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Ⅰ は じ め に

紙毛上皮瞳は胎位組級の観毛上皮が悪化し異常に増殖して生じる隆拓である｡そのため妊娠に関係

して発生するがその大部分は泡状寄脂に続発し､まれには満期産後にも続発する｡また病症は1)ソバ

行性に転移するのに比べ､紋毛上皮環は血行性に転移するため早期に遠隔の践器まで転移してしまう

きわめて悪性の陸島である｡

治療法としては､ほんの数年前壇では原発巣のある子宮の全摘術が主であり､その後化学療法及び

放射線治療を行うことが多かったが､化学療法の進歩とともに､現在は､長期間をかけて化学療法を

くり返し行 う事によりなるべ く保存的に冶戻したいという方向に変 って来ている｡

この症例で発表しようとする患者は紙毛上皮膝で既に肺と段に転移があり発熱､咳軟､噂鳴､血疾､

性器出血等の重篤夜症状を示､し生命をも危ぶまれながら入院 して来た｡ただちにメソトVキ七一 トの

多量投与が行われ､その為副作用も強く全身発疹､口内炎､発熱､脱毛等の症状が現れた｡また種々

の抗生物質投与の為かカソタジ症も併発し非常に苦 しい入院生活を送 り夜がら患者自らの関病意欲は

強 く､そのかいあって妊娠反応も陰性が続き一応治癒が考えられたが､子宮卵管造影施行により､依

然として子宮壁に環境を認めた為やむ浸く子宮全摘と決定 した｡

当科に於ては観毛上皮曙の患者は数が少女く一年間に1-2例という様な状態をので､今まで看護

と呼べる様な事が出来なかったがこの症例の看護にあた9私達は非常に得る所が多かつたのでこれを

まとめ皆様にも開いていただきたいと思い研究にとりかかりました｡

Ⅱ 症 例

1..患者紹介

氏名 ○金○子 46才 主婦

病名 級毛上皮腫肺及び腰転移

家族歴 夫47才 会社員 子供4人 1人は10才で死亡 しているO

妊娠分を亀歴 4回正常分晩 1回人工妊娠中絶､1回自然流産
t

最終月経 昭和48年5月5日より5日間

既往歴 昭和4'､4年､心菊梗塞､坐骨神経痛

病識 入院時子宮に昏坊があると言われた｡

性格 明るい､気が強い､ぞんざいな言葉､時に無遠慮にみられる.

2.入院までの経過及び入院時の状態
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S48年8月メyスが遅れ多量の性器出血があり諏訪の共産婦人科医院を受診､妊娠し流産

と診断され子宮内容除去術を施行したOその後出血もなくたったが､7月14日再び性器出血

あり翌 15日には出血多量となったため同医院を受診し子宮清掃術施行｡12日間入院し治療

を受けたが賊毛上皮睦の疑いにて7月50日信大婦人科を紹介され診察､検査の結果観毛上皮

腫時及び腔転移と診断され即日入院 となる｡

入院時の状態は､体温57度8分で顔面紅潮､発汗があ り肺転移による咳殊､血痕､噂嶋が

出現していた｡既往の心備硬恵のためか脈の不整､結代もみられた.性器出血は7月14日以

来持続 していたため､tit1a4g/dLであり食欲不振もみられるという悪化した状態を示し

てレヽたo

Ⅲ 看 護

t 入院時より第55病日までの一般看護 とメソトV キセート療法

a 安静度と動静

入院時より洗面とトイV のみの歩行が許されていたO外来より入院連絡の有った時は､年

令が46才と若かったため詰所より一番遠い206号童-入院と走り患者の状態の観察を行

ったところ患者の苦痛の軽減と患者自身の負担を少なくする為にカンプTVyスによりトイ

V､洗面所に近い部屋に転重し低いペ グトにしたらどうかと言う事になったが､手術患者の

関係等も有って病室の都合がつかず第 9病日に202号室-転重し低いベ ットとした.また､

バ ･}ク V スト使用によりセミフIT-ラーの体位を取る様にしたDその後患者も歩行距確が短

かく走りベ ットの上 り下 りも楽だと喜んでくれ胸内苦悶の訴えも少をく走っている｡また我

々看護者にとっても観察しやすくより一層患者の状態に目が届く様になった｡

t) 身体の清潔

一般状態が悪かった為入院時より入浴の許可は出なかった｡発熱と体力減退の為発汗､盗

汗が多かったのでその都度全身清拭と更衣を行 う事とし､特に発汗のひどい時には1日に2

-5回行ってVlるO頭寛に対してはスキナをすり込んでマ ッサージ後蒸3オルで拭 くいわゆ

るスキナシャyブーを行 っているoLかしこれらは看護婦が全部行ってしまうのではなく状態

の良い時t′こ絃患者自身で出来る胸､腹部､上､下肢は自分で清拭させる事にエり病気と闘う

のは自分自身であるという気持を持たせる様に援助した｡

C 食 事

食草は入院時より常食としたが食欲が洩遺して摂取出来夜い喝はおにぎり托してみる等工

夫 してみた｡

カンフ T Vンスに於て鞘食にしてみてはという案も出たがカロ1)-の点てとはん壮100

gで 140カロリ-あるのに対し全鞘は60カロ1)-しか売い草､消化器系に異常がたい等

の点から口内炎がひどくたるまでは常食を続けて行く事になったO患者自身も努力じ葉のつ

もりで食べると言い表がら2/5から全量は摂取 していたo

d. メソトVキ七一ト療法と副作用
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入院 5日目よりメソトVキ七-ト2577Bg内服を連続2クール施行｡その際副作用としてほ

投与終了翌日より背部に汗疹様の発診が現れたがこすらをい様にそっと清拭 しノ(ウダー散布

をしたのみで数日で消退しているo入院 20日目よりメソトV キセ-1･50〃野内腹1クール

施行の処方があったが常用量をはるかにオーバーしているため薬局か らも問い合わせの電話

があ った｡ しか し受持医師が丁監不在だった為カンフ TV yスの結果たとえ内腹を一日延ば

しても患者の生命にもかかわる事であるし医師の方針を開いてから内服させるべきでは夜い

かと言う事にたった｡その結果医師エDr非常に重症夜例なので多量投与により早 く進行を
阻止 してしまう必要があるOまた既にこの様な多量投与にエ9成果を上げている症例の報告

がある｣ との話であったので内服を開始 した｡この回の副作用としては前回背部だけであっ

た発疹が胸部にも出現､内服終了6日目より数ヶ所に口内炎が出現 した｡皮膚炎に対 して吐

清拭後フルコー ト軟膏を塗布 した.正常夜皮膚にはノ,'ゥダー散布する事により乾燥をはかっ

た｡また揖序感も訴えたので爪を短か く切 り下着も柔らかく吸収の良い木綿のものにする様

指導し皮膚の保護につとめたO髪をショー トカ ットにして清潔感を与える様に心掛けまたこ

の頃 エ_わ脱毛が著明と浸り茶人も気忙しはじめたので薬の副作用であり薬の使用が中止され

るとまた元の様にフサフサした髪になる事を今まで入院 した患者の実例等を話し夜がら説明

した｡入院時期が丁度夏であり皮膚炎の事もあったのでかつ らの使用はしない方が良い事､

どうしても恥かしかったら黒の3-バン風の帽子でもかぶる様にと指導した｡患者 も理解し

てくれ病棟外に出る喝だけ帽子を使用していた｡

口内炎に対 してqi2%ポ-ル水にて含琳 Lt='ォ3エソを塗布してみたがあまり効果がみら

れなかった為773ゾン軟膏を塗布し餐快のきざしを見ている｡

食事は碑食にし刺激の強いものをさける様に指導 したのみだったが茶人 もゆっくりと時間

をかけて走るべ く全量を摂取する様に努力している様子がうかがわれた,

表 Ⅱ

看 護 目 ･標

1. 皮膚相撲症状の一日も早い快復を助ける

2.食餌の工夫をし体力の保持に努める｡

5. 二次感染の防止

問題点 ･解 決 策 l 実 際

メ用ソVこ ロ睦内の清潔保持弓 詣 芸芸嘉孟言霊讐 歯みが幸のI夫をする
トエ %*
I/る t

キロセ 内 1ワブに上る清拭

t炎トが 朗 の緩和 柔予か嶋 による歯みがき(歯みがさ雛 用せず )

のひ副 ど 普通の歯みがさ

作い ･含 軟水､流動物妊体温程度に暖 める
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問題点 '解 決 策 実 際

全身カン′･}

ク●症 皮膚の保護 一一一清拭 - ふくことはさけておさえるように行なう

杏併発 ヽ爪を短かく切る肌着は木綿のものを使用

して ･髪の毛をショートカ ットにする

レヽる 治療効果を冒め どマブシソ塗布後ベビ-パウダ-を散布する
る ｡ガーゼの同定は肌着又は包帯､三角布を使用する

2.第 56病日よりのメソトV キセー ト療法と看護

5クール目の副作用がTZだ完全に軽快 しそいうちに第58病日より前回と同様に4クール目の

メソトレキ七一 トの内服が開始された｡まだ体力が充分に快復してV,ない所-の内股だった為か

副作用もこの回が最 も強く全身発疹が内腹2日日より強匿に出現､枯燥部壮療mL頭髪の甲まで

も轟皮を形成するをとなった｡口腔内も口唇から咽頭部までの枯険が潰寝状態とな9出血しやす

く又寝宿の為開口巧下も困難で唾液はちり紙で拭き取るという状態であった｡全身発疹許が所々

紫色に変色し地図状に表皮がむけ浸出液が出る様になった為皮膚科を受診したところ全身カンジ

ダ症と診断された｡ この段階に至 りカソフ ァV ンスにより問題点を上げ口内炎とカy･}ダ症の看

護にあたる事に在ったo

a 看護目標

(i) 皮膚枯蹟症状の一日も早い快復を助ける｡

② 食事の工夫をし体力保持につとめるO

¢)二次感染の防止｡

b 問題点

(11 メ./トV キ七一 トの副作用による口内炎がひどい｡

② 全身カyジダ症を併発している｡

倍)食事摂取が困難であるQ

c 看護の実際

(ll.メソトVキセー トの副作用による口内炎がひどいO

-iず 二次感染予防のために口陸の清潔を保つ必要が参 った為crALによって含東を行 う様

指導したOはじめそのままの温度で行在った所染みて痛いと訴えた為体温程度に温めて行う
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枝にしてみた所効果をみている｡

口腔の清拭についてはブラシの毛が当っただけで出血して疹痛を訴えた.最もひどい状態の

時性合嚇するのが精一杯だったが状態の択腹に伴って綿棒に櫛吸水をつけて清拭を行い一週間

ほどして柔かhBヌキの毛の歯ブラシにて歯磨粉を付けずに磨 く様にしたO蚤坊が消えて4クー

ール内服開始20日位 して普通の歯磨きにしたがまだ枯喋が非常に薄い為冷たい物は染みると

い う事で相変らず体温程度に温めて含擬 していた.773ゾロンの使用は､口腔内全般にわた

る為､のりの様にベ4ベ9してしまって気符が悪いとの事で使用したがらたかったO口唇が潰

瘍状態の間は､長時間ロをふきんでいると癒着して開口出来なくなってしまうので､瑚殻水を

含ませたガーゼを口唇に挿む様指導 しそれによってわずかながらも療病の軽減をみる尊が出来

たo

C2) 全身カンジダ症を併発 している

他-の感染防止の為､患者専用の手洗いを逆性石けん液で作りベ ットサイ ドに用意したO皮

膚に対 しては湿疹と炎症の為浸出液で非常に汚れやすいにもかかわらず普通に清拭をする零は

出来たいので茶人専用の8オルにてそ っと抑える様に拭きその後 t='-ブシン欧,77,を招込む様に

付け,,'ゥダーで乾換させてか らひどい部分はガーゼで覆ったOまた皮膚に判別菅を使用する事

が出来ない為下着でおさえた 9包帯､三角布等で固定を行 った｡消化器系粘膜もカyジグに侵

されている為反感科よりの指示を受け蒸留水にナイス8チンを容解し含頻と飲用で治療 してい

るOその効果が上 り20日任してほとんど同時期に皮膚炎の方も軽快をみた｡

¢) 食事摂取が困難である｡

頓下痛､咽頭痛の為固形物､塩気の物等の摂取が田疑とな94クール内服開始 10日目に流

動食に変えてみたo しかし患者が重鼓はのりをなめる枝で騒いだと訴え{ほ とんど抜取しない

のでカy7 7 1/ ンスを持って検討した｡その結果､さらに口内炎が悪化すれば摂取量が日毎に

減少する草は明 らかでありカロ1)-の面からも少量でも栄養価のある物にしようという事とな

った.まっそ く栄養室に相談 し患者の噂好を取 り入れた特矧流 動食を作ってもらう事になった｡

その内容は

卵黄を落 した味噌汁 カルピス ミルクセーキ うずら卵を入れたスープ

果物の生.ii-ス等であった｡

この様にしても1日500カロリー摂取するのがやっととい う状態の日が5日間ほど続いたO

疹痛 も除々に軽減し､4クール開始17日目に副食をみじん切 りに食べ安 くしてもらった特写喰

5分解､19日日には7分鞘に変えて行ったが､20日日In:は普通の碗食が摂取出来る状態と

なっているO

しかしメソトVキ七一 ト4クール開始前に65.5kgあった体重が､口内炎発生後59.5kgと

減少 してしまったという結果から見て､何らかの方法で､ロ陸の疫病を忘れて食事が抜取出来

る様考える必要があったと思 う｡

とにかく､メソトVキ七一トの副作用も第60病日頃にはまったく馨映し体力も徐々に快復
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に向い第71病日より､7クチノマイシン=)0.5mgを5日間施行したが投与量が少なかった

為か副作用 も出現し希いで経過したO肺の陰影も消え自覚症状まったくなく､妊振反応も虎

尻で陰性が続いたため退院とV,う事になったが､その前に子宮卵管造影を行ったところ､依

然として子宮壁に肝癌を認めた0

1ケ月後に子宮全摘術を行 う草とたり10日20日､第85病日で一時退院と在った｡

Ⅳ 考 察

はじめにも述べた様に､最近保存的に治療する傾向となり､その為に抗癌剤も多量に授与する様

になったのであるがそれに伴って副作用も強く現れる.

当病棟に於ても一昨年迄はこの様な多量投与が表される事がなかったため､口内炎もほんの数ヶ

所出る位の草であったO今回この症例の看護にあたり何もかも始めての専売ので対象者護さえも充

分En:出来ない様な状態であり､その為患者の精神面にTiではいり込んで行 くだけのゆとりがなく､

患者が性格上勝気で負けず嫌いなのが辛いし大した問題も起らずに経過 したがこの様な強い副作用

と闘いをがらさぞ患者の胸の中は不安でいっぱいであっただろうと考える時､我 看々護者はあらゆ●

る場面を考えた上での看護について勉強して行 く必要性を強 く感じた｡

婦人科看護婦は単に婦人科の看護を学んだだけでは一人前では夜ho現在の看護の多様化の時代

に､内科看護､外科看護､耳鼻科看護と全てについてコツコツと自分の物とするため努力を怠って

ほならないと考える.

現在もう一人の械毛上皮隈の患者の看護にあたりながら､ この症例で学んだ事をもとに耳鼻科､

薬剤部の皆様からの御指導を受け､今後症例毎に検討を加え個々にあったエ9良い看護の出来る様

研究を深めて行きたい｡
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