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大腸癌閉塞への緊急対応は従来, 経肛門的イレ
ウス管や保険外の各種ステントの代用, 一時的人
工肛門等による腸管減圧, あるいは術前減圧処置
なしでの緊急切除術が一般的であった｡ しかし,
これらの処置では十分な減圧が困難, 経済面や安
全面が未確立, 高侵襲などの問題があった｡ 緊急

切除とした場合も, 前処置不良なため一期的根治
手術は危険との判断の下, 主腫瘍切除のみで, 二
期的手術を要することが少なくなかった｡ 仮に一
期的手術をし得てもリンパ節郭清が差し控えられ
たり, また十分なリンパ節郭清ができても, ����
���������������後の縫合不全が懸念され,
 �������手術や一時的口側人工肛門造設を余
儀なくされたりした｡ また, 口側大腸の術前評価
が不十分なため, 口側病変の見落しも懸念されて
いた｡
大腸用の自己拡張型金属ステント (�!"#�
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大腸癌閉塞の治療はこれまで, 二期的手術や緊急の不十分な根治手術を余儀なくされる
ことが少なくなかった｡ ./0.年に大腸ステント (自己拡張型金属ステント9(�!"#�
!:���;�<"!�!��""�=��!��9>?@>) 留置が保険収載され, イレウス症状を併発する大腸
癌に対して, 根治手術が前提の緊急手術回避 (<��;A!���B�A!��9CD>) として使用され
るようになってきた｡
適応症例の多い都市部の大病院を中心に広まりつつあるが, 内視鏡とＸ線透視を併用す
れば, 地方の中小規模病院の限られたマンパワーの下でも, 安全確実に留置することが可
能である｡
いずれも腹部症状を訴えて緊急外来を受診した大腸癌閉塞のE症例に対して, 根治手術

前に大腸ステントを留置したので, その臨床経過について報告する｡ さらに同手技の実践
上の課題について, 若干の文献的考察を加え報告する｡
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