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23　　　 進行子 宮頸 癌 に 対す る CDDP −Mitomy

cin 　C − Pepleomycin に よ る術前動注化学療法の 有

用性 に 関す る検 討

24　　　 子宮頸 癌領域 リ ン パ 節 転移症例 の 臨床

病 理学 的検討 一そ の 術 後追加治療 法 の 選 択 の た め

に
一

都立 府中病院

光 山　聡 ，桑江 千鶴 子 ，松尾 み ど り，谷口 義実 ，

梅木英紀 ，多 田雅 人 ，北 田博大 ，大塚晴久

兵庫県立 成人病 セ ン タ ー

山崎正 明 ， 北川勝，川 口真衣子 ， 東田太郎，

西村隆一
郎，大津文子 ， 武内久仁生 ， 長谷川和男

【目的 】当科で は 進行 子宮頸 癌 （扁平上皮癌 ）に

対し，1992年 よ り CDDP −MMC − PEP 三剤併用（PMP ）

に よ る術前動注療法を施行 して い る 。今回 こ の 治

療法 の 有 用性 を検 討 した 。

【方法 】92− 94年 に 臨床進 行期 ［期以 上 の 子宮頸

部扁平 上皮癌 22例 （75歳以 下 ， PS く 2
．
） に 対 し

CDDP ：80〜100  ノ  ，MMC ： 8  ／  ，　 PEP ：10  ／

  を選択 的子 宮動脈 投与ま た は 内腸骨 動脈 投与 に

て 2 〜3 コ ー
ス 施行 した 。 （平均 2．1 コ ー

ス ）

　術後 ，皿期 に 対 して は放射線療 法 を ，皿期以 上

に 対 して は放 射線療法お よ び点滴 化学療 法 を施行

し た 。 対象 は ，ll　a 期 ： 2 例，　 if　b 期 ： 6例 ， 皿b

期 ： 9 例 ， Na 期 ： 3 例 ，】Vb 期 ： 2 例 で あ る
。

【成績 】各 臨床 進行期別 の 奏効 率 （PR ＋CR ），手

術施行率，うち広汎 子 宮全摘術可 能例 の 割合 一（ ）

内 に 示 す
一 ・お よ び摘 出子 宮標本 の 組織学的検索

で 残存（一｝の 症例 数 は ， 下記 の 通 りで あ る 。

皿 a 期 ：

ffb期 ：

皿b 期 ：

Na 期 ：

Nb 期 ：

PR 十 CR100

％，

　 83％ ，

　 89 ％，

　 67 ％ ，

　 50 ％．

手術施行 率

100 ％ （100％ ）

100％（lOO ％ ）

89 ％ （　75 ％ ）

67 ％（　50 ％）

50 ％ （　 O％ ）

残 存（一）

0例

1 例

ユ例

1 例

1 例

　 ま た surgical 　 margin は す べ て の 症例 で Ca 〔
一
｝

で あ っ た 。 皿b 期以 上 の 残 存（一｝例 は ，す べ て 不完

全手術例で あ っ た が ，再発 を認 め て い な い 。 （無

病期 は ， IVb 期例で 2．2 年 ）死亡 例は ，手術不能

例 で 癌 死 1 例 （皿 b 期 ）， 施行例 に て 癌 死 1例 （

ll　b 期 ）他病 死 1例 （皿 b 期 ）で あ っ た 。

【結 論 】 PMP 三 剤併用動 注療 法 は ，高 い 奏効率

が 得 られ ．子宮 頸部 扁平 上皮癌 に 対 する有 用性 が

認 め られ た 。

　［目的コ子宮頸癌 の 領域 リ ン パ 節 転移例 の 予後改

善 の た め ，術 後追加治療法選択 に 際 して 有 用 な 情

報を得 る こ と を 目的 と し た 。 ［方法］ 対象 は 広汎

性子宮全摘 を行 っ た Ib，　 ll期 555例 （転移例114例 ，

非転移例 441 例）で ，臨床進行期 ， 組織型別 の 転移

率 を比 較 し，さ らに 転移例 に っ い て 組織型 や転移

部位数別 に そ の 予後 を検討 し た 。　［成績］臨床進

行期別 の 領域 リ ン ・ 櫛 転移率 は lb期 13．4％（49／
366），　皿 a期 17，1％（12／70），　r［b期44，5％（53／119）
で あ っ た 。 組織型 別 の 転移率 は角化型 25．5％（13／
51），大 細胞非角化 型 19．1％（69／362），小細胞非角

化型 26，1％（18／69＞，腺癌 （腺癌 ・扁平上皮癌 混 合

型 を含む ） 19．2％（ユ4／73）で ，組織型 に よ る有意差

を認めな か っ た 。 転移例 の 組織型別 の 予後 の 比較

で は 、 小 細胞非角化型 、 腺癌 が他型 に 比 して 予後

不 良 の 傾向を 示 した 。 次に 転移 部位数別の 予後 の

比較で は ，1，2部位群 の 5年無再 発率 は そ れ ぞ れ

60．1％，45．6％で あ っ た が
， 3部位以上 の 群 は 13．4％

と有意 に 低率で あ っ た 。 再発部位を み る と
， 転 移

例で は 遠隔再発 の 頻度が 36％（41／114）と極 め て 高

率 で ， こ れ を組織型別 に み る と，小細胞 非 角化型

で は 遠隔再発が 72．2％と他型 に 比 べ て 特 に 高率 で

あ っ た 。

一方，腺癌 で は骨盤内再発 も 28，6％み ら

れ
， 他型 と比 較 して 再発 部位 の 分布 に 若干 の 差が

み られ た 。 転移部位数 と再発部位 との 関係で は ，

遠隔再発は 1， 2部位群で そ れ ぞ れ 27，1％，34．4％に

対 して
，

3部 位以 上 の 群は 50％とな っ て い た 。 　［結

論］小細胞非角化型の転移例あ る い は組織型 に 関

わ らず 転移部位数の 多 い 症例は 遠隔再発 の 頻度 が

高 く、今後 こ れ ら症例 の 予 後改 善 の た め に は 術後

照射 の 範囲 を傍 大動脈節領域 ま で 広 げ た り、強力

な 全 身化学 療法 を行 う 必要 が あ る と考え られ た 。
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