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4e3　　　　 進行卵 巣癌 （皿，　 IV期） に対す る 自家

骨髄 移植併用大量化学療法 の 治療成績

般 講 演 日産婦誌43巻臨時増刊

404　 　　 　 長期 予 後 よ り み た 進行 卵 巣癌 の 免疫

化 学療 法

東海大

村 L 優，米本 幸世，海老沢恒 次，宮本 壮，

篠塚孝 男，藤井明和

久 留米 大，同免疫
＊

西村治 夫，浜 口 欣 也 、 立野信正 ，松村　 隆，

大 蔵尚文，岩永成 晃 ，薬師寺道 明，横山 三 男 ＊

［目的］近 年 シ ス プ ラ チ ン を主 体 と した 化学療法

の 進 歩 に よ り，悪性卵 巣腫瘍 の 予後 は 改善さ れ っ

つ ある 。 しか し IH，　 IV期の 進行悪性卵巣腫瘍に お

い て は化学療法 に よ り一
次効果 は 得 られ て も，必

ず し も長期予後 の 改善 に はむす びっ い て い な い 。

そ こ で 我 々 は，自家骨髄移植併用大量 化学療法を

行 っ た 悪性卵 巣腫瘍 m
，

IV期 の 進行例 に つ き，い

か な る症 例が長期予 後を得 て い るかを分析 した の

で 報告す る 。　 ［方法 コ こ れま で に 手 術 ＋ 自家骨髄

移 植 併 用大量化学療 法を行 っ た 57例 の 中 か ら 皿，

IV期症 例で ，治療開始後 1年以 上経過 し た28例を

対象 と した 。 主 な Regimen は大量 CAP 療法 で CP

M240 肋 g〆  ，　ADM 　100mg／nii，　CDDP 　I50ηg／ηfを 1

ク ー
ル と して ，原則 と して 各 々 2ク ー

ル ず つ 行 っ

た 。

［成績］各臨床進行期別 に 正， 2， 3 年生存率を

み て み る と 皿 期 で は 18／18，11／13，5／9 （100，84．6，

55．6％）。 IV期で は 10！10， 5／6， 2／3（100， 83．3， 66．7％）

で あ っ た。手術時に肉眼 的に 全 て 腫瘍を切除 した

と思われ る根 治術後 の 症例 の 行 っ た 補助化学療 法

群 に お い て は 9／9，7〆8，4／5（100，87．5，80．0％），
一

方

手術後に も残存腫瘍 の あ る 症例 に 行 っ た治療 的化

学療法群 で は 19／19，9／11，3／7（100，81．8，42．9％）で

あ っ た。　 ［結 論］進行卵巣癌 に 対す る 自家骨 髄移

植併用大量化学 療法の 成績は 補助化学療法群で は

良好 な 結果 が 得 られ た が
， 治療 的化学療 法 群 で は

3 年以後 の 生存率 に 著名 な低 下を きた した。 した

が っ て 進行癌で あ っ て も初回手術時に 可 能な限 り

腫瘍 を切除 す る こ と が 長期予後 の 改善に と っ て ，

重要 で ある 。

【目 的 】 進 行卵 巣 癌 に 対す る 免 疫 化 学療 法 の 有 用

性 に つ き，長 期予 後 を主 た る 指標 と して 検討 し た 。

【方法 】1982 年 1 月〜 1餡 5年 10月 に 当科で 初 回手

術を 行 い ，封筒法 で 免疫化 学療法 群 と化学療法単

独 群 に 割 り付 け られ 5 年 以上 経過 を追 跡 し得 た 田

・IV期 卵 巣腺癌 患者 51例 を 対象 と し た 。 化学療 法

は 寛解 導 入療法 を 3 コ
ー

ス 以上 行 う こ と と し，免

疫 化学 療法 は 化学療法 開 始 7 日前 よ り OK −−4323

KE を 隔 日 に 皮 内投 与 した 。 解 析は 両群 間 の 予後

曲線 の 比 較，初回 残存 腫 瘍径 2 翩 を境 と した各 々

で の 両群間生存曲線 の 比 較，免疫 学 的パ ラ メ ータ

ーOKT4 ／8比の 推移 に つ き行 っ た 。 割 り付け られ

た両群 の 背 景因 子 の 比較 は f 検 定お よび し 検定 を

用 い
，

生 存 曲線は KaplanMeier 法に よ り描記 し
，

生存 率 の 差 の 検定 は G ｛」 nralized 　Wi 　lc・ xun 　 test　lこ よ

り行 っ た 。　【成 績 】51例 の う ち中 1ヒ，脱 落 8 例 を

除 く43例 を 解析 の 対 象と し た。43例 中免 疫 化 学 療

法群 は 22例 ，化 学療 法 単独群 は 21例 で ，両群 の 間

に は ，組 織型，期 別，年 齢 ，PS ，残 存腫瘍径，化

学療法 の 種類， SLO 実施率 の 何 れ の 因子 に お い て

も偏 りは み られ な か っ た 。 残存 腫瘍径 を加 味 しな

い 生存曲 線 の 比較 で は ， 僅 か に 免疫 化学療 法群 で

良 好 な傾向が み ら れ た が有意 差 は なか っ た （p ＝

0，D59）。 　残＃ 腫瘍径 2en 以 下 の 比較で は有意差は

み られ な か っ た が ， 2ew を 越 え る もの で は免疫 化

学 療法 群 で 有 意 に （p＝0．038）予 後 良好 で あ っ た 。 ま

た ，（  4／ 8 比 の 推移に 一
定 の 傾向は み ら れ な か

っ た が ， 5 年 生存 者 の み の 比 較で は免疫 化学療法

群 で 正常 値 へ の 回 復 が早か っ た 。 　【結論 】進 行 卵

巣 癌 に 対す る免疫化 学療法 の 有用性 が実証 され た 。

特 に 2c ？11 を越え る腫 瘍 残存 例 に 対 して は 意義 あ る

もの と思 わ れ た。
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