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［目的］子 宮体癌に おい て ， 筋層浸潤の 有無 とそ

の 深 さは術式決定の場 に重要な情報とな っ て い

る．MRIは きわ め て有用 であるが，比較的浅い 筋

層浸潤の 診断 には限 界がある．我 々 は ， 既 に ， 子

宮鏡に よ る腫傷表層の 所 見が浅い 筋層浸潤の 診断

に有用 である こ とを報告 して きた。そ こ で ，こ れ

ら両検査法の 組み合わせ に よ っ て ， 筋層浸潤の よ

り正確な診断が可能か否か を解析した．［方法］術

前に子宮鏡 とMRIとを施行 した体癌 25例 を対 象 と

した．術 後進行期は ， Ia：7例 ，
　 Ib：9例，　 Ic；1例，

Ila：1例，田a ：2例，　 Mc ：4例 ，　 IVb：1例で あ っ た．

子宮鏡では ， 腫瘍表層の 白色壊死物質 または異型

血管露出を筋層浸潤有無の 指標 と した．MRIで は，

Junctional　 Z。ne （JZ）の 欠損，　 R値 二 ［（最大筋層厚

一最小残存筋層厚）／最大筋層厚］を筋層浸潤の有無

と深 さの指標 とした．摘出標本で の 筋層浸潤は，

無 し；a，筋層 く1／3；b1，筋層 1／3−1／2：b2， 筋層 ＞

1／2：c と した，［成績］  子宮鏡 にて筋層浸潤 （一）と

した 9例は ， い ずれ もJZ欠損は無 く， 実際 には 7例

がa ，2例の み が blで あ っ た．  子宮鏡 にて筋層浸

潤 （＋）と した 16例は，す べ て bまた はc で あ っ た．

即 ち，   子 宮鏡 にて筋層浸潤 （＋），JZ欠損の無 い

5例 で は ， 4例が bl，1例がb2で あ り，cはなか っ た．

  子 宮鏡にて筋層浸潤（＋），JZ欠損の ある 11例で

は，うちR値く0．5の 7例で は 1例がbt，4例が b2，2

例の みが cで あ り， R値≧ 0．5の 4例 で はすべ て が c

で あ っ た．結果的に ，   子 宮鏡 に よる筋層浸潤 の

negative 　prediction 　rate は 77．8％，　 MRIの JZ欠損

無 しによ るそれは50．　0％であ っ た．［結論 ］体癌筋

層浸潤の 術 前診 断に おい て，そ の 有無を捉え るに

は子 宮鏡所見が，その 深 さを評 価す るには MRI所 見

が有 用 で ある こ とを指摘 した．

［目的］了
一
宮筋腫は T2 強調 MR 像で 均

・
な低信号

域や 低信 弓域 に顆粒 ヒ信 号を認め る こ とが多い

が ，こ れ らと異なる非典型的な T2 強調 MR 画像

は 子宮 肉腫と の 鑑別 に有川か ，また ，非典型的な

T2 強調像 を呈する例 にお い て ， 造影剤 静注直後

の 造影効果を描写する dynamic　MR 像は 子宮筋腫

と肉腫との 鑑別に有用か を検討 した．

［力法］了宮 体に発生 した平滑筋肉腫 （LMS ）7例 ，

癌 肉腫 （CS ）1例
，
巾胚葉性混合腫瘍 （MMT ）7 例

の 肉腫 15 例 と定型 的
’r滑筋腫 （TLM ）111 例 135

筋腫核 ， 非定型的平滑筋腫 （ALM ）4 例 4 筋腫核

（bizarre：2，細胞性筋腫 ：1 ， 脂肪筋腫 ：1）に対 し

て MR 画像 を撮像 し，
　 T2 強調像 を藤井 に従 い 分

類する とと もに ，鑑別に 重要な非典型 的タイ プ を

示 した例の dynamic像の パ タ
ー

ン を検討 した．

［成績］TLM は典型的パ タ
ー ン の タイ プ 1

，
2

， 3

が それ ぞれ 32 （24％），50 （37％），
16 （12 ％〉に観

察され，非典型的なタイプ 4 （均
・な等〜高信 号）

が 15 （11 ％）， タ イプ 5 （不均
一

な低 〜高信 弓
’

）は

22 （16％）で あ っ た ．ALM は タ イプ 3 が 1 （25 ％），

タ イプ 5 が 3 （75％〉で ，LMS7 ，　 CSI ，　 MMT7 は

全て タ イプ 5 で あ っ た．タ イプ 4
，
5 を示 した例

で の Clynamic像 の パ タ
ーン は

，
　 LMSIOO9 ，

，

CS100 ％
，
　 ALM75 ％ は 全て 強 く造影され た が ，

MMT ユooy ，
，
　TLM85 ％で は

，
全て の 撮像時期 を通

じて筋層 よ り低信号 で あ っ た．

［結論］子宮筋腫に非典型的な T2 強調像 の タ イ

プ 4 に は ALM は観察 されず ，
タイプ 5 の 45％ が

肉腫 又は ALM で あ り，TLM と の 鑑別に留意す べ

きタ イ プ は タ イプ 5 と考えられ た ．さ らに ，
こ れ

らの 鑑別に はdynamic　MRI が 非常 に有用である こ

とが 示され た．
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