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参考ビデオクリップ 要点解説 

膵頭十二指腸切除 門脈再建 

 
・吻合時の緊張を取り除くために上行結腸から回盲部まで十分に授動する 
・吻合部のねじれ防止のために色素でマーキングを行う 
・5-0 もしくは 6-0 モノフィラメント非吸収糸を利用する 
・外翻となるように心がける 
・助手は強く閉めすぎない 
・前壁縫合時に後壁を誤ってかけないように十分に注意する 
・吻合後出血することがあるが、圧迫で止血されることがあるので追加縫合を急いでする必要はない 
・運針は術者の手前に向かって運針を行う 
 
＜Intraluminal suture に関して＞ 
・前壁、後壁を翻転できない場合にも利用できる 
・２点支持糸のうち片方の糸を吻合に利用する 
・後壁吻合後支持糸を再度かけたのちに前壁側の吻合を開始する 
 


