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觀血的レ楩ザ楩椎間板切除術

新しい思考楞新しい變化楞確固たる信念楞ウリドゥル哲學

䤎術後4時間は絶對安靜をとり楞その後はコルセットを着用してトイレに行
く程度の步行が可能です楟

䤎コルセットは正しい姿勢で着用します楟ベッド上で起きあがる時も腰を
ひねらないように楞まず體を橫向きにしてから起き上がるようにします楟

䤎翌日には大部分の患者がトイレと病室の間を行き來する程度の步行が可
能となり楞多くの患者は手術の翌日には退院が可能です楟しかし3~4日ま
たは1週間楞病院で安靜をとり治療を受ける場合もあります楟

䤎退院後には家で2~3日間安靜をとります楟休息をとる時には腰をまっすぐ
伸ばして楞腰の灣曲を維持するようにします楟

䤎退院時に渡す藥は炎症豫防の藥なので楞必ず服用してください楟手術部
位の消毒や包帶交換は自宅でも可能ですが楞できれは近くの病院で行う
ようにします楟

䤎コルセットを着用して少しずつ活動を開始します楟しかし橫になったり
寢る時には着用しなくてもかまいません楟

䤎腰を曲げる姿勢や腰をひねる姿勢は避けます楟
䤎車に乘って移動することは可能ですが楞自分で直接運轉してはいけませ
ん楟重い荷物を持ち上げてもいけません楟

䤎ウォ楩キング運動を開始します楟
䤎腹式呼吸を行い楞骨盤を上げる運動をしたり楞橫になって足を持ち上げ
るなど楞輕いストレッチング運動をします楟

䤎30分ほどの短時間であれば座っても大丈夫ですが楞50分以上は座っては
いけません楟

䤎輕いストレッチングができます楟
䤎手術後2週目にウリドゥル病院に來院し楞レントゲンまたはCT撮影をし
拔絲します楟なお特殊皮膚縫合の場合には拔絲しなくても結構です(海外
患者の場合はこれに該當する)楟

䤎活動量をだんだんと增やしてもよいですが楞腰と足が疲れたりや痛みが
出る時には安靜をとります楟50分間ほどは座ってもよいですが楞立ち上
がる時には立ち上がってから腰をまっすぐに伸ばすようにします楟

䤎シャワ楩は拔絲後24時間が經過してから楞必ず立ったまま行い楞できるだ
け腰を曲げないようにします楟シャンプ楩も立ったままで行います楟

䤎車の運轉が可能で楞積極的なウォ楩キング運動を行います楟

䤎簡單な事務楞家事と勉强は開始できます楟橫になって行う腰ストレッチ
ングを行います楟しかし荷物を持ち上げたり楞腰をひねる運動はまだ負
擔がかかるのでいけません楟

䤎3~4週目には楞腰が落ち着いてくるため楞1日に4kmまでは步いてもかま
いません楟

䤎本格的なストレッチング運動を行います楟腹部を鍛える運動及び腰を後
ろに反す運動が必要です(膝を胸にひきつける楞膝を伸ばしたまま足を上
げるなど)楟

䤎コルセットは6週まで着用し楞その後の着用は主治醫と相談します楟長期的
にコルセットを着用することは腰の筋肉を弱化させることになります楟

䤎6週後からは脊椎强化運動(セント楩ル·メディックス)と脊椎柔軟運動
(ジャイロトニック)を本格的に開始します楟

䤎2ヶ月以降からは少し負荷のかかる運動を開始できます楟しかし楞繰り返
して腰を使用することや20kg 以上の重い荷物は持ってはいけません楟

䤎3ヶ月からは30分に3kmくらいの速度(時速6km)でワ楩キング運動を週
3回ほどするのが良いでしょう楟しかし楞まだ足の力が弱い場合には楞專
門醫と相談してから運動を始めます楟

䤎今まで續けて運動をしてきたのであれば楞負荷のかかる運動も可能です
楟しかし楞腰に過度に無理のかかる動きは避けます楟正しい姿勢で動く
習慣をつけます楟普段から持續的にウォ楩キングやセント楩ルコンピュ
楩タ楩脊椎安定運動楞メディックス脊椎强化運動楞ジャイロトニック脊
椎柔軟運動で豫防對策をとります楟
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診療時間

平日(月~金) : 9:30~18:00  土曜日: 9:30~17:00

診療相談と予約
ウリドゥル國際患者センタ楩(WIPC)

ソウル淸潭ウリドゥル病院
TEL: +82-2-513-8452  FAX: +82-2-513-8454

ソウルウリドゥル病院(金浦空港)
TEL: +82-2-2660-7695   FAX: +82-2-2660-7594

E-mail : wipc@wooridul.co.kr
Website : www.wooridul.jp

ソウル淸潭ウリドゥル病院

ソウルウリドゥル病院(金浦空港)

釜山ウリドゥル病院

釜山ドンレ楩ウリドゥル病院

大邱ウリドゥル病院

+82-2-513-8452

+82-2-2660-7695

+82-51-559-2261

+82-51-559-5004

+82-53-212-3782

SHANGSETO
(Shanghai-Seoul-Tokyo)
メディカルベルト

ウリドゥル病院は楞先進醫療技術によって
SHANGSETOメディカルベルトを結ぶアジアの
メディカルハブとして醫療に貢獻します楟
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腰の骨を多量に切除する手術に耐えることが難しい人は楞人の爪
くらいの小さな切開を行い楞その小さな穴からレ楩ザ楩や高周波熱
を使用して手術する方法を行うと楞回復が早く豫後も良好です楟
顯微鏡レ楩ザ楩手術は最小限の手術創のみで正常組織を最大限保
存する治療法であり楞米國神經外科脊椎專門醫のイグナシオ·マ
ガニャとのマル楩ンが共同で開發しました楟この方法は1992年
に韓國に初めて導入され楞これにスイス脊椎整形外科專門醫グロ
楩バ楩と楞スペイン脊椎整形外科專門醫マンサナ楩レスの方法を
組み合わせることで楞更に進步した手術法となりました楟
顯微鏡の代わりに內視鏡を使用する手術法は楞微細內視鏡椎間板
切除術(MED)と呼ばれます楟

- 微細顯微鏡を使用し精密にレ楩ザ楩を照射するため楞周邊の正
常脊椎や神經楞硬膜楞椎間板髓核楞線維輪楞後縱靭帶の損傷が
なく楞手術後の後遺症が發生する確率が低くなります楟

- 精密なレ楩ザ楩と小さくて細い特殊手術道具を使用し楞線維輪
に小さな穴をあけ治療を行った後楞またレ楩ザ楩で收縮させる
ため楞周邊の正常組織と椎間板は最大限溫存されます楟そのた
め楞脊椎不安定による2次脊椎固定術の可能性を最大限低くする
ことができます楟

- 手術時間が1~2時間程度で濟み楞全身麻醉や大きな手術に耐え
ることが難しい高齡者や合倂症がある人にも安全に行うことが
できます楟また楞微細顯微鏡または內視鏡で手術を行うため楞
皮膚切開が小さくてすみ楞出血や傷跡が殘る心配をせずに治療
を受けることができます楟

- 手術後の痛みが少ないため楞早期のリハビリが可能で楞入院期
間も短く楞日常生活と社會への復歸が早くできます楟

手術の特徵

觀血的レ楩ザ楩椎間板切除術

保存療法または內視鏡レ楩ザ楩椎間板切除術で效果がない楞
損傷が激しく破裂した腰椎椎間板ヘルニアや楞骨棘(Spur)楞
脊椎關節の異常楞または脊柱管狹窄症を合倂する複合的ヘル
ニア患者が對象となります楟難治性または再發性のヘルニア
患者楞高齡者にも可能な治療法です楟

腰中央の皮膚を1.5~2cm切開し楞高速ドリルで脊椎骨を少し
切除してから楞微細顯微鏡または內視鏡を使用し楞明るい照
明の下でズ楩ムレンズで畵像を擴大し手術部位を確認します楟
椎間板ヘルニアの破片を除去する際には楞約0.3mmの髮の
毛くらいの太さの微細レ楩ザ楩を使用すると楞指紋と指紋の
間に正確に点を打つほど精密な治療が可能となります楟レ楩
ザ楩を使用する理由は楞正常な椎間板髓核楞線維輪楞後縱靭
帶をそのまま保護するためです楟
治療は楞コンピュ楩タ楩化されたレ楩ザ楩を精密に照射し楞
後方線維輪から脫出した椎間板髓核楞神經を壓迫する骨棘
(Spur)楞厚い靭帶のみを氣化させます楟クッションの役割を
果たしている中央部や前方の椎間板髓核は除去しないため楞
手術後に椎間板の高さが低くなることもありません楟また楞
屈曲レ楩ザ楩による治療(Infratome)または高周波治療
(Nucleoplasty and Annuloplasty)により楞後方に突き出た
線維輪や痛みを誘發する神經組織を收縮楞破壞することで楞
腰痛を改善することができます楟
手術後に楞線維輪はレ楩ザ楩でリモデリング(再形成)を行い楞
椎間板疾患の再發を豫防します楟
手術においては楞10mm以上の大きな手術用の鉗子(メス)は
絶對使用してはいけません楟ただし楞微細鉗子により脊椎の外
に飛び出した椎間板ヘルニアの破片を除去することは可能で
すが楞鉗子を椎間板の內部には絶對入れてはいけません楟鉗
子を內部に入れると楞中心部の正常な椎間板髓核の損傷や楞
前方の椎間板組織や線維輪に穴が開いたり楞血管を損傷する
などの大きな危險性があるためです楟

手術方法

手術對象 成功率と豫後

微細顯微鏡または內視鏡による觀血的レ楩ザ楩椎間板切
除術の成功率は95％です楟入院期間は75％の患者が1~3
日で楞長くても1週間以內です楟この方法で治らない4~5
％は楞大部分が脊椎不安定症を合倂している患者で楞追
加手術として神經減壓術楞スクリュ楩固定術楞脊椎.前方
融合術などが必要な場合もあります楟
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A. 微細顯微鏡手術は脊椎椎間板
手術の革命である楟

B. 熟練された醫師の手技は正確
で楞微細な調整が可能である楟

C. 椎間板ヘルニアで神經根が壓
迫されると楞腰や足の痛みを
生じる楟
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合倂症と後遺症
OLD(Open Laser-assisted Lumbar Discectomy)

日本脊髓學會の報告によれば楞觀血的レ楩ザ楩椎間板切
除術について第1助手として50例以上の經驗があり楞そ
の後楞1年に50例以上の手術經驗がある脊椎專門醫は楞
手術を上手に實施することができ楞合倂症や後遺症が少
ないとされています楟しかし楞約4％は二次的な手術が必
要な可能性があります楟0.4％では脊椎椎間板炎楞血管
損傷楞腸穿孔楞脊椎不安定症楞脊椎神經根などが損傷さ
れる場合もあります楟

OLD(Open Laser-assisted Lumbar Discectomy)


