治療す る上 で 重要で ある ． 子宮筋腰 で子 宮全

摘した2 18 例に つ い て 1 年間f o ll o w u p し ， 遺残卵巣

の機能 くE 2 値う と術後愁訴 との関係 を検討 した． 腹式

子宮全摘術 くA 即 又 は腫式子宮全摘術 くV 拙 に 両側

付属帯締出術 くB S O l をお こ な っ た群で は卵巣欠落症

状が38 例中25 例 く65 ． 8 ％1 ， A H 又 は V B に 一 側付

属器摘出し た群で は 4 6 例 中16 例 く34 ．8 ％う
，
A H 又 は

V王ま の み の 群で は 134 例 中1 6 例 く11 ． 9 ％うに 認め ら れ

た
．
症状発現 期は早 い も の で 術後 1 週間目， 遅 い も の

で1 年後と ば ら つ きが あり， 平均5 ． 8 ケ月 で あ っ た ．

付属器 を温存 し て も E 2 値が 10 p g J
，
mi 以 下 に 低下 し

た例が， A H 群 で は 78 例中4 例 く5 ． 1 ％う， V H 群で は

56 例中3 例 く5 ． 3 ％一 に み られ た． b o t fl u s h 発症時の

E 2 値は必 ず しも全例低下し てい る と は 限ら な か っ た ．

1 8 ． 存続性絨毛症の 1 例

0 細川久美子 ， 久住健
一

， 井上 修司

福野 直孝， 根上 晃， 経沢 弥

麻生武志 ， 富永敏明 く福井医科大産婦人科う

絨毛性疾患は近年著し く治療成績が向上 して い る．

私達は， 胞状奇胎後3 年近く経 て発症 した転移性絨毛

癌の 1 例 を経験 し， 化学療法に よ り， 現在小康状態 を

保っ て い るの で 報告す る．

症例 は28 歳で ， S 5 9 ，
5 月， 胞状奇胎 と な り， 子 宮

内容除去術後 1 年 間f oll o w u p をう け異常なか っ た ．

S 62 ． 2 月 ， 急激な呼吸 困難をき た し内科入院． X 線上

肺野 に腫瘍陰影が複数み ら れ， b C G 高値 に よ り絨毛性

疾患に て当科紹介入院と な る． 子宮原発 巣は確認で き

ず
，
M T X

，
A c t － D

， C P M の 3 剤併用 化学療法を開始．

b C G は尿中及 び血中と も速やか に 減少す る も， 肺転移

巣に は著変なく E t o p o sid e 単独療法 に切 り か える． 現

在まで に 3 ク ー ル 行 い ， 肺転移巣は減少， 及 び縮少 し

てき て お り， 経過 は 良好で あ る．

こ の症例を通 じ， 私達 は改めて 胞状奇胎後の 絨毛 癌

発生予 防管理 の 重 要性 を認識させ ら れた ． 今後も， 長

期管理 に 努め て い き た い ．

1 9 ． H M G － H C G 療法 に よる卵巣過剰刺激症候群の 3

例

0 矢後 均， 栗林実世治， 伊藤達也

979

大沢 汎， 石多 茂

く厚生連高岡病院産婦人科， 金大産婦人科I

症 例1 は 34 歳の 1 妊 1 産婦 で ， H M G 7 5 単位ノ日 を

8 日間， H C G 5 ，
0 0 0 単位 を 1 回投与され ， 卵巣腫大が

臍上 まで 達 し腹水 の 貯留も認め るよ う に な っ た が， 循

環血液量の 増加， 低蛋白血症の 改善 を目的と して ア ミ

ノ 酸輸液， ア ル ブ ミ ン製剤 を投与し， また 電解質輸液

とと も に 利尿剤 で 利尿 を図り， 保存療法 で 軽快 した症

例 で妊娠 は成立 しな か っ た ．

症例 2 は 23 歳 の 末妊婦で， H M G 7 5 単位ノ日 を 7 日

間， H C G 5 ，0 0 0 単位 を 3 日間投与 され， 卵巣破裂 の た

め急性腹症 を きた し開腹手術を要 した症例で， 手術 は

健常部位 を残 し， 両側卵巣 とも楔状切除術 を施行， 術

後 3 胎 で あ る こ とが 判明 したが 不幸に し て妊娠 25 週

で早産の 転帰 を と っ た ．

症 例 3 は2 6 歳 の B M G 1 5 0 単 位ノ日 を21 日 間，

H C G 5
，
0 0 0 単位 を 1 回 投与 さ れ て妊娠 し た妊娠 9 過

の 初妊 婦で ， 双 胎の 1 児胎内死 亡 を伴い ， 超手挙大に

脛大 した右卵巣 の 茎捻転の た め急性腹症 をき た し開腹

手術 を要した症例で ， 手術 は右附属蕃摘出術を施行，

妊娠 38 遇 で 26 3 4 g の男児を無事経腫分娩 した ．

3 症例 とも他院で H M G － H C G を投与さ れた 症例 で

あ っ た ．

20 ． 中高年女性 の 血 中各種ホ ル モ ン変動パ タ ー ン の分

析

0 林 恵子
，
打出書義

，
久保 忠

宮田嘉昌

く北陸中央病院産婦人科， 金大産婦人科う

閉経後女性 1 96 名 を対象と して ， 各種血 中ホル モ ン

値を求め， その 変動 パ タ ー ン を検討 した． 採血 は 午前

10 旬 1 1 時に ， 肘静脈 よ り行 なわ れ ， 血中 L H ， F S H ，

p r ol a c ti n くP R u ， e St r a di ol くE 2l ， t e St O S t e r O n e くTl

値を R工A 法 に よ り測定し た． 各ホ ル モ ン 値の 変化に つ

い て
，
閉経後経過年数 く0 旬 1 8 年う を基 準と して ， そ

れ ぞ れの 回帰直線 を求 め比較検討した ．
L H

，
P R L

，
E 2 ，

T は
， 閉経後経過年数と とも に 漸時低下 した． と く に

E 2 は閉経後 1 年 以 内に 全例が 50 p gl m l 以 下と な り 顕

著で あ っ た ．
しか し F S王i は

， 閉経後 も長期 に わ た り高

値が保た れ て い た ． 血 中 L H と F S H の 回帰直線 に よ

る
， 加令の 変動 パ タ ー ン の 違い は， F S H が L H と は異

な る分 泌機序 を有す る こ と を裏付け る も の と 思わ れ

た．

2 1 ． 子宮内膜症 の 診断と治療

く症例を中心 にう

0 高邑昌輔， 瀬戸俊夫， 由田 諌
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本保書廉 く国立金沢病院産婦人科1

子 宮内膜症 は，婦人 科で は c o m m o n な疾患で腹腔鏡

の繁用に より ， ハ イ チ
ー ン の世代で も稀 で な い こ と が

明 らか と な っ て い る ． しか し
一 般診療 に お い て は， 初

期病変 は問診や内診で推定 し， ダナ ゾ
ー ル が著効す れ

ば内膜症 と臨床的 に診断 され る． これ に 対 し進行例で

は鑑別診断が困難な た め開腹手術 が優先 され る ．
そ し

て挙児希望例 に は保存手術 を， 希 望 しな い 例 に は根治

手術 く病巣 を子 宮およ び両側付属器と共に 切除さ か ，

比較的根治手術 く病巣を子 宮 と共 に 切除す るが ， 健常

な卵巣組織 は残置す るう が行 われ る． 前者 は， 術後 に

膣の 萎縮をき た し， 卵巣欠落症状 も お こ る が ，
再発 は

殆ん どな い ． 後者は， 腫 は正 常に 保 て るが ， 再発 の可

能性がある．
しか し術後 に ダナ ゾ

ー ル 療法 を加 えれ ば

再発の防止や再発の治療 に 有効な の で最近 は比較的根

治手術の頻度が高くな る傾向にある． 治療後 は定期的

に
， 少く と も 5 年間 は管 理 し， 再発 の 予防や治療 に備

える
．

2 2 ． 低 カ ロ リ ー 食事療法時 に お ける肥満女性の 血中ホ

ル モ ン値 に つ い て

0 山西久美子 ， 中嶋正則， 原田 文典

荒木克己

く宵山逓信病院産婦人科， 金大産婦人科1

高度肥満者 2 例の月経異常 く無月経1 に 対 し， 減食

療法を こ こ ろ みた ．

1 例 は， 24 才， 主晩 166 ． 6 c m ， 1 1 1 k g ， B r o c a 指

数 ＋66 ．7 ％， 2 ，2 0 0 c al － 8 0 0 c al の 肥満食 を与 え， 4 カ

月で， 89 ． O k g まで 減量 し た． こ の 間， r － G T P 6 4 － －－ ，9

I U Jl ， G O T 6 7
一 － 2 0 I U 11

，
G P T l 13 － 2 4 I U 11 ， C P K

9 8 － 7 7 1 U 几 L A P 8 2
一 斗 5 4 エロノ1 ， A L D 1 4 ．1－う 4 ．1 Iロノ

1
，
と正常化 し， 7 5 g G T T パ タ

ー ン は， 入院 当初， 糖

尿病型だ っ たが ， 正常型 に な っ た ． L H － R H t e st は ，

入 院前， 入院後， 3 カ月後共， 正 常 パ タ
ー ン

． 他， A C T H

t e st
，
D e x a m eth a s o n e － H C G t e st ， は正常 C o rti s o l と

P L の 日 内 変 動 も 異 常 な か っ た ． 血 中 a n d r o －

s t e n e di o n e ， D H A ， D H A
－ S は

，
正 常範囲内の 変動だ っ

た
．
血中 T e st o s te r o n e ， 尿中17 － K S

，
1 7 － O H C S は高値

を持続 した． 減食療法 に ひ き つ づ き ，
C l o m id 療 法 を

行 っ て い る ．

2 例 日は， 16 2 ． 5 c m
，
8 7 k g ， 肝機能75 g G T T は ，

当初よ り正 常． 他， 間脳 一 下垂体 に は異常 を認め な か っ

た． 血中 a n d r o st e n ed i o n e ， D H A ， D H A ．S は正 常範囲

内， 尿中 17 － K S ， 1 7 － O H C S は高値傾向 を持続 し て い

た． 無排卵は漸次改善さ れ た ．

2 3 ． 子宮体部癌の細胞診と電頭像の 比較検討

0 杉 田直道， 富松功光， 川北寛志

荒谷穣治， 富田嘉昌 く金大産婦人科

戦後 の女性の生活 レ ベ ル の欧米化 に よ り子 宮内膜腺

癌 の 相対的頻度 は次第 に 上 昇の 傾向に あ り， その検診

方法 の 是非 が問 わ れ て い る ． 中で も 診断の 中心は

H i gh R i s k F a c t o r を含め た臨床所見， 細胞診， 組織

診 と され る ． 今 回， 高分化型腺病， 低分化型腺病に つ

い て細胞診と組織診， 特 に 電醸的所見 をと り上 げその

比較 を して みた ．

高分化型腺病， 低 分化型腺病の大 き な相違は腺腱構

造の 発達の良 し悪 しが 基本 と なる ． 従 っ て低分化型ほ

ど細胞の異型度 は強 く， 腺腔様構造の消失， 巨大核，

核形不正 ， 核小体増大 な どが認 め られ る． 電顕所見に

は人工 的産物 を判別 す る能力が必要 とな る し， また細

胞診の 10 倍以上の 標本作製時間が かか る． 従っ て細胞

診 ほ ど r o u ti n e に は応用 され な い が， 標本採取が的確

に され
，
所見判読が 正 確 に行 われ れ ば， 病変のよ り深

い メ カ ニ ズム や細胞同定が な され るも の と して広く応

用さ れ る こ とが 期待 され る．

第13 会場 形 成外科 分 科会

第 30 回 日本形成外科学会北陸地方会

1 ． D u al g r a fti n g o f a u t ol o g o u s e pi d e r m al c ell s

a n d s ki n all o g r a ft s o n th e th i r d d e g r e e b u r n

w o u n d s

O Q u M i a o－m i a o ， S a d a o T s u k a d a

く金沢医大形成1

T a n g C h a o
－

W u く北京医大形動

W a n g Li a n g
－

n e n g く西安第四軍医大形成熟働

2 ． E pid e r m a 1 1 a n g e rh a n s c ell a n d all o g r af t
in g

III ． s u p p r e s si o n o f m u ri n e e pid e r m al

l a n g e rh a n s c ell i n d u c ed b y U V C i r r a di a ti o
n

a n d it s e ff e c t o n s k i n al l o g r a fti n g

O Q u M i a o － m i a o ， S a d a o T s u k a d a

く金沢医大形動

Ch e n D o n g
－

m i n g ， L i u G a n g

S h i X i u －

r O n g ， Z h u H o n g
．

y in

く北京医大形劇

3 ．
ヒ ト培養表皮 の 臨床応用

0 石 倉直敬 白石正憲， 横山理佳

塚 田貞夫 く金 沢医大形脚

4 ． 含皮下血管網遊離全層皮膚移植

一 非生者例の検討
－

0 畷 稀苦 く金沢郡

5 ． 色素 レ ー

ザ に よる 単純性血管腫の 治療

0 林 洋司 く浅ノ川形齢

安田幸雄1 塚 闇 貞夫 く金沢医大形成う



6 ． M ali g a n t fib r o u s h i s ti o c y t o m a の 1 例

0 長谷田泰男 く厚生連高岡形成う

藤 田知代 く金沢医大形成う

7 ． 巨大な耳下腺腰の 治療経験

0 赤羽紀子 ， 吉居賢介 く富山県中形成1

桜井伴子 く金沢医大形成う

8 ． 唇裂鼻に 対す る 二 次修正 術

0 山本正 樹， 荒井正雄 く福井県立形成1

中林仲之 く金沢医大形成1

9 ． 口内法に よ る 唆筋肥大症 の 治療経験

0 高橋 元 ， 木股 完 二 ， 武 田 啓

く朝 日大村上形成う

塩谷信幸 りと里大形成フ

10 ． 大胸筋皮弁に よ る 口 腔底再建の 2 治験例

0 宮永章
一

，
小 鳥正 嗣

， 池 田和隆

加 田顕秀 く石川県中形成う

徳田紀久夫 く同 耳鼻う

11 ． 下顎前突症の 治療

0 川上重 彦， 上 野輝夫， 小屋 和子

岡田忠彦
，
塚 田貞夫 く金沢医大形成1

12 ． 上
． 下顎同時骨切 り移動術 を行 っ た 顔面非対称症

例

一 術後の 機能的変化－

0 高 田保之 ， 香林正 治， 須佐美隆三

く金 沢 医大歯矯正う

川上重彦， 岡田忠彦， 塚 田貞夫

く同 形成I

13 ． 不全切断指の検討

0 亀井康 二 ， 北村謙次 く砺波総合形成う

14 ． 手のd e gl o vi n g in j u r y の 1 治験例

0 上 茂， 吉川秀昭， 石倉直敬

北山吉明， 岡田忠彦 く金沢医大形成ン

15 ． R ad i al f o r e a r m fl a p に よる手背部皮膚欠損の 1

治験例

0 加田顕秀
，
小 島正 嗣 ， 富永章

一

池田和隆 く石川県中形成ン

16 ． 熱傷患者の 代謝量 測 定

0 中林仲之 ， 安 田幸雄， 桜井伴子

関 時宏， 松前秀治， ス グ ル トオイ リア

塚田貞夫 く金沢医大形成熱傷セ ン タ ーう

第14 会場 臨床病 理 分 科 会

第 12 回 北陸臨床病理集談会

当番幹事 小西健 一 く富山医科薬科大学う

血 液

座長 斉藤和哉 く福井県立病院う

1 ． F D P － D d i m e r 分画 測定試薬の 基礎的検討

981

0 小木曽昇， 岡田敏春
， 市川雅彦

黒 田満彦 く福井医科大学検査部コ

安定化 F b 分解産 物に 対 して特異的 に 反応 す る モ ノ

ク ロ ー ナル 抗体 を用 い た ラ ビデ ィ ア法 く富士 レ ビオコ

と D － D it e st 法 くB M Y l ， 及び 従来 の F D P L 法 く帝国

臓器ユ に つ い て 検討した ． 各種標準品に つ い て F D P L

法 で は， フ ィ プ リ ノ ゲ ン， F D P の D 及び E 分画の 全て

に 反応が 認 めら れ
，
また D r D it e s t 法で は F D P － D ， E 標

準に 反応が 認め られ た が， ラ ビ ディ ア法で は認め られ

な か っ た
．
また 陽性 コ ン ト ロ ー ル を交互 に 測定 した と

こ ろ， ラ ビデ ィ ア法用 コ ン ト ロ ー ル は D － D it e st 法 で凝

集を認め た．
D － D it e st 法用 コ ン トロ ー ル は

，
ラ ビ デ ィ

ア法で凝集 を認め なか っ た ．
これ は， モ ノ ク ロ

ー

ナ ル

抗体の 反応性の 遅 い に よ るも のと 考え られ る． 5 例の

同
一

患者よ り得た血清と血梁の比較 で は， ラ ビデ ィ ア

法， D ． D it e st 法い ずれ も同様の 結果で あ っ た ．
ま た従

来法と の比 較 で は， 正 常異常の判定に 解離が認 め られ

た もの は ラ ビデ ィ ア法30 例中2 例， D － D it e st 法 30 例

中7 例で あっ た ． 今回検討 した D工C 愚老に お ける経時

的変化で は， 各法にお ける解離を認める例はな か っ た

が， 今後症例 を集めさ ら に 検討した い ．

2 ． 三 系統 の細胞 に 異常が認め た低形成白血病 の細胞

性状 に つ い て

0 桑原卓美， 川島猛志， 坂本純子

佐竹伊津子， 松田正毅， 小熊 豊

桜川信男 く富山医薬大検査部う

矢崎明彦， 峯村正 美， 山崎 徹

井上恭 一

， 佐々木博 く同 第 3 内科う

我々 は今 回， 分類困難で あっ た白血病細胞 をモ ノ ク

ロ
ー

ナル 抗体 を用 い た金コ ロ イ ド抗体法及 び免疫 ア ル

カ リ フ ォ ス フ ァ タ
ー ゼ法に より 同定 し得た の で報告す

る．

症 例 は当院第 3 内科 入院 の 低形成白血病 く72 才男

性ン．
入 院時検査所見 は R B C 1 78 X l Oソ声1 ， H b 5 ．5 gノ

dl
，
H c t 2 8 ．1 ％

，
P lt 1 2 X l O

4l JLl ， W B C 2 70 0lJ Ll で 芽球

を7 ％認め た． 骨髄 は N ． C ．C ． 2 7
，
0 0 0ljLl ， M g K 1 5 ．6l

声l で 芽球を 15 ． 3 ％認 めた ． 芽球は従来の 一 般染色， 特

殊染色 くp e r ， a － N B
，
A －

C h
，
P A S

，
A c p ． a

－ N A l で は分

類困難で あ り， モ ノク ロ ー ナル 抗体を用 い た免疫ア ル

カ リ フ ォ ス フ ァ タ
ー

ゼ法 く東京医大川 口 先生 に 依頼 ．

施行う 及 び金 コ ロ イ ド抗体法 を行 っ た ．
その 結果， 芽

球は骨髄芽球 ． 巨核芽球及 び赤血球系の もの と同定さ

れ た． 特に 金 コ ロ イ ド抗体法 は手技的に も簡便 であ り，

免疫電顕に も応用 でき る こ とか ら今後， 白血 病細胞の

同定 に 有用 で あ ると考 え られ た ．
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生 理

座長 福永寿暗 く金沢医科大う

3 ． 叫J リ ズム の年令別出現頻度の研究

浜田敏彦， 福井純
一

， 前川秀樹

黒 田 満彦 く福井医大検査部1

坪川 みゆ き， 越 野好文 く同 神経科精神科つ

目的こ M 声 リ ズム の 正 確な 出現頻度 を知 る た め に
パ

タ
ー ン ビ ジ ョ ン テス ト く以下 P V TI を用 い M ノ上 リ ズ

ム を誘発 し検討 した．

対 象 と方法 こ198 3 年 11 月 か ら 198 7 年 7 月 ま で の

間に アV T が 充分 に行 な わ れ た 395 名 く男 219 名， 女

17 6 各 平均年 令 41 ．3 士20 才う を対象 と し， 脳 波は 国

際法 10 － 2 0 法 に よ り， 単極， 双 極 導出で記録 した．

P V T は 13 枚 の風 景や 人物 あ る い は幾何学的模様 な

どの図版や写真を次々 に 10 秒間ずつ 呈示 す る もの で ，

．双極導出
で行な っ た ．

結果 こM ノノ リ ズム は 39 5 名 中112 名 く28 － 3 ％1 に 認

め られ た． 各年代別で は 0 句 1 9 才 で 50 ％と 高値 を示

し， その 後年令 と とも に 減少 し， 5 0 才以後 で は 14 －9 ％

で あ っ た ． ま た， M メ リズ ム の 出現頻度 と性別， 基礎疾

患
，
脳波所見と の間 には有意な関係は認 め られ な か っ

た ．

結論 二叫上 リ ズム の年令特異性 は 0
句 1 9 才 に ピ

ー

クが あ り， その 後， 出現率は加令と と も に低下 す る傾

向に ある こ とが 明ら か とな っ た ．

4 ． 過呼吸賦暗 にお ける E E G M a p pi n g

O 角田美鈴， 奥田 忠行 ， 松田 正毅

小熊 豊， 桜川信男 く富山医薬大検査部1

村上 美也 子 ， 山谷美和， 小西 徹

く同 小児科う

目的こ 小児脳波の 過呼吸賦清 くE Vぅ に お け る賦括

効果 を， E E G M a p pi n g と パ ワ
ー ス ペ ク トル ア レ イ に

よ り， そ の定量的解析 を検討 し た．

対象お よび 方法二 対象は神経症状 の な い 小児 32 名

く7 旬 1 4 才， 平均10 ． 8 剖 で ある． 方法は ， 安静時分

時喚気量 くV Eうよ り算出 した H V の 前， 中， 後 に おい

て E E G お よび M a p pi n g ， パ ワ
ー ス ペ ク トル ア レ イ を

行 な っ た ．
なお使用 機器は， M a p pi n g と パ ワ

ー ス ペ ク

トル ア レイ は シ グナル プ ロ セ ッ サ
ー

7 T 1 8
，
V E は R M －

2 00 で ある．

結果 こCil E E G M a p p in g は ， H V 敵 中， 後 の周波

数帯域 の 推移を視覚的 に 容易に 判読 で き， 更に 定量 的

評価も可能である と思われ る．

砂 デ ル タ波の 優位部は H V に よ り， f r o n t al 部か ら

後頭部側に ， C e n tr al 部は 全体 に 移動 した，

魯 パ ワ ー ス ペ ク トル ア レ イ は， 周波数の連続的な変

化の定量的判読お よ び B u il d u p の 程度の 判読も可能

で ある と思 われ る．

病 理

座 長 三 輪淳夫 く富山県立中央病院う

5 ． 細胞診療本作製 の基礎的検討

－

と く に 溶血法に つ い て一

0 石原慶子 ， 野崎智子 ， 池田実千野

今村伸
一

， 島崎栄 一

， 高柳声立

く富山市民病院中央研究検査鮒

細胞診 に お い て標本の良否は， 悪性細胞検出に 大き

く影響 す る． 赤 血球 の多い 検体 に は通常の溶血法を実

施 して き たが ， 納得 の い く標本を得 る こ とは難しか っ

た ． そ こ で今回 ， 体腔液等 を材料に種々 の溶血法， 細

胞接着法に つ い て比較検討 し たの で報告 す る．

溶血剤 二 1 ％サ ポ ニ ン液， ス ト マ トライ ザ
ー W

， ク

イ ッ ク ライ ザ， 酢酸， 0 ． 9 ％塩化ア ン モ ニ ウム 液， 2 倍

希釈 サ コ マ ノ 液．

細胞 接着剤 二0 ． 1 ％p ol y － L －1 y si n e 水溶液， 卵白グリ

セ リ ン
，
サ コ マ ノ 液， 6 ％ポ リ エ チ レ ン グ リ コ ー ル

9 5 ％ エ タノ ー ル 液．

結果 こ 溶血 力が強 く， 細胞保存性 に す ぐれ た方法を

求め た と こ ろ， 検体沈漆 に 生食水 を加 え， ス トマ トラ

イ ザ
ー W を滴下 して良好な結果 を得た．

また
， 細胞接

着法 と し て は 0 ．1 ％p ol y － し1 y si n e 水 溶 液 コ
ー

ティ ン

グ ス ライ ドの 使用 が 望ま しい ． 本方法は， 出血量が多

く か つ 悪 性細胞 が少数の 場合 の 細胞診標本作製にきわ

め て有用 と思わ れ た．

6 ． ア ミ ロ イ ド症例の 検討

0 富田 小夜子 ， 川 畑 圭子 ， 川中 剛

尾崎 聡 ， 南比呂志 ， 渡辺棋七郎

く国立金沢病院研究検査糾

過去約5 年間の 当病 理 に お い て 経験 した ア ミロ イ ド

症 くr アJ 症う15 例 く剖検 6 ， 生検 9 例うの ア ミ ロイ ド

蛋白 に よ る分類 亡K M n O 4 前処理 法 くK 法l ．
A B C 法

く抗 A A ， 抗 A L －

X
，
抗 A L 心 トリ プ ト フ ァ ン 反尉 を

試み ， 合わ せ て ア ミ ロ イ ド染色仁H igh m a n ， A lk ali n e ，

ph e n o l ， D yl o n ， D i r e c t F a st S c a rl e
t の FS lj の検討

も行 っ た ． A A く6 例I A L く9 例1 の 大別に お い て，

K 法と A B C 法に よ る A A 蛋白の 結果が
一

致 した．
K

法で は切片が はが れ や す く セ ロ イ ジン 被膜を使用した

が
， 他の 処理法で も処理 で きた ．

K 法後 の ア ミ ロイ ド

染色 は A lk ali n e c o n g o r ed に 限 られ， D yl o n 以下で

は無効で あ っ た ．
5 種 の ア ミ ロ イ ド染色に お い て は頗

著 な染色差 は認 め られ ず， 皮膚例 に の み D F S が特
に

有効で あ っ た ．
た だ ア ミ ロ イ ド弱陽性例の 分類の判定

ここ
．．．．．ノ

．1．こ
二

．．
．．．て．

こ

＋



が困難な も の や 非 A A 蛋白で A L 以 外 の 蛋 白 の も の

に関して は更 に検討す べ き 今後の 課題 で ある． なお
，

全身性 r アJ 症例に つ い て は， 各臓器 の 沈着ア ミ ロ イ

ド蛋白の種類 は同
一

で あ っ た ．

座長 渡辺 供七郎 く国立金沢病院1

7 ． 甲状腺 P s e u d ol y m p h o m a の 1 例

0 松原藤継， 水上 勇 治， 寺畑信太郎

橋本琢磨 く金沢大検査部う

宮崎為夫 く同 耳鼻科フ

患者は 57 才， 女性． 右甲状腺に 2 ．O x l ． 5 x l ．5 c m 大

の境界明瞭 な結節 を認 める． 結節は組織学的に リ ン パ

組織の増生よ り成 り， 胚中心 を有す る多数の リ ン パ 濾

胞とその 間に 成熟 pl a s m a c ell の 集簾が 認め られ た．

個々 の リ ン パ 濾胞 は正 常リ ン パ 節と同様な胚中心と成

熟した リ ン パ 球よ り成 る m a n tl e z o n e よ り構成さ れ，

濾胞状リ ン パ 腫 を示 唆す る異型 性， 核分裂の 増加は認

めない ．
H a s s a l 小体は認 めず， 又 免疫染色 に て ， O K T －

10 あ る い は O K T
－6 陽 性細胞 は全体 の 10 ％以 下 で

あっ た ． 周囲甲状腺 に 慢性甲状腺炎の 変化は認 めず，

血中抗甲状腺抗体は陰性で あ っ た ．
これ らの 所見よ り

本例は P s e u d o l y m p h o m a と 診断さ れ た． 甲状腺に お

ける P s e u d ol y m p h o m a の 報告例は 未だ な く， 本例が

初めて の報告例と考 え られ る．

8 ． 破骨様巨細胞を伴う乳癌 の 2 例

0 川畑圭子
，
川中 剛， 富田小夜子

尾崎 聴， 南比 呂志， 渡辺隈七 郎

く国立金沢病院研究検査料う

津田宏 倍 く同 外科1

くはじめ に ン破骨様巨細胞 を伴う乳癌 は稀れ で あ る．

この 巨細胞の 起源 はな お 決着を見な い が， 我々 が経験

した2 症例 を使 っ て 酵素抗体法に より 若干 の 検討を試

みた
．
く症 例 1 ン35 才， 女性． 乳腺穿刺吸引細胞診で は

癌細胞に 混 じて 多数 の 巨細胞 を認 め た が 22 日 後の

A m p u t a ti o n 材料で は全 く 巨細胞を認 め な か っ た ． 組

織型 は2 c m 大の 硬癌．
く 症例 2 ン50 才， 女性．

生検 で

は破骨様巨細胞 を多数認 め る 約 2 c m 大の 乳頭腺管

癌． A m p u t a ti o n で は腫瘍の 残存 な し．

く検討 一 結果 5 こ の 2 症例 を A B C 法 に て ， 抗 E M A ，

抗K e r a ti n
，
抗 V i m e n ti n の 染色 を実施．

2 症例とも 癌

細胞は E M A く十1 ， K e r a ti n く＋l ， V i m e n ti n く＋l 旬

卜主 巨細胞 は E M A 仁1
，
K e r a ti n ト1 ， V i m e n ti n

什ンの 結果 を得 た． 対 照 と して 巨細胞 を含まな い 通常

型浸潤癌 8 イ礼 非浸潤痛 2 例 で は 癌細胞 は す べ て

E M A く＋1 ， K e r a ti n く＋l ， V i m e n ti n ト1 だ っ た ．

ここ
．．．．．ノ

．1．こ
二

．．
．．．て．

こ

＋
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く ま と めン 染色結果よ り巨細胞 は癌細胞の性格が
一

部

変わ っ たが 故の 結果と 思わ れ た． ま た A m p u t a ti o n で

巨細胞が 消え た事実よ り組織球由来と思われ た ．

生 化 学

座長 谷島清郎 く金沢大医療短大1

9 ． R P H A 法 を 用 い た 便潜血検査法 イ ム ディ ア ー

H e m S p の 使用 経験に つ い て

0 金山泰子， 水野光子， 大島恵子

佐々木玲江， 三 浦隆史， 寺岡弘平

寺畑書朔 く金沢医大中検I

最近， ヒ ト ヘ モ グ ロ ビン と特異的 に反 応す る免疫学

的な便潜血検査法が各種開発さ れ， 大腸癌の マ ス ス ク

リ
ー ニ ン グ 法 と して 注目 さ れ て い る． 今 回， 我々 は

R P H A 法を 用 い た 方法 の 一 つ で ある富士 レ ビオ 社 の

rイ ム デ ィ ア ー H e m S pJ を入 手す る機会 を得， 従来 よ

り使用 して い る シ オ ノ ギ社の r便潜血ス ライ ドJ くペ ル

オ キ シ ダ
ー ゼ様活性 を利用 した 生化学的方法I との 比

較検討 を行 っ たの で報告す る．

便潜血ス ライ ドは簡便， 迅速， 廉価．
とい う長所はあ

る も のの ， 食餌や 薬剤の 影響 を受けや すい た め特異性

に 問題 が あ るが ，
イ ム デ ィ ア

ー

H e m S p は基本的 な使

用 法を厳守 すれ ば感度， 特異性 に す ぐれ特に 下部消化

管出血 の 検出に 有用 と思われ る ． 又 ， 上 部消化管出血

に つ い て は
，
ヘ モ グロ ビンが排泄され る まで に 時間が か

か り変性が起 るた め か
，
原因 は定かで ない が若干

，
陽

性率が 低い と い う 結論 を得た．

1 0 ． B ili r u b i n d i s pl a c e r に つ い て

0 油野友 二 ， 山本 豊， 中村英夫

く金沢赤十字病院中央検査部フ

新生児黄痘管理 に お い て ア ル ブミ ン くA L王ヨっ と ど リ

ル ビ ン くB Rうに 相互作用 に つ い て 考 える こ と は重要な

こ と で あり
，
特 に B ili ru b i n d i s pl a c e r と なり得 る薬剤

の 影響 に つ い て は注意する必 要が ある とさ れ てい る ．

今回 我々 は Bili r u bi n o x id a s e を使用 し た U n b o u n d

b ili r u b i n 測 定方法を利用 し， A L B の B R 結合部位 に

お ける 薬剤の 結合定数 くK 111 の 測定に つ い て検討 し

た
． 亡結果コB ili r u b i n o x id a s e l U J

l
m l に て U B 値 を算

出 し B r o d e r s e n の 方 法 に よ り K 。 を 求 め た ．

I n d o m e th a ci n l ．3 7 X l O
4
M ，1

，
N a s ali c yl a t e 2 ．3 0 x

l O
3
M －1

，
A m y n o ph yll in 1 ．4 4 X l O

3
M －1

，
L M O X 8 ．0 4 x

l O 2 M
， 1

，
C T X 3 ．94 X l O

2
M

－

1
，
D o x a p r a m 3 ．3 1 X l O

2

M
－ 1
で あ り L M O X を除く各薬剤の K D の 傾 向は船戸

らの 結果と 一 致 した ． 亡結語コ新生児に 使用 さ れ る薬剤

に つ い て は A L B － B R 相互作用 に 及 ぼ す影響に つ い て

検討す べ き で あ る．
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座長 奥村次郎 く金 沢大1

11 ． メ ト ヘ モ グロ ビン 血 症 の H P L C に よ る簡易鑑 別法

0 馬渡
一 浩

，
長井雅子 ， 谷 島清郎

く金沢大医短う

松川 茂， 米山良昌 く金沢大医生化学う

遺伝性メ ト ロb 血症 に は メ ト H b 還元酵素の欠損症

と H b に 異常の ある H b M 症 の 2 つ のタ イ プ が 知ら

れ てい る．
い ずれ も酸化塾 H b の含量が 高く， 血液 は赤

褐色を呈す る．
しか し

，
症状の 軽度 な もの で は 肉眼 で

は直ち に は判定 しが たく， 両者の 区別は容易 で な い の

で
，
迅速 で簡便か つ 正確な分析法が必要で あ る． そ こ

で今回， 我々 は患者赤血球溶血液 を H P L C で分析す る

こ と に よ っ て
，
2 つ の タイ プ を鑑別す る た めの 方法を

確立 したの で報告す る． 陽イ オ ン交換カ ラ ム を用 い ，

塩濃度勾配法に よ り H b 分子種 を分離
． 溶 出した と こ

ろ
，
メ ト H b 還元酵素欠損症の患者溶血液で は正 常人

に 比 べ て， メ ト H b 及び H b の 部分酸化され た 分子 種

の著 しい 増加が み ら れ た．

一 方 ， H b M 症の患者溶血

液で は， 正 常 H b A の後 に H b M の ピ
ー

ク が検 出で

き
，
か つ

， 溶出位置は E b M の 種類 に よ り異 っ て い た ．

以上 の結果か ら H P L C に よ る患者溶血液 の 分析法 は

遺伝性メ ト H b 血 症の鑑別 に 非常に有用 で あ る と考 え

られ る
．

1 2 ． 緊急検査 に 対応可能 な臨床検査 コ ン ピ ュ
ー タ シ ス

テ ム の 設計 と導入 に つ い て

0 井村敏雄， 長谷川俊雄， 黒 田満彦

く福井医大宇検査部う

夜吼 休 日の 当直 を含む緊急検査業務 に 対応可能 な

臨床検査 コ ン ピ ュ
ー

タ シ ス テ ム を設計， 導入 した． 住

友電工 製 U S T A T I O N く2 M Bl を中心 に ， 無停電電源

装 置， フ ロ ッ ピ
ー

デ ィ ス ク く1 M 別 ， 固 定 デ ィ ス ク

く鮒 M 即 ，
C R T く2 台上 プリ ン タ

ー く3 創 ， 緊急検

査用自動分析装置 く4 台フ か ら構成 され て い る．

ソ フ トウ ェ ア は 言語 に U － M U M P S を使 用 し， ワ
ー

ク シ ー ト作 成， 報告書作成， 精度管理処理 な ど緊急性

を要す る処理 に 対応で き る よう ， プ ロ グラム を追加，

改良 した．
また

，
デ フ オ

ー ル ト機能 伯 動セ ッ ト ． 内

容表示， 自動表示 ． ワ ン タ ッチ 入 力， 自動 セ ッ ト
． ワ

ン タ ッ チ 表示 ． ワ ン タ ッ チ入 力 ． 自動表 示 ． 自動セ ッ

トう の 強化に よ り， 端末操作 の迅 速化を計り， また現

検査部 ホ ス トコ ン ピ ュ
ー

タと の オ ン ライ ン に よ り， 日

常検査デ ー

タ の 夜間の 問い 合わ せ へ の対応 を可能 に し

た．
さ ら に こ れ まで の 日常検査処理 の機能も備 え てお

り
，
日常 の臨床検査 シ ス テ ム と して も利用 でき る ．

血 清

座長 橋本琢磨 く金沢大1

13 ． 本院 に お け る妊婦 A T L A 抗体 ス ク リ ー ニ ン グの

現状

0 大野千賀， 二木敏彦
， 油野友二

山本 豊， 中村英夫

く金沢赤十字病院中央検査酌

仁目的j 成人 丁 細胞白血病 ウイ ル ス くA T L Vl の 母子

間垂直感染 を予 防す るた め， 妊婦 の A T L A 抗体ス ク

リ
ー

ニ ン グを行 な っ た ．

亡対象 ． 方法コ 妊婦と手術患者を対象に 富士 レ ビオの

P A 法 を実施 し， 1 6 倍以 上 の も の を陽性と した．

亡結果コ P A 法陽性者 は 130 0 名 中7 名 で， 陽性率は

0 ． 5 ％で あっ た ．
こ の 7 名 中 3 名 が W B 法 陽性で ，

A T L A 抗体陽性と判定 した．

仁考察コ こ の ス ク リ ー ニ ン グ に お け る P A 法陽性例で

は工F 法 と不
一 致で

，
W B 法に お い て も 一 部 に再現性

に お け る 問題点が指摘 され る． 検 出され た抗体が王g M

型で あ っ た こ とも ， 今後王g G 型 に 移行す るの か， それ

と も Ig M 型の ま ま な の か く初期感染 と の 関係7 I ．

W B 法 の信頼性が 1 00 ％ で ある か どう か ． 患者の立場

か ら f al s e p o siti v e をさ け るた め に もfi r st s c r e e ni n g

で く＋l に な っ たも の は s e c o n d s c r e e n i n g を行なっ た

方が よ い と思 う． 今後も継続的に ス ク リ ー ニ ン グを行

な っ て
，
さら に 検討 を加 えて い き た い と考 える．

14 ． ゼ ラ チ ン粒子 凝集反応 を用 い た抗 E I V 抗体の検

討

0 橋本儀 一

， 杉本英弘， 森河 浄

黒 田満彦 く福井医大検査鮒

ゼ ラ チ ン粒子 凝集法 くP A 法1 を応用 した抗 HI V 抗

体測定の基礎的検討及 び， 本法に よ る市販 精度管理血

清中の 抗 H I V 抗体測定 を行 い ， 次の 結果 を得た． Q

同時再現性 くN ニ 8I は 一 致率 10 0 ％で 変動 は認 めな

か っ た
． 母 試薬の 4

0

C 保存 に お け る安定性は， 30 日

ま で確 認 で き た． 母 術者間に お け る差 は認 め なか っ

た ． ゆ 管理血 清中の 抗 H 工V 抗体 は， 輸入 製品で約4

割， 国産製品で約 3 割が 陽性 を示 した． 命 陽性管理血

清の P A 法 に よ る抗体価の 分布 は 32 ル 4 0 9 6 倍 に及び，

約 2 割が 102 4 倍以上 の 高力価 を示 した ． 以上 よ り，P A

法に よ る抗 H 工V 抗体の 測定は， 操作が 簡凰 再現性，

試薬 の 保存性 も優れ て い る な ど， 日常検査 に 有用 な方

法で あ る と考え る． ま た ， 市販 精度管理血清に つ い て

は， 感染性 を有す る製品が今後混入 す る可能性も十分

に 考 えら れ， その 取 り扱い に は十分な注意が必要と思

わ れ た ．

1 5 ． 石川県医師会臨床検査精度管理 に み る輸血検査の



精度と問題点

0 酒向良博 く石jtl県立中央病院中央検査部う

高村利治， 松原藤継 く金沢大中央検査部う

荒井克雄， 小西杢子 く国立金沢病院研究検査料J

昭和56 年よ り 開始 した石川県医師会精度管理調査

の中で 実施 した過去6 回 の 輸血 サ
ー ベ イ を分析 した と

ころ下記の事が判 っ た ． 1 ． A B O 式血 液型で は正 常

な血液型は例年 ほ ぼ 100 ％近 い 正 解率であ るが ， 亜型

では1ノ4 へ 半数弱 の 施設が誤判定で あっ た ．
こ の 原因

は裏試験未検査 に よる も のが 大部分で あるが ， 年々裏

試験併用施設 は増加 して い る．
2 ． R h くDう 式 で は

サ
ー

ベ イ初期 D
V
の確認試験 を実施 して い な い 施 設が

若干有 っ たが， 昨年の サ
ー

ベ イ で は参加全施設が実施

してい る と考 えられ た ．
3 ． 交叉 適合試験 で は抗体価

の高い 検体で は約 85 ％の 正解率に 対 し， 抗体価の 低 い

検体で は 40 ％前後の 低 い 正 解率に 過 ぎ な い こ とが わ

か っ た ． ま た免疫血液学用達心機 の 保有施設 と非保有

施設で は， 保有施設の 正 確率の 高い こ とが判 っ た ．
さ

らに 交叉適合試験 の 組合せ で は 1
〆
1 ノ 2 法実地施設よ り

3
〆
－ 4 法実地施設の 正 確率の 高く， 最近 こ の 3 r l

－ 4 法

実地施設が増加 して き た．

座長 高柳申立 く富山市民病院う

16 ． 風疹 の 流行時 に み る R u b e11 a －I g M 抗体測定値 の

評価

0 中川 志 津子
，
小西 杢 子

，
松 田寿俊

く国立 金 沢病院研究検査科う

松山 毅 く同 塵婦人科う

風疹に は條奇性が あ り， しかも 不頗性感染が多 い 為，

妊婦で は感染時期を特定す る必 要が あ る．
S ． 5 8 年に

本学会等で発表以来， 我々 は P r o t ei n A 処理 に よる風

疹Ig M 抗体測定 を 日常検査 に 利用 して 来た． 今春の 風

疹流行を機会 に 風疹 工g M 抗体測定の 再検討 を行 っ た ．

方法こP r o t e in A 吸 着後の 風疹 H I 価測定と EI A 法

げイ ナ ボ ッ り に よ る風疹工g M 抗体測定

結果 ニO P r o t ei n A 処理 に よる Ig M － H I 価と EI A －

I g M は病 1 週 間に ピ
ー

ク を持 ち， 約 8 週間検出可能

魯 発症 1 へ 3 日 は， P r o t ei n A J g M O ． EI A O の 症

例が多い ． Q， P r o t ei n A の I g G 吸 着率は， 1 0 倍以 上

の 希釈血清 で 97 士 3 ％で 約 3 ％の 吸 着残余率 命

P r o t ei n A 処理 64 H I 価以 上 の 1 6 例全例 ．3 2 H I 価 1 8

例中17 例 ．1 6 H 工価 1 8 例 中9 例 ． 8 fi工価 15 例中8 例

に
，
E I A O 4 6 例 中4 5 例に 感染あ り．

く診 感染あ り 50

例中の 5 例 は EI A O ． P r o t ei n A － H I 価 は EI A よ り早

期に工g M 抗体 を検出 で き るが， 16 E I 価 以下で は未吸

着のIg G で あ る 可能性 が あ り， 経過観察を必要と す

る
．

9 8 5

17 ． G r a v e s 病治療中に お け る T BII く抗 T S H 受容体

抗体l ， T S I く刺激性抗体l お よ び T S B A b く抑制

性抗体う の 推移

－

2 年間の 経過観察一

0 橋本琢磨
，
水上 勇治

，
松原藤継

く金沢大臨床検査医学1

村本信吾 く公立能登総合病院内科う

20 例 の h y p e rth y r oid G r a v e s 痛 くI 群1 と 22 例の

治療開始後 2 年以 上経過 した 寛解 G r a v e s 痛 くII 群1

に お い て
，
T B II と T S I さ らに F T 3 ， F T ． と の相関 を

検討 した． T S B A b の 陽性の h y p o th y r oid G r a v e s 病

の 1 例 を呈 示 した．
h y p e rt h y r oid G r a v e s 病で は T B II

くyl と T S I くx l に y ニ 0 ．02 4 x ＋20 ．6 くr ニ 0 ．7 4 2
， p く0 ．

0 0 11 の正 相関が み られ たが寛解 G r a v e s 病 で は相関 は

なか っ た ．
T B II と F T 3 ， F T 4 もI 群 では正 相関があ っ

たがII 群で はな か っ た ．
44 歳の h y p o th y r oid の 患者で

T BII 9 3 ．3 ％T S I 陰性 T
I

s B A b は 94 ％で あ っ た
．

細 菌

座長 藤田信
一

く金沢大コ

18 ． 臨床材料か ら分離され た G 群溶 レ ン薗 に つ い て

0 山形美津枝， 山室雅義， 浦田恵美子

志清美徳， 高柳声 立

く富山市民病院中央研究検査部コ

溶 レ ン菌は臨床材料か ら高頻度に 分離 され る薗で ，

その ほ とん どが A
，
B
，
C
，
G の 4 群に 属 し， 中で も A ，

B 両群が 大部分を占め てい る． 近年 G 群 の分離が増加

傾向に あ るよ う に 思い ，
1 98 0 年 1 月 から 1 錮6 年 12 月

ま で の 7 年間の 溶 レ ン 菌分離状況を調べ ると とも に ，

G 群溶 レ ン 薗に つ い て 臨床細菌学的検索を行っ た ．

7 年 間の 分離総数 は 407 株 で ， A 群75 ． 2 ％， B 群

12 ． 8 ％
，
C 群 2 ． 0 ％

，
G 群9 ． 3 ％

，
群不 明 が 0 ． 7 ％で あ っ

た
．
G 群溶 レ ン薗 38 株 の 臨床材料を み る と， 呼吸器由

来21 株， 膿．分泌物由来 14 株， 尿由来3 株で あ っ た ．

また 臨床的背景 をみ る と， 女性よ り男性 から の 分離が

多く ， 平均年齢 は 50 才代 で あ っ た ． 呼吸器材料 で は，

脳挫傷 や脳血管障害な どの 長期入 院患者から 多く分離

され ， 他の 臨床材料に つ い て もな ん らか の 基礎疾患 を

認 めた．
ま た G 群溶 レ ン菌単独 で は なく， 複合菌の

一

部と して 分離さ れ る場合が多い が
，
抵抗 減弱個体 に

対 して の 病原的意義が示 唆され た ．

19 ． 当院 で 分離 され た 多剤耐性 ブ ドウ球菌に つ い て

0 久保克美， 山下政宣， 黒 田満彦

く福井医大検査部う

我々 は， 本学 附属病院開院時 か ら の S ． a u r e u s の 分

離状況 と薬剤感受性成績 を集計 し， さら に 臨床由来株



98 6

に つ い て 2
，
3 の 検討 を加 えた ． その 結果， S ． a u r e u s

の 年 次別検出頻度 に は明 らか な変化 は認め られ なか っ

たが ， そ れ らに 占める C E T 耐性 S ． a u r e u s の 分離頻度

は年々 増加傾向を示 し， 19 8 6 年に は 24 ． 4 ％と な り， ほ

ぼ諸家の 報告に
一 致す る成績と な っ た ． 材料別検出頻

度をみ る と膿
． 喀疲 ． 尿 ． 血液 － その 他の順 で C E T 耐

性 S ． a u r e u s が 分離さ れ て い た ．
35 株 の 臨床由来株 を

用い て M I C 備 を測定 した と こ ろ， 全例 D M P P C ， C E T

に 3 2 JL gl m l 以 上 を示 した こ と か ら M R S A と 同定 し

た
． 種々 の 薬剤の M IC 分布 か ら V C M ，

M I N O
，
N F L X

の 抗菌力が優 れ， M R S A 感染症 に 有効な薬剤 と考 えら

れた． 臨床由来株 35 株中6 株は ペ ニ シ リ ナ
ー ゼ 非産生

株で あり， こ れ は P B P の 変化 に よ っ て 耐性化 した も

の と考 えられ た．
M R S A は院内感染や難治感染 の原因

に なる 可能性が高い こ と か ら， 今後 の 本菌の動向に 注

目 してい く必要があ る．

2 0 ． S B E 症 例 よ り 分 離 し た A c ti n o b a c ill u s

a c ti n o m Y C e t e m C O m it a n s に つ
い て

0 水落富士代， 柴田淳子 く城端厚生病院検査部う

谷内江昭宏 く同 内科1

寺中正 昭 く同 外科う

池端 隆 く金沢医大中央臨床検査部1

早瀬 満 く同 呼吸器内科う

患者 11 才， M ， 主訴発熱， 頭痛， 吐 気， フ ァ ロ
ー 四

徴症根治術 の既往歴があ る．

1 0 月 17 日当院小児科受診． 初診時検査 に て 炎症所

見 を認め た． 発熱が続 くた め S B E が疑が わ れ ， 血液培

養 を繰り返 し施行 した．

11 月 4 日カ ル チャ ー ボ トル の 管壁 に 顆粒状 の 微小

な 白色 コ ロ ニ
ー

の 付着が認 め られ ， G く一っ球杵菌 を分

離 した． 分離薗 は C O 2 培養で 良好 な発育 を示 し， X V

因子 は と も に 要求せ ずカ タ ラ
ー ゼ ． オ キ シ ダ ー ゼ陽性．

イ ン ド
ー ル

， ウレア
ー ゼ陰性． 糖分解 で は グル コ

ー ス ．

マ ル ト ー ス ． マ ン ノ
ー

ス ． マ ン ニ ッ ト
． フ ル ク ト ー ス

陽 性， そ の 他 の 糎 は 陰 性． 以 上 の 性 状 よ り A ．

a c ti n o m y c e t e m c o m it a n s と 同定 し， 同菌 に よ る S B E

と診 断さ れ抗生剤の投与で臨床症状 は改善した ．

A ． a cti n o m y c et e m c o m it a n s に よ る感染例 の 報告は

少 ない が ， 歯根周囲に 常在す る細菌 で あり ， 起炎菌不

明 の S B E 例 で は本薗 に も充分 な注意 を払う必要があ

ろう ．

座長 早瀬 満 く金沢医大1

21 ． 血清中ア ス ペ ル ギ ル ス 抗原検出 に 関す る基礎的
．

暁床的検討

0 藤田信 一

， 松原藤継 く金沢大検査部う

侵襲性 ア ス ペ ル ギ ル ス症 の 生 前診断は きわ め て困難

で あ る ． 本疾患の 免疫血清学的診断法の 確立 を目的と

して ，
血 清中ア ス ペ ル ギ ル ス抗原の 検出 をビ オ テン ー

ス ト レ プ ト ア ピ ジ ン を用 い た酵素免疫法 に よ り試み

た． 抗血清は As p e r gi 11 u s f u m i g a t u s の 分生 子 をウサ

ギ耳静脈内に 投与して 得た．
こ の 抗血清 よ り調整した

Ig G 5 m g と ビ オテ ン 0 ．5 m g を 室温 で 1 時 間反応さ

せ
，
ビ オ テ ン結 合抗体 を作製 した ． 本法 に よ り健常者

プ
ー ル 血 清 に 添加した 抗原を炭水化物濃度 で 1 n gノm l

ま で検 出可能であ っ た ． 剖検に て確認さ れ た侵異性アス

ペ ル ギ ル ス 症 は 11 例 く39 検体1 で， こ の う ち 9 例 く18

検体う か ら1 n gノm l 以上 の 抗原 が検出さ れ た．

一

九

ア ス ペ ル ギ ル ス 症 を合併 して い な い 入 院患者 33 名と，

健常者 20 名 で はす べ て抗原陰性で あ っ た ． 本法の 測定

感度 は 82 ％， 特異性 は100 ％で あ っ た ．

2 2 ． 細 菌業務の シ ス テム 化

0 松 岡隆子 ， 吉田 知孝， 伊藤嘉浩

尾角信夫， 藤田 信
一

， 松原藤継

く金沢大検査部1

く目的1 当検査部細菌検査室 に お い て昭和61 年12 月

よ り パ
ー

ソ ナ ル コ ン ピ ュ
ー タ を用 い て細菌業務の 簡素

化， 検査成績の統計処理 ， 臨床側 へ の 報告の 迅速化等

を目的に シ ス テ ム 化 した の で報告す る．

くシ ス テ ム 機器構成うN 520 0ノ05 m k H 2 セ ッ トで
一 般

細菌， 抗酸薗 を独立 させ 用 い た．

く各種 コ
ー

ド の設定I デ ー タ を能率よ く 簡単， 正確に

入力す るた め科 一 病棟， 検査材料， 薗種， 薬剤， 結果

値， コ メ ン ト等 を アル フ ァ ベ ッ トと数字 で あ らわ した．

く検査業務 の 流 れう シ ス テム 運用 の た め の 作業は 1I

依頼入 カノ修正 ， 2 I ワ
ー

ク シ
ー

ト出 九 3 I 結果入力ノ

修正 ， 4 う 各種帳票出九 5 1 検査結果送信， 6I 統

計処 理 で あ る．

ほ と めコ 細菌業務 の シ ス テ ム 化 に よ り事務作業の 能

率化， 検査 結果送信 に よ り臨床側 へ の 報告の 迅速化

そ し て 各種統計表の 出力 に より病原菌の 変凰 耐性化

の動向等 を把握 す る資料 を臨床に 提出す る つ も りであ

る

23 ． A Z T に 対す る臨床分離株 の 感受性分布

0 石倉誠司， 北川 浩
一

， 竹内富美恵

小島由加 乳 塩谷勝夫 く福井県立病院検査劃

山崎義亀与 く同 内剛

当病院の 感染症患者 よ り分離され た 原因菌 に対する

モ ノ バ クタ ム 系抗生剤 A Z T の 検査 材料別感受性と，

他 の薬剤と の 比較 を行 っ た ．

仁方酎 各種抗菌剤デ ィ ス ク を用 い た平板拡散法で，



阻止円の 大き さか ら トンく十汗叶 川 帖 と判定．

仁比較薬剤j C E Z ， C M Z ， C Z X ， C T X ， C M X ， L M O X ，

P IP C ， A M K ．

仁結果コく高度感受性 の 割合を記載I

E ． c o li こ A Z T ， L M O X ， C T X 9 8 ％

K ． p n e u m o n i a e ニ A Z T l OO ％， C T X 9 8 ％， C M X

97 ％
，
C Z X 9 1 ％， L M O X 8 9 ％

S ，
m a r C e S C e n S 二 A Z T 83 ％

，
C M X 6 4 ％

，
C Z X 6 2 ％，

C T X 60 ％， L M O X 3 2 ％

C ．
f r e u n d ii こ A Z T 69 ％

，
L M O X 6 3 ％， C T X 6 3 ％，

A M K 5 9 ％
，
C M X 5 5 ％

P ． a e r u gi n o s a 二 A Z T 77 ％， A M K 4 2 ％， PI P C 3 5 ％，

C M X 3 3 ％， C T X 2 0 ％

P r o t e u s
，
E n te r o b a c t e r に も A Z T は 高度感受性 で あ

り， 検査材料別に は大差が なか っ た ．
又
， P －1 a c t a m a s e

産生薗に も極め て安定 で あ っ た ．

教育講演

司会 小西健 一 く富山医薬大っ

二 十世紀後半初頭 に お ける わが 国の 臨床検査に つ い

て

金沢医科大学教授 寺畑菩朔

第15 会場 麻 酔 科 分 科 会

第41 回 日本麻酔学会北陸地方会

座長 富山医科薬科大学手術部 佐藤根敏彦

1 ． M i nit r a c h e o t o m y の 紹介

くM i ni t r a c h Il の使用 経験 3 例l

O 釈永清志， 桐山昌子 ， 中西拓郎

く富山市 民病院麻酔科1

中村琢哉， 増山 茂， 天 谷 信二 郎

手井喜久男 く同 整形外科う

石 田 陽 一 く同 内科う

2 ． 無停電電源 は停電 す る

0 浦野 博秀， 林 昌弘く福井医大手術部ン

3 ． コ ン ピ ュ ー タ化患者管理 シ ス テム

くK －P M S l の 使用 経験

0 松 田 修， 森 秀麿 く金医大麻酔科フ

知久田博， 洞庭政幸 く同 手術部ン

4 ． P r eli m i n a r y st u d y o n th e r ol e o f o ri e n t a l

t o n g u e d i a g n o si s i n p a ti e n ts s u ff e ri n g f r o m

e s s e n ti a l h y p e rt e n si o n

O S h a y P i n t o v ， 伊藤祐輔

く富山医薬大麻酔科う

座長 福井医科大学麻酔科 高橋光太郎

5 ■ ウ サ ギ 洞 結節 細胞 に お け る 早 期後 脱 分極

くE A D Sl

9 8 7

0 川 口 秀二 ， 松 田知之， 松 田 修

青野 允
，
森 秀麿 く金医大麻酔科う

6 ． モ ル モ ッ ト を 用 い た 低酸素症 モ デ ル に お け る

A B R の 変化と脳組織所見

0 中村耕 一 郎， 森 秀麿
，
池 田 一

雄

く金医大麻酔科つ

佐藤喜
一 く同 耳鼻咽喉科1

7 ． 乳 酸代謝検討 の た め の 臓器中L －
1 ヰ
C 一乳酸 と D －

1 4

C 一 乳酸の 放射性活性測定法 に つ い て

0 山本昌子， 久世照 五
， 伊藤祐輔

く富山医薬大麻酔科う

宮原龍郎， 横田育良， 狐塚 寛

く同 薬学部臨床分析う

座長 福井医科大学手術部 浦野博秀

8 ． 慢性腎不全 患者の 麻酔に お け る リラク ソ グ ラ フ の

有用 性に つ い て

0 佐 々木埋 華， 池 田
一

雄， 青野 允

森 秀麿 く金医大麻酔科つ

9 ． 術後第 X III 因子 減少に よ り再出血 を お こ し た 1

例

0 高橋麗子 ， 佐伯善機 く厚生連高岡病院麻酔科フ

生垣 正 く市立 砺波総合病院麻酔科う

村上誠 一 く金大麻酔科う

10 ． 重症筋無力症の 麻酔経験

0 佃島 淳， 松 田 修， 池 田 一 雄

森 秀麿， 青野允 く金医大麻酔科ン

11 ． 新生 児巨大肺襲胞に 対す る左肺切除術の麻酔管理

0 水橋久美， 広田弘毅， 樋 口 昭子

伊藤祐輔 く蕃山医薬大麻酔科う

12 ． P e t e r s
，

奇型 の 麻酔管理

0 林 睦 子 ， 樋口昭子， 山崎光牽

く宮山医薬大麻酔科コ

佐藤根敏彦く同 手術部う

座長 金沢医科大学麻酔科 青野 允

1 3 ． エ ホ バ の 証人 に 対す る術中 Fl u o s o l － D A 魯 の 使用

経験

0 藤林哲男， 原田 純， 中嶋
一

雄

八 木裕 一 郎， 坪田恭子， 後藤草 生

く福井医大麻酔科ユ

1 4 ． 麻酔導入 後 ペ ー シ ン グが 必 要とな っ た 洞機能不全

症候群 の 麻酔経験

0 杉本祐司， 東藤義公 ， 村上誠
一

く金大麻酔科1

1 5 ． 麻酔覚醒 時 に 急性心筋梗塞 をお こ した 1 例

0 井上 智子， 石 田 浩， 山本 健

村上誠 一 く金大麻酔科1

16 ． サ ク シ ニ ル コ リ ン に よる 過敏症の 1 例



9 8 8

0 乾 草智子， 浜谷和雄， 遠山芳子

く石川県立中央病院麻酔科1

座長 金沢大学医学部救急部 相沢芳樹

17 ． 1 C U に お け る ダ ン トロ レ ン の使 用経験

0 川瀬英代， 高橋光太郎， 八 木裕
一 郎

麻生佳津子 ， 高波千栄気 高倉 康

後藤畢生 く福井医大麻酔科I

18 ． 超音波 ネ ブ ライ ザ に よ る薬物安定性の検討

く第1 報l

O 高波千栄美， 麻生佳津子 ， 丹羽 真理子

後藤草生 く福井医大麻酔科う

19 ． 中心静脈内 へ の エ レ ン タ
ー ル 誤注 に よ り引 き起 こ

され た s e pti c sh o c k の 1 症例

0 中田 克治， 田辺 毅， 黒 田 え り子

荘司 勧， 米沢郁雄

く福井赤十字病院集中治療室う

森 秀磨 く金医大麻酔科1

20 ． 多臓券不全 をきた した重症電撃傷の治療経験

0 桐山昌子 ， 釈永清志， 中西拓郎

く富山市民病院麻酔科1

森川精 二 ， 増 山 茂， 天谷信 二郎

手井喜久男 く同 整形外科う

石田陽 一 く同 内科う

太田真人 く同 形成外科う

21 ． I C U に お け る C A V H の 臨床経験 3 例

く問質性肺炎， 重症電撃傷 ， 重症熱傷う

0 釈永清志， 桐山昌子 ， 中西拓郎

く宵山市民病院麻酔科1

石 田陽 一 く同 内科1

座長 金沢大学医学部麻酔科 小林 勉

22 ． 子 宮全摘術後鎮痛 に お け る 硬膜外 プ ル ト ル フ ァ

ノ
ー ル 投与 の効果に つ い て

0 大桑正名， 佐々 木埋草， 柳沢 衛

青野 允， 森 秀磨 く金医大麻酔科う

23 ． 帯状癌疹 に対す る神経 ブ ロ ッ ク と A r o
－ A げ ダ

ラ ビ ンう の併用療法

く第 2 報フ

0 福島真 理， 松田 富雄， 橘 俊孝

青野 允， 森 秀磨 く金医大麻酔科

阿部 浩 く恵寿総合病院麻酔科う

24 ． 持続腋蘭部腕神経華 ブ ロ ッ ク

ー 神経血 管鞠内の 薬剤 の 拡が り に 影響す る 因子

の検討 第3 報
－

0 山本 健， 野 村俊之 ， 村上 誠
一

く金大麻酔科う

25 ． 硬膜外に 投与 した モ ル ヒ ネ お よ び ブ プ レ ノ ル フ ィ

ン の 自律神経系に お よ ぽす 影響

0 樋口 昭子 ， 水橋久美， 伊藤祐輔

く宮山医薬大麻酔椰

第1 6 会場 泌 尿器科会 科会

第 337 回 日済泌尿器科学会北陸地方会

症例報告 1

座長 神 田静人 く富山市民う

1 ． 後腹膜線維症の 1 例

0 平田昭夫， 西野昭夫， 内藤克輔

久住治男 く金大1

2 ． 後腹膜脂肪肉腫 の 1 例

0 三 輪吉司， 中村直博， 鈴木裕司

秋 野裕信， 草 本雄右， 清水保夫

く福井医大I

3 ． 慢性腎不全患者 に 合併 した 腎腫瘍の 6 例

0 中嶋孝夫， 宮崎公 臣， 平田昭夫

布施春樹， 藤 田幸雄 く藤 田病院1

村本弘昭， 宮崎良
一 く同 内科

4 ． T A E を契機と して 発症 した 腎細胞癌腫瘍内感染

の 1 例

0 河原 優， 和田 修， 藤田知洋

岡野 学， 磯松幸成， 秋野裕信

村中幸 二 ， 清水保夫 く福井医二村

中村康孝 く中村病院1

症 例報告 2

座長 宮城徹三郎 く石川県立中央1

5 ． 腎孟扁平上皮癌 の 1 例

0 奥村昌央， 河野 孝史， 笹川五十次

風間泰蔵， 秋谷 徹， 中田瑛浩

片山 喬 く宮山医薬大う

6 ． 腎孟尿管白坂症の 1 例

0 加藤正博， 神田 静人 く富山市民う

7 ． 尿 管 エ ン ドメ トリ オ
ー ジス の 1 例

0 萩 中隆博， 酒井 晃 く富山赤十劉

鳥取孝成 く同 産婦人紺

野 田 誠， 北川 正信 く富山医薬大第 1 病理1

池田 肇信 く池田医院ユ

8 ． 溶解 に 成功 した尿酸結石 の 2 例

0 田近 栄司， 中村武夫 く富山県立中和

9 ． E c t o pi c u r e t e r o c el e の 1 例

0 熊 木 修， 田尻 伸也， 竹前寛朗

鈴木都美雄， 石 田 武之 く長野 赤十劉

上条岳彦 く同 小児科

症例報告 3

座長 中村武夫 く富山県立中央う

10 ． E S W L の 治療経験

一

治療 に難渋 した 症例
－
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0 池田 龍介
，
江原 孝 く浅 ノ 川総合1

下 在和， 白岩紀久男， 鈴木孝治

津川龍三 く金沢医大1

11 ． 腎孟 外溢流を き た し た尿管 に 対す る E S W L の 治

療経験

0 馬込 敦
，
川村研 二， 山口 智正

谷 口 利憲， 下 在和 ， 津川 龍三

く金沢医大う

12 ． 膀胱平滑筋肉腫 の 1 例

0 高島三 洋， 横山 修， 小 島 明

く砺波総合1

小杉光世 く同 外科1

安念有声 く同 病理1

荒川文敬， 角田清志 く同 放射線科I

津田達雄 く津 田産婦人科ン

13 ． 多彩な経過 をと る子 宮癌術後症例

0 島田宏 一 郎， 小 林徹治 く福井県立1

山崎 信 く同 外科1

14 ． 結石が介在した膀胱臆療の 1 例

0 布施春樹， 宮崎公 臣， 中嶋孝夫

藤 田幸雄 く藤 田病院う

症例報告4

座長 島田宏
一

郎 く福井県立う

15 ． 畢丸回転症の 4 例

0 村山和夫， 勝見哲郎 く国立金沢う

16 ． 副皐丸部 ad e n o m a t oid t u m o r の 1 例

0 押野 谷 幸之輔， 江川 雅之 ， 小松和人

長野賢
一

，
三崎俊光， 久住治男

く金大う

17 ． a d e n o m a t o id t u m o r の 3 例 く精巣 上体， 陰嚢内l

O 坂井健彦， 寺田 為義， 古田秀勝

里見定信， 秋谷 徹， 中田瑛浩

片山 喬 く富山医薬大う

1臥 前立 腺周 囲に 転移巣を認め た陰茎癌の 1 例

0 南後 修， 中嶋和書， 山口 ー 洋

大川光央， 久住治男 く金大う

上木 修， 庄田良中く国保輪島1

19 ． 特発性陰褒石灰沈着症 の 1 例

0 川 口正 一

，
平野章治

，
美川郁夫

く厚生連高岡う

小 田 島粛夫 く金沢医大第 1 病理う

臨床的研究

座長 鈴木孝治 く金沢医大I

20 ． 利尿剤投与が ピ ペ ラ シ リ ン 動態 に 与 える影響

0 秋谷 徹， 酒本 護， 賀 金銘

中田瑛浩， 片山 喬 く富山医薬大つ

21 ． 褐色細胞腫の カ テ コ ー ル ア ミ ン代謝

0 中田 瑛浩， 小池 宏， 古田 秀勝

片山 喬 く富山医薬大1

特別講演

座長 片山 喬 く富山医薬大う

経尿道的上部尿路用 フ ァ イ バ ス コ ー プ

東京大学 阿曽佳郎 教授

第17 会場 皮 膚 科 分 科 会

日本皮膚科学会北陸地方会第324 回例会

演 題

1 ． 野 菜に よる接触皮膚炎

0 村田久仁男
，
稲沖 真 く金沢大1

2 ． 当院に お ける ア ト ピ ー 性皮膚炎の実態 く第2 報う

0 大槻典男 く舞鶴共済1

3 ． H ail e y
－ H a il e y 病の 1 例

0 八 町祐宏， 高石公子 ， 石 田 久哉

上 田恵 一 く福井医大1

4 ． 先天 性表皮水病症 く接合部型ン の 2 例

0 八 田尚人
，
光戸 勇 く福井県立1

足立 杜 一 く同 小児科1

谷口 滋 く金沢大う

5 ． V e r r u cif o r m X a n th o m a

O 斉藤明宏 く富山医薬大う

6 ． 小児の 線状強皮症 3 例

0 早川幸紀， 宮中和夫， 藤田幸雄

く藤 田病院う

7 ． D i a b e ti c s cl e r e d e m a

O 服部邦之 ， 神永時雄 く公立加賀中央I

8 ． 成人 S ti11 病

0 谷口 章， 谷口 滋 く金沢大I

此下 忠志 ， 平井圭 彦 く同 第2 内科ン

9 ． 側頭動脈炎

0 山本善明， 福井米正 く黒部市民う

安田厚 子
，
寺田康人 く同 内科う

車谷 宏 く金沢大第 2 病理う

10 ． 外用 P U V A 療法が奏効 した 急性痘癒状苔癖状枇

糠疹

0 坂 井秀彰， 谷 口 牽 く金沢大つ

1 1 ． P a r a p s o ri a si s e n pl a q u e の 1 例

0 今井敏雄， 松本僚 一 く富山市民コ

12 ． 禿髪性毛包炎の 1 例

0 清 佳浩
，
西尾賢昭 く金沢医大つ

13 ． 壊癌性丘疹状結核疹 の 1 例

0 中島智子 ， 高石 公 子， 上 田恵
一

く福井医大う

14 ． ケ ル ス ス 禿癒2 例

0 熊谷武夫 く高岡市民う
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島田 由香理， 久保勝彦 く金沢大う

谷口 響 く高岡市う

15 ． 小児の 顔面 に 生 じた ス ポ ロ トリ コ
ー シ ス

能川昭夫 ， 坂井秀彰 く金沢大1

荒井邦夫 く七尾市う

16 ． 伝染性単核症 二 蝶形紅斑様皮疹 を 主皮膚病変 と し

た2 例

0 田中武司， 大島茂人 く厚生連高剛

川東正範， 亀谷富夫， 滝本弘明

く同 内科う

長谷田泰男 く同 形成外科う

17 ． 富山県立中央病院皮膚科 に お ける帯状痛疹の統計

0 野村佳弘， 鍛治友昭 く富山県立中央う

18 ． 結節性裂毛の 1 例

0 筒井清瓜 安井裕子 ， 川島愛雄

く石川県立中央う

19 ． 外傷 に よ り生じた 皮膚剥離の 植皮例

0 鈴木裕至 ， 青山文代， 中島智子

上 田恵 一 く福井医大う

20 ． Gl o m u s t u m o r

O 石 倉多美子 く公立石川中央う

上 田善道 く金沢大第 1 病理1

21 ． 母指に 発生 した腱鞘巨細胞腫の 1 例

0 西尾賢昭， 清 佳浩， 井本敏弘

く金沢医大う

北山言明， 白石正 憲 く同 形成外科う

22 ． 骨形成 を伴 っ た月旨漏性角化症

松井千尋 く富山医薬大1

23 ． 斑状筆皮症型基底細胞上皮腫

0 福井米正 ， 山本善明 く黒部市民1

車谷 宏 く金沢大第 2 病理う

24 ． M ali g n a n t p r olif e r a ti n g t ri c h i
l e m m al c y s t の 1

例

0 工 藤比等志， 野 々 垣涼子 ， 米沢郁雄

く福井赤十字う

細Jlt 靖治 く福井市1

25 ． 汗器官癌

0 神永時雄 く富山赤十字1

26 ． 悪性黒色腫十 口腔原発

0 ノJ l林博人， 武田行正 ， 下居佳代子

く金沢医大フ

佐藤喜 一 く同 耳鼻咽喉科1

27 ． 転移性皮膚癌の 1 例

0 神永紀子 く金沢逓信1

石野 千津子 く同 内科1

村 俊成 く同 外科1

第18 会場 眼 科 分 科 会

一 般演題

座長 多田秀
一

1 ． 上 越総合病院外釆患者 に お ける結膜轟か らの 検出

菌の検討

0 尾崎真由美 く富山医薬大1

2 ． 電気分解治療が有効であっ た顆粒状角膜変性症 の

1 例

0 武村秀明 く宇出津病院う

山村敏明 く金沢医大う

3 ． フ ィ ブ ロ ネ ク チ ン の 使 用経験

0 望月清文， 藤井 茂， 大田妙子

山下陽子 ， 牛村 繁， 望月周子

島崎真人 く金沢大う

打和寿子， 古瀬 裕 く金沢大薬剤恥

4 ． 結膜下注射 した薬物の 涙液内濃度変化

0 山田 成明 ， 開 繁義， 石 田俊郎

中村泰久 く富山医薬対

座長 原 巌

5 ． T e r s o n 症候群の 治療経験

0 田畑 晃 ， 石 田 俊郎， 窪田靖夫

く富山医薬大1

6 ． 成人の 流行性耳下膜炎の 経過中に 発症し たぷ どう

膜炎

0 中沢益枝 く福井病院フ

高橋信夫 く金沢医大う

7 ． 前増殖型糖尿病性網膜症に た い す る 光凝固

一

黄斑 部病変の 推移 に つ い て
－

0 小 嶋
一 晃

，
松原広樹， 清水葉子

石黒裕之 く福井医大1

8 ． 褐色白内障 レ ン ズの 褐色物質の 分光学的同定

0 友 田華夫 ， 米山艮昌 く金沢大生化学第11

河崎 一 夫， 米村大蔵 く金沢大う

座長 青木辰夫

9 ． 後房 レ ン ズ眼に 見ら れた 限外傷 の 3 例

0 升田義次 く富山耐

堀ヤ エ 子 く富山赤十字病院フ

1 0 ． 白内障術後， 術眼 に 初め て 発見さ れ た眼 疾患に
つ

い て の 検討

0 谷 口康子， 越生 晶， 浅井源之

宮谷 寿史 く厚生連高岡病院コ

11 ． 限 裔内壁 一 下壁陥没骨折の 1 例

0 狩 野俊哉， 山本文昭 ， 早見宏之

中村泰久 く富山医薬大う

12 ． 眼裔筋炎の 1 症例

0 狩野宏成， 狩野晴子 く北茨城市立病掛
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第19 会場 臨床口 腔外科分科会

第 7 回 臨床 口腔外科分科会

一 般演題

座長 山本康
一 く富山医薬大う

1 ． 頼部に 発生 した脂肪腰 の 1 例

0 寺 島龍 一

， 勝山 蒙， 梶村悦朗

岩井正行， 古田 勲， 吉田季彦

河合宏 一 く富 山医薬大う

2 ． 上顎洞に発生 した M F H の 1 治験例

0 岡部孝
一

，
加藤隆三 ， 藤元栄輔

中川清昌， 玉 井健三 く金沢大う

3 ． 下 顎 歯 槽 粘 膜 に み ら れ た V e r r u c if o r m

x a n th o m a の 1 症例

0 西川 均， 伊藤俊祐， 人 見権次郎

石井保雄 く福井医大う

座長 人見権次郎 く福井医大う

4 ． 歯性上顎洞炎の C T 像

0 林 解平， 伊藤俊祐， 西川 均

印牧唐祐， 新家信行， 人見権次郎

石井保雄 く福井医大う

5 ． ガ マ 腰の 1 症例 と その M R工画像

0 竹田慶子 ， 高木嘉子 ， 中村 哲

船本長 一 朗 く金沢医大I

6 ． 唾石症 を疑 っ た油性造影剤の 長期残留の 1 症例

0 加藤隆三 ， 中川清昌， 玉井健三 く金沢大う

座長 中川清昌

7 ． 過去5 年間に 当科救急外来を受 診 した外傷患者の

統計的観察

0 押尾 武， 野尻孝司， 北壁代志

中川清昌， 玉 井健三 く金沢大I

8 ． 過去5 年間の 当科入院患者の臨床統計的観察

0 中新敏彦， 藤元栄輔， 野 尻孝司

北登代志， 織 田武吉， 岡部孝 一

岩井正 博， 馬場利人 ， 松原完也

加藤隆三 ， 押尾 武， 仲井雄
一

室木俊美， 中川清乱 玉井健三 く金沢大1

9 ． 当科 に お け る入 院患者の 統計的観察

0 宮田 勝
，
坂下英明， 荒川昌子

林 守源 く石川県中う

座長 船本長
一

朗 く金沢医大フ

10 ． 下顎 小臼歯部 に 発生した セ メ ン ト質腫 の 1 例

0 佐渡忠司， 永森 司， 大木淳
一

岩井正 行， 古田 勲， 小 林 信

沖 田 進， 水分寿雄 く富山医薬大1

11 ． 第 一 大臼歯を含 む欠如様態を示 し た先天 性多数歯

欠如症例

0 西 田 明彦， 窪田道男， 下村隆史

出村 昇， 須佐美隆三 く金沢医大矯正1

12 ． 外科的矯正 が秦効 した上 覇前突症の 1 治験例

0 澤田敏晴
，
梶村悦朗， 児島三 津男

真舘藤夫， 山本康 一

， 古 田 勲

岡野秀成， 山田 耕 く富山医薬大J

教育課演

座長 分科会会長 古田 勲

口腔領域の 画像診断に つ い て

福井医科大学歯科 口腔外科学教室

教授石井保雄

座長 須佐美隆三 く金沢医大矯正I

1 3 ． マ ー ク カ ー

ドを用い た矯正 歯科患者デ ー

タ管 理 シ

ス テ ム

そ の 1 ．
シ ス テ ム 構成に つ い て

0 下村隆史， 香林正 治， 小熊清史

高 田保 之， 窪田道男， 西 田 明彦

須佐美隆三 く金沢医大矯正コ

14 ． マ ー

ク カ
ー

ドを用 い た矯正 歯科患者デ ー

タ管理 シ

ス テ ム

そ の 2 ． 患者動向に つ い て

0 香林正 治， 下村隆史， 小熊滞史

高 田保之， 窪田道男， 西田 明彦

須佐美隆三 く金沢医大矯 正う

座長 塩田 覚 く金沢医大1

15 ． 鼻腔， 上 顎洞に お よ んだ 多形性腺腰の 1 例

0 山内浅則
， 高羽賀津雄， 山本康

一

古 田 勲， 澤本正 登， 山田 隆寛

く宵山医薬大う

1 6 ． 当科に お ける耳下腺手術の 4 例

0 坂下英明， 宮田 勝， 荒川 昌子

林 守源 く石川県中I

1 7 ． 実験的に 誘発した 唾液腺腫瘍の 形態学的構築構造

に つ い て

0 南 康英， 吉田 徹， 塩村 太

高沢 一 良
，
船本良

一 朗
，
塩 田 覚

く金沢医大う

座長 玉井健三 く金沢大フ

18 ． 広範囲な1i c h e n pl a n u s の L A S E R 療法の 考察

0 岩井正 博， 押尾 武， 中川清昌

玉井健 三 く金 沢大う

1 9 ． 陳 旧性関節突起骨折の 2 例
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