
内視鏡（ EQ \* jc3 \* "Font:HG Mincho Light J" \* hps12 \o\al(\s\up 11(ふっくう),腹腔) EQ \* jc3 \* "Font:HG Mincho Light J" \* hps12 \o\al(\s\up 11(きょう),鏡)）手術について
　最近、テレビやラジオ・インターネットのニュースなどで、内視鏡手術（腹腔鏡手術）という言葉を耳にされることが多くなってきたのではないでしょうか？
内視鏡手術とは、従来の開腹手術とは異なり、患者様の体に負担の少ないやさしい手術を目指して開発された、全く新しい手術の方法です。
　それでは、当院で行っている内視鏡手術について簡単にご紹介します。
　内視鏡手術の始まりは、1987年にフランスの産婦人科医が、胆のう結石に対しておなかを切らずに胆のうを切り取り摘出したことを学会に報告し、その後欧米に急速に拡がりました。日本では１９９０年頃より胆石症患者さんの胆のう摘出術が腹腔鏡下手術で行われるようになりました。当院でも、１９９１年１月から腹腔鏡下胆のう摘出術を始め、今までに胆のう摘出術だけでも５００例以上の手術を行っています。
　内視鏡（腹腔鏡）手術は、これまでのおなかを大きく切る手術とはまったく異なり、1cmほどの小さなおなかの傷からおなかの中に細いテレビカメラ（内視鏡）を入れ、その内視鏡でモニターテレビ画面に病気の部位を映し出し、その画面を見ながら手術操作を行う新しい手術法です。
　現在、胆のう結石症では腹腔鏡を用いた胆のう摘出術が主流で、従来の開腹による胆のう摘出術にとってかわろうとしています。手術の傷が小さい、術後の痛みが少ない、その結果入院期間が短くなり社会復帰が早くなるという利点があるからです。しかし、マジックハンドのような器械を用いて操作するため、手術にも一部限界があります。腹腔鏡手術の遂行が無理と判断した時には、ちゅうちょなく開腹手術に変更して対応します。最近では、総胆管結石症に対しても症例によっては、腹腔鏡を用いて結石除去を行うことが出来るようになりました。
　内視鏡手術は胆石症のみならず、早期胃癌・大腸癌・食道癌などの悪性腫瘍や虫垂炎・癒着による腸閉塞症などにも行われており、おなかの中の臓器を直接空気に触れさせずに手術を終えるため、術後の腸管の回復が早くなり食事開始の時期も早まり、結果的に入院期間が短くなります。このような利点をもった内視鏡手術を安全に行うために、最近では高い技術をもった専門医や技術認定医を養成する動きが高まってきています。
　現在当院では内視鏡（腹腔鏡）手術の適応疾患として、胆のう結石症・総胆管結石症・食道癌・早期胃癌・大腸癌・虫垂炎・胃粘膜下腫瘍・そけいヘルニア・ゆ着性腸閉塞症・副腎腫瘍などに対して行っています。

