
令和８年度 獨協医科大学大学院医学研究科入学者選抜試験 

専攻科目試験 先端外科学（耳鼻咽喉・頭頸部外科） 

 

 

・意図 

［設問１］ 

側頭骨手術を行う上で、重篤な副損傷の一つに顔面神経麻痺が挙げられる。また、アブミ骨や外側半

規管の損傷による内耳障害により感音難聴やめまいなどの平衡機能障害が発生する。そのような副損

傷のリスクを可能な限り軽減させるためには側頭骨内の解剖を理解しておく必要があり、臨床的に応

用できる能力を有しているか確認する。 

 

［設問２］ 

治療に難渋するものの比較的遭遇することの多い好酸球性中耳炎では手術を行っても再発しやすいこ

とが知られており、治療方針に苦慮することも多い。自分なりに治療方針が確立されており、患者側

の立場も理解した上で最終的な治療について判断できるか、その能力について評価を行う。 

 

・解答 

［設問１］ 

正確な用語の記載、解剖学的な位置関係が示されていれば採点対象とする。明らかに誤っていると判断

される図示に関しては減点とし、想定以上に正確な図示をされた場合には加点する。 

アブミ骨の直上に顔面神経、顔面神経垂直部より鼓索神経が分岐、匙状突起から鼓膜張筋腱の付着、な

どを図示する。 

 

［設問２］ 

好酸球性副鼻腔炎は極めて難治な疾患であり、中等症または重症例では難病指定とされるため、それに

応じた治療方法を記載する。 

基本的に手術治療が未施行であり、保存的治療に抵抗する症例では手術治療が第一に選択される。手術

においては術後再発の可能性を念頭に置き、残存蜂巣を限りなく無くすよう手術に努める。 

再発例に対しては再度手術を行うか、保存的治療として生物学的製剤を使用するのか、患者の経済状況

や年齢・身体的状態などを加味し、患者の意向を含めて治療方法を決定する。 


