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内容要旨：【目的】直腸癌手術では、腹膜翻転部以下での切離に際して，従来の点墨法による術

前マーキングは視認性が悪く術中内視鏡の併用を余儀なくされることも少なくない．教室では

腹腔鏡下大腸癌手術において腫蕩占拠部位確定や血流香刊面として ICG蛍光法の有用性を報告し

てきた．腹膜翻転部以下での目工門側腸管切離部位確定の有用性について，点墨法と ICG蛍光法の

視認性の視点から前向きに比較・検討した．【対象］ 2014年B月から 2015年 7月の 1年間に当

科で待機的に腹腔鏡下手術が予定され、切離部位が腹膜翻転部以下と想定された直腸癌 18例で

ある．【研究方法】全例に手術当日以前に内視鏡下に通常の点墨（腫揚旺門側腹側の粘膜下層に

0. 2ml局注）に併せ，腫場直下の粘膜下層に 0.25時ICG溶液を 0.5ml局注した．術中に PINPOINT

を用いて可視光ならびに overlayモード（蛍光画像と High Vision画像のイメージを重ね合わ

せ表示する方法）により，墨と ICG蛍光の視認性を比較・検討した．また， Priceらが使用した

visibility scaleを用いて点墨と！CG蛍光の視認性の程度を数値化し，各々を比較・検討した．

統計学的処理は MannWhitney' s U testならびに Wilcoxonsigned rank testを用い， pくO目05

をもって有意差ありとした【結果】男女比は io:sで，平均年齢は 67目。歳（4781）であった癌

の占居部位は Raが 14例、 Rbが4例であった．局注時期は，手術前日が 7例，手術 3日前が 9

例， 5日以前が2例であった．点墨ならびに ICG局注による有害事象は認めなかった. ICG蛍光

の視認率は 88.9 (16/18) %で，点墨の視認率 50.0 (9/18) %に比して有意に良好であった

(p~O. 0293）.点墨（＋）！CG蛍光（＋）症例は 8例（44.4＇首），点墨（＋）！ CG蛍光（ー）が 1例（5.56目），点

墨（ ) ICG蛍光（＋）が 8例（44.4%）であり，点墨（ ) ICG蛍光（）が l例（5.56百）であった．点墨の

visibility scaleの中央値は 0.94(0 2）で，！CG蛍光の visibilityscaleの中央値は 1.5(0 2) 

であり， ICG蛍光の視認の程度が有意に高かった（p=O.0370）.【結語】腹腔鏡下直腸癌手術にお

ける！CG蛍光法を用いた術前マーキングは点墨法にかわる有用な手法であると考えられた．


