
長期予防投与を囲避できる治療法のオプションとな与

えると考えられたO

5. Growth characteristics of rectal carcinoid tumors 

｛直霧カルチノイド崖蕩の発青に関する分子病理学

的特徴）
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j毒水俊彦｛内科学第一）

大腸カルチノイド腫蕩の発育に関する分子病理学的

特畿について解析したO

［対象と方法】亘腸カルチノイド腫蕩50痛変につ

いて，免疫組織化学的な Ki-67,TGF-a, p53, bcl-2 

の発現， IS詩ELによるアポトーシスの発現， ISHによ

るEGFレセプターの発現について検討した。

i結果］互i-67LI (labeling index), AI〔apoptotic
index）の平均檀は各々0.62±0.59%,0.15±0.12%と

低檀であったが， Ki-67LIとAlは存意に正の棺関を

示した（p<0.05）。また Ki-67LI (p<0.01), TGF-a 

発環陽性率（p<0.01),AI (p<0.05）は腫蕩径と有

意に正の棺関を示し， TGF-aとEGFレセプターの開

時発現は84.8%(39/46）であったO p53蛋自発現は

肝転移を伴う l例のみに認め， bcl-2発現は 1慎jも認

めなかった。

［結語｝直腸カルチノイドの緩徐な増殖過程にも増

殖活性に関連してアポトーシスの関与を認め， TGF-a

/EGFレセプターによる autocrinemechanismが機能

していることが示唆された。

secondary vesicoureteral reflux: Comparison with 

primary vesicoureteral reflux in adults 

（二次性膜競尿管逆流症における glutaraldehyde

cross-linked collagenを馬いた内読鏡的逆流陪止

術：成人原発性務肢尿管逆涜症との比較）

2 ) Evaluation of antibody class in response to 

endoscopic subureteral collagen injection in 

patients with vesicoureteral reflux 

（窮脱尿管逆濯症に対する内視鏡的 Collagen注入

逆涜防止術後の抗体面の評酒）

井上勝己（誌尿器科学）

基礎疾患を有する二次性Vじ豆に対する GAXコラー

ゲン（Glutaraldehydecross-linked collagen〕を用いた

内撹鏡的逆流訪止術の有吊性と安全性に隠して，成人

震発性 VむR関を比較対象とした長期治療効果と長ウ

シコラーゲン抗体産生が逆流害発と爵作用におよほす

影響を検討した。

二次性 VUR群18例と成人震発性 VUR群17例の逆

流非再発率は60～70%と同程度の効果を認めた。ま

た， GAXコラーゲン注入後 約20%に抗ウシコラー

ゲン IgG抗体産生を認めたが，注入コラーゲン量の

減少や治豪勢果に影響はなく，副作用を生じなかった

ことより，本治療の免疫学的な安全性が確認できた。

したがって，本法は低侵襲な治察法で，治療に難渋

する二次性 VURの有用な治嬢法であり，さらに，自

黙治義しうる小児京発性沢民例においては，抗茜剤

132 

第 454[81

F
t
F
I
E量
雪
F
．
仇
釦
翫
可
制

r量劃
S
5
帽
し

μ
p

ム一
A広島大学医学集談

（平成13年7月5日）

台
主
主
雪
量
妻
－
v
＼
動
酢
同
制
智
晶
ι

fJU (Basket群： 45VTs）は64極バスケットカテーテ

ル（MBC〕を右室流出路内に挿入し通電部位を決定し

た。両群間で通電毘数（n），透視時間｛分入手技持

関（分〉を比較した結果，全体ではいずれも差はな

かったが，心室性期外収縮（PVC)1波形あたりでは

Basket群が Control群にえべ透視詩情（37士14vs. 

52±33: p=0.03），手技待問（60±15 vs. 82±51: p= 

0.05）とも減少した。この差は PVCの出現が種な例

(n=29）で頭著であった。すなわち RVOT-VTの CA

において， MBCは短時間で VT起漂の再定と至適通

電部位を決定可詑とし，特に VT〔PVC）の出現が稀な

例に対して効果的であった。

一一学位論文抄録一一

Clinical usefulness of a multielectrode basket 

catheter for idiopathic ventricular tachycardia 

originating from right ventricular outflow tract 

（右室流出蕗起漉特発性心室類泊に対するカテーテ

ルアプレーションにおける64極バスケットカテー

テんの者用性）

棺庭武奇（内科学第一）

右室流出路起源特発性心室類拍（RVOTVT〕患者へ

のカテーテルアプレーション（CA）に支すし， 251Jtl

(Control群： 36VTs）は4極カテーテルのみで， 25


