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したが，俊敏な運動能力をもたないと思われるボ、

ラ，サパ，タチウオおよび、ヒラメでは産角から大

きくはずれた。魚の種類により各半規管のなす角

度や形態は異なり，運動能との爵連性が示唆され

たG

3）発生学上，魚類への進化の過程であることから輿

味深いヤツメウナギは 三半規管であり、耳石器

が一つしかないと言われていたが，今回，耳石器

としての球形嚢斑と卵形嚢斑が2つ存在している

こと定吉明らかとなった。

3. Reassessment of the cancer moはalityrisk among 

Hiroshima atomic-bomb survivors using a new 

dosimetry system ABS2000D, compared with 

ABS93D 

（薪線量評価システム ABS2000Dによる広島東爆被

爆者における蓮死亡リスクの再評倍－ ABS93Dと

の比較）

片山博昭

（原医研：酎屠国際放射譲情報センター）

本研究は ABS93DとABS2000Dを広島原爆被翠

者に適用し，白血病及び白虫病を除く全ての癌に対す

る癌死亡誰定リスクを比較し ABS2000Dにより増加

した中性子線量が癌死亡推定ワスクに及迂す影響を解

析することをE的とした。 1997年時点の諒震研のデー

タベースに登録されている広島県内に屠往する被曝者

約25万人から51,532人（女性 30,305人）を対象集団

とした。荷線量推定システムによる結果辻，白血病に

関しても，白血病を除く全ての癌に関しても， lSv当

りでの死亡の退剰相対リスクはコントロール群に比べ

て明らかに在意な差が認められたが，両システム間の

差は有意ではなかった。従って 中性子推定線量の修

正によって死亡の過剰相対リスクについての結論が大

きく変わることはないと考えられる。

4. Extracorporeal ultrasound is an effective diagnos-

tic alternative to endoscopic ultrasound for gas-

tric submucosal tumours 

（胃結膜下彊蕩の診断における体外式超畜渡楼査の

有用性〉

二神浩司

（創生医軒学専攻・先進医境開発科学講産・分子講態製鋼内科学）

胃粘膜下腫蕩（以下 G-SMT）の診断法として，超

音波内規鏡検査（以下EむS）辻最も有用な検査法であ

るが，侵襲的で高価な検査であるため反復するには適

していない。一方，体外式超音波検査（以下 US）は

非浸襲的で簡便な検査法である。そこで G-SMTが疑

われた156例を対象に G-SMTにおけるusの診新能
を検許した。

usは（ 1 ）壁外性圧排との鑑却が可能（2）麗蕩
径 30mm以上の G-S剖Tであれば費的診断が可能

( 3）彊蕩径 21～30mmのG-SMTは描出および腫蕩

径の灘定が可能（4）胃角部および噴門誌の病変は腫

蕩窪に拘わらず描出および測定が可詑であった。

一般に悪性愛が高くなるとされる径 30mm以上の

G-SMTはusで診酷可能であること，さらに径
20m泊以上のG-SMTは少なくとも描出は可能で、経過

観察できることから G-SMT診断における EUSの代

替法としてもus辻有用であると考えられたO

5. Clinical analysis on the relation among duode-

nogastric reflux, Helicobacter pylori infection, 

smoking, and gastric atrophy and intestinal meta-

plasia 

｛十二指揚液胃内逆流， Helicobacterpylori感染，喫

題と胃粘膜萎縮および揚上度化生の関連についての

臨床的解析〉

中村 優

｛能生医科学専攻・先進室療開発軒学講産・分子病態制｛都内幹学）

【自民】胃粘襲萎縮，揚上皮化生の進展に関与する

国子として，十二指腸液胃内逆流（DGR),Hp感染，

喫建，加齢について， 1）高度腸上皮化生を認める症

例（北生群）と， 2）上部泊化管に局在性病変を認め

ない症例〈胃炎および正常群）を対象に解析した。

【方法l1 ）内視鏡，組織所見ともに腸上皮化生が
著明であった化生群（53例〉と，両所見を認めない非

化生群（57関）について，胃液pヨ，総胆汁酸値，萎縮

の程度， Hp惑染率，環境因子を比較解析した。 2)

胃炎および正常群（327例）について， Hp感染，年齢

層，喫煙歴により 6群に分け，各群関で萎縮，腸上皮

化生の程度，胃液pH，総胆汁酸債を比較した。

［結果11 ）往生群で萎縮，胃液pH，総胆汁費菱信が

有意に高値であ乃，多変量解析の結果，高度腸上変化

生にはHp感染よりも喫煙が調達した。 2)Hp惑染

と加齢は萎縮，揚上皮化生を促進した。 Hp陽性，高

年齢，喫煙者においてその程度は最も高度であり，胃

液pH，総胆汁酸値が高値であった。

［結論IDGR，喫煙，加齢はHp感染陽性者におい

て萎縮，腸上変化生の進震に関与した。


