


ご意見箱

　平成 28 年７月より患者さんからのご意見及
び当院の対応等について、がん相談窓口横に掲
示しています。また、中央ホールにあるご意見箱
付近には『患者さんの声』ノートを置いています
ので、お時間のある時にでもご覧ください。

患者さんのご意見等を掲示しています。
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ご意見箱

ー うんち御殿 ー
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　早いものでこのコーナーも第 60 回を迎えま
した。「もみじ」は月刊の広報誌なので丸 5 年
続いたということです。我ながら良く続いたと
感心しているのですが、この記念すべき№60
に何を書こうかとずっと悩んできました。そし
ていつもの事ですが、困った時には「うんち」
にすがることにしました。
　ご承知の通り現在、大腸がん検診に最も良く
用いられている検査は“便鮮血反応”です。こ
れは安価な検査なので多くの人が検診で受ける
ことができます。症状がないのにいきなり検診
で大腸ファイバーを保険診療ですることはあり
ません。もちろん自費ならＯＫです。便鮮血反
応は、便の中に出た微量の血液を感知して異常
を知らせてくれます。
　昔は血が滴るような肉を食べたら陽性に出る
と言われていましたが、今はヒトの血液成分（ヒ
トヘモグロビン）にのみ反応する試薬が使われ
ていますのでステーキを食べただけでは検査に
ひっかかることはありません。しかし、当然の
ことながら便鮮血が陽性だからと言って必ずし
も大腸がんという訳でもなく、胃潰瘍や大腸ポ
リープ、痔でも陽性になることがあります。便
鮮血が陽性で大腸がんが見つかる可能性は 2～
3％と言われています。便鮮血が陽性だったけ
どいろいろ検査をしても原因がわからない、と
いうことも良くあります。
　このように便鮮血反応検査はおおざっぱな検
査です。そこで 10 数年前に私の後輩のＩ先生
が大腸がん検診について私に熱く語っていたの
を思い出しました。
　当時彼は大腸がんの遺伝子について研究して
いましたが、ある日とんでもないことを思いつ
いたのです。それは便の中から大腸がん特有の
がん遺伝子を取り出すことができれば 100 発
100 中大腸がんが診断できると確信を持ったの
です。便の中には剥がれ落ちた腸の粘膜が混

じっており、大腸がんがあれば当然がん細胞も
便の中に混じり、その遺伝子を取り出せれば効
率よく大腸がんを見つけることができるという
のです。その方法を開発して特許を取り、それ
ががん検診に実用化できれば「うんち御殿」を
建てて、後は遊んで暮らすというのです。
　確かにウンチを調べただけで大腸がんを確実
に診断できるのであれば不必要な大腸ファイ
バーをしなくて済み、医療経済的にも大変メ
リットがあります。「うんち御殿」も夢ではな
いでしょう。しかし、そのあと大量のウンチと
格闘したかは定かではありませんが、結果的に
は様々な障害にぶち当たり「絵に描いた餅」だっ
たようです。その「うんち御殿」を夢見た後輩
Ｉ先生は今、この県病院で真面目に大腸がんの
手術に取り組んでいます。
　最近、面白い論文が発表されました。訓練さ
れたラブラドールレトリバーが、大腸がん患者
さんのウンチと大腸がんでない人のウンチを
90％以上の精度で嗅ぎ分けることに成功した
というのです。これは便鮮血反応の精度を上回
ること 30倍という驚異の精度です。
　いわゆるがん探知犬なのです。このがん探知
犬のところにうんちを送って嗅いでもらえば大
腸ファイバーをしなくて済むかもしれません。
そして、このがん探知犬の飼い主は「うんち御
殿」を建てることができるかもしれません。と
は言っても我が家に帰って、我が家のシーズー
に私のウンチを嗅が
せたりはしません。
そういえば最近私の
右足をよく舐めるな
と気なっていました
が、そこには水虫し
かありませんでし
た。我が家のシー
ズーは水虫探知犬な
のかもしれません。

副院長（消化器・乳腺・移植外科主任部長）

板本 敏行（いたもと としゆき）

循環器内科循環器内科

■心臓のセルフチェック

■最も治療対象になりうる『心房細動』とは

『脈が飛ぶ』『脈が速くなる』

　一度は誰でも感じたことがあると思います。このような症状の中
には、放置してもいいものから治療が必要な病気も含まれます。
　では、どうしたらいいでしょう。まずは、自分で脈をとることが
大事です。定期的に検診を受けることはもちろんですが、毎日の自
己管理が重要です。
　自分で決まった時間に毎日脈をとることが一番簡単な方法です。
家庭血圧計で測る脈拍数でも得られる情報は多いと思います。正常の脈の数は、座った状態や、ゆっ
くりしてくつろいでいる時で、１分間に 60回から 80回程度です。（年齢でも異なりますが、自分の
いつもの脈の数はこんなものと知っておくことも重要です）脈はちょうどいい回数で、規則正しく打
つのが正常です。
　その他、最近では簡易ではありますが、家庭血圧計と同じように携帯心電計で心電図測定が可能に
なっています。またスマートフォンを利用したアプリで簡単に脈をとることもできます。
　脈を自分で管理することで、脈の異常を早期に発見し、早期治療することにより命に関わる病気や
脳梗塞に至らずに済むこともありますので、ぜひ試してみてください。

　心房細動は、脈がバラバラに打つために脈が急に速

くなったり、遅くなったりします。胸の違和感として

感じ、しんどくなることが多いのですが、何も症状が

ない場合もあり、たまたま心電図をとって見つかるこ

とも少なくはありません。また症状がなくても心房細

動は、脳卒中（特に脳の血管が詰まる脳梗塞）の原因

となるため、高齢者や持病がある方は、生命に関わる

ことがあります。

　従来、心房細動を含め不整脈といえば薬を飲んで治

すということが当たり前でした。しかし最近では不整

脈に対する薬は副作用や、だんだん効かなくなってく

ることが言われています。そこで根本的に心房細動を治しましょうという治療がカテーテルアブレー

ションです。

　①高温で焼く方法（高周波カテーテルアブレーション）※前頁参照と、②超低温の冷凍で焼く方法（クラ

イオアブレーション）の２つの方法があります。

　それぞれ長所と短所がありますが、うまく使い分けることで心房細動を３泊４日程度の入院で根本

的に治すことが可能になってきています。治療時間も２−３時間で、眠っている間に治療することが

でき、治療に際しては、なるべく苦痛を軽減するように努力しています。

　またカテーテルアブレーションは、心房細動だけでなく、脈が急に早くなる病気や脈が飛ぶといっ

た病気にも行うことが可能です。

　「薬が多いので少しでも少なくしたい」「将来の脳梗塞が心配」「ついつい薬を飲み忘れてしまう」

という方は、カテーテル治療を受けることをお勧めます。
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心房細動では心房壁が細く震えた状態で縮まないため、
血液の流れがゆるくなり、壁の内側に血液がこびりつく。

①診断カテーテルを
肺静脈に留置

②左房内でバルーンを
拡張

③肺静脈をバルーンで
閉塞し、冷凍アブレー
ション開始（3～ 4分）

④診断カテーテルによる
電気隔離の開始

左のようなバルーンを肺静脈の入口に押しあてて、液体窒
素を中に注入して冷凍凝固します。

肺静脈隔離後の心筋の電気信号
灰色の部分が電気信号の途絶した部分、
紫の部分は電気信号が残存している部分

クライオアブレーション

（日本メドトロニック㈱社提供）

携帯心電計
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