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潤癌65例 の 摘出標本か ら，そ の 占居 と分布を 系統的に 分

析 し ，こ れ らと腟 拡大鏡診に み えた 異常所見 の 占居 と分

布範闘を対比す る ．

　研究成績 ： （1） Ectocervixや 外子 宮 rl上を 占め る一E

皮内癌 は 膣 拡大 鏡診 の 異 常所見 の 分 布範 囲 と完全 に
一致

し ， また 辺 縁 に 高度 の Dysplasia を 伴 え ば ， これ に 概当

ず る部分だ け異常所見は 外方に ひ ろ くな る，した がつ て

実際 の 病 巣 よ りも 異常 所 見 の 小 さ い こ とは な い ， （2）

異常所 見 の 内側に 転位帯 （E ）が み えれ ば ，上 皮内癌 の

分布は 確実 に 異常所見 の な か に 限局す る ． （3） 以 上 の

知見か ら，腟拡大鏡診 で 上 皮内癌 の 占居型 と分布範囲 の

全部を推知 で きる もの を 1型
一一

豆型 ，そ の
一

部 の 分か る

もの を 皿型 （Ectocervix と Endocervix を 占め る ），ほ と

ん ど分か ら な い も の を 】V型 （Endocervix に 限局す る ）

に 分類す る と，確定診断 の 容易な 1型 ，皿型 と，固難な

皿型 ，N 型 を 腟 拡大鏡診 で あ らか じめ 知 る こ とが で き

る ．こ の よ うな ，確定診断へ の 行程 を 合理 的 に control

す る 診断法 は 他 に な い ．

129．コ ル ポ ス コ ピー
異常像と そ の 組織学的背影一特に

上 皮 内 癌 を 中 心 と して
一

　　　 （癌研 究 会附属病院 ）

　　　　　　 増淵　一正 ，天 神　美夫 ，三 原　　宏

　 上 皮内癌 10例お よ び 異型 上 皮 1例 の 手術材料 に 基づ

き，コ ル ポ ス コ ピー
異常所見 とそ の 組織学的関連性 に 検

討 を 加 え 正 確 な 子 宮 頚部 の 癌 の 分 布状態を そ の 組 織所見

よ り復現し，そ れ と コ ル ポ 異 常像の 位置的関係を 明 らか

に しそ の 所見 の 細．織学的立場を解明 した 、

　摘 出子宮を内子宮 口 の 高 さで 横 に 切断 し ，12時 の 位置

に て 頚管を 切開 し て か ら板 に は りつ け固定 し ，固定後長

軸 に 平行 に 子宮整部を 端か ら 3 ．5mmの 間隔 で 切・H
．
を作

り，各 bJli標本 L の 癌 の 表両 の 長 さを 特殊 な キ ル ビ メ
ー

タ ーで 算出 し た ．鐔出 に あた つ て 誤 差 を最 少に と どめ る

た め ，標本を 1 ： 1 の 大 きさ の 写其 を取 り ，
これ を 10倍

に 拡大 した 状態 で 測矩 した ，こ れに よ り癌 の 表面 の 凹凸

も加 味 され た 測定を 行 うこ とが で きた ．s、c ．J．を横軸に

と り，前後 に癌 の 拡 りを 展 開す る よ うに して 作製した 模

型図か らの 癌 の 表面 の 拡 り状態 とそ の 面積を算出 した ．

　以 ヒに よ り子 宮頚部表面に お け る疵 の 拡 り方 ，そ の 大

き さ，方 向等 が か な りの 正 確 さで 明瞭 に され た が ，こ

れ ら の 症例 の コ ル ポ ス コ ピー像か ら，癌 の 部位 に お け る

コ ル ポ 艨お よび癌で な い と こ ろ に お け る コ ル ポ所 見等を

分析 し た 結 果 ，や は り頚管 内 の み に 限 局 して い る 上 皮 内

癌例で は コ ル ポ ス コ ピ ー重 要 所見 は 多 くの 場 合 得 られ な

い が ，子宮 口 が 開大 し て い る 症例 で はか な り奥 の 頚管内

所見 も把握で き る こ とを確認 した ．

　 コ ル ポ 所見と して は 異型 血管像特 に 蛇行性血 管所見

部位 は よ く コ ル ポ 像と組織学的上皮内癌部 位 と
一

致 した

が ，
コ ル ポ 特 有 の 分 葉 ， 墓 底 ， 白 斑 等 は む し ろ 上 皮 内癌

部位 よ りもそ の 周囲 に 共存す る 異型一E皮 の 位置 に
一

致 し

て い る 場合が多く，上皮内癌部位そ の もの の 所見 で は な

か つ た 場合が か な り見 られ た ．こ の 点 は 浸潤癌 の コ ル ポ

像 とや や異 な る 点 で あ ら う．そ の 他上皮内癌部位 に 認め

られ る べ き コ ル ポ 像 が 得 られ な い 所 もあ り，外来診時 に

お け る 上 皮内癌検出に 対す る ，コ ル ポ ス コ ピ ー
の む ずか

し さを痛感 した ．

130．Mass 　 colpo5copy に お ける 子宮頚部変化 上 皮 の

様相

　　　 （鳥取大）

　　　　　　 西島　義
一，田 中　正久，堀　　哲美

　　　　　　 Aヒ尾　　　　学 ，　鎌沢　　　　泉，　三 ii甫　　靖典

　最近 ま で に 完了 した 子宮癌集団 検診 3 万 例 の 24．38％

（7，313例）に コ ル ポ 診 を併用 し，そ の 所見を細胞診，

お よび 組 織 診 の 所 見 と対 比 せ しめ ，以 下 の 成 績 を え た ．

　1．癌発見例51例 の コ ル ポ 所見

　細胞診 ク ラ ス 皿以上 の 癌例42例 中 2 例 を の ぞき95．2％

に L ，G ，F ，
V ，隆起等 の 異常 所 見 を み とめ た ．コ リポ診 陰

性 ， 細胞診陽性 の 2 例中 1例 は U の み ， 他の 1例 は老人

の Py   metra を 合併 した頚管癌で あつ た．

　細 胞 診で 誤 つ た 癌例 9 例が コ ル ポ 診に よ る 照 準診査切

除 で ひ る い あげ られ，そ の 組織診断 は腺癌 1例を の ぞぎ

すべ て 初期癌 で あつ た ．こ れ ら症例 の 異常所見は G8 ，

F2 ，L お よ び U 各 1 で あつ た ．

　 2． 上皮内癌発見例 64例 の コ ル ポ所見

　 細胞診 ク ラ ス M 以上 の 上 皮内癌例48例中，9L7 ％ に

L ，G ，F の Trias が み と め られ，他に 異型変換帯お よ び 異

常血管豫 の 合併もあ り，こ の 成績 は 慶応大 の 報告例に よ

く
一

致 した ．

　 細 胞 診で 誤 つ た 上 皮内癌例 は 16例 で ， こ の 中 3 例 の

U ，1例 の V を の ぞ き他は す べ て L
，
G ，F の

’
1
’
rias を示

した ．以上 1
， 2 の 成績に み る ご と く， 細胞診 で 誤 りな

がら，最終的 に 癌 お よび 上 皮内癌を み お と さ なか つ た の

は ，全 く コ ル ポ 診 の 賜 で あ り，集 団 検 診 とい え ど も三 者

併 用 の 効果 は 絶大 で あ る．

　3． 総括成 績

　 コ ル ポ 異 常 所 見 の うち 最 も頻度 の 高 か つ た の は G で あ

り，
7

，
313例 の ほ N

’
　
111

」
14．o％ で あ り ，

これ に つ ぐもの
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が L ，F で そ れ ぞれ 5．1％ ，
4 ．2％ で あつ た ． した がつ

て 従来い わ れ て い る L
，
G

，
F 併存 に お け る悪性率27〜30

％ とい う数 値 は ，mass 　 colposcopy の 成績で は そ の
113

程

度へ 修止 すべ きもの と考え られ る．L ，G ，F に っ ぐ異常所

見 は V で あつ た が ，そ の 悪性率90男 も mass 　colposcopy

で は か な り下 ま わ る もの で あつ た ．容疑赤色 面 ，頁び ら

ん ， 異型変換帯な ど の 所見は ，初心 者 に は か な り誤解が

あり，集計 の 際 に 疑義が もた れた ．

131．子 宮頚 癌初期像に お ける Surface 　involvement

と Cellular　atypia と の 相関 に つ い て

　　　 （Aヒ海道丿く）

　　　　　　　 西 谷　　巌，一
戸 喜兵衛，松 田 　止 二

　子 宮頚 癌初 期豫 に 関す る 従来 の 知見 は ， 主 と して 基底

膜破壊 の 有無 ，間質浸潤度 お よび 頚管腺侵入 とい つ た 継

織学的悪性度 に よつ て 上 皮 内 癌 と微 少 浸 潤癌 の 分類を 中

心 に 集積されて ぎた ．した がつ て ，上 皮内癌 に しば しぽ

混 入 して い る高度の 良 性異型を区分す る 1つ の 手段 と も

な る　Surface　 hLvo工vement の 程度 に つ い て 系 統的1こ 検

索 した 報告は な い ．

　わ れ わ れ は ，臨床前癖 の 検出に 常用 されて い る 細胞 診

の 異 型 性 所 見 と E皮 の Surface　involvement の degree
，

pattern と の 相関を知 ら ん とした ．す なわ ち ， 上 皮内癌

10例 お よび 境界良性異型 5 例 を 検索対象 と した ．す な わ

ち，手術摘 出 また は 円錐切除 を 行い ，8 均等分割 ブ ロ
ッ

ク よ り16枚 の 組 織 大 割 切 片を 作成 し ， H ．E ．染色を行つ

て 検索 に 供 した ．上皮の Surface　involvement の degree，
Pattern は ，　L（Linear），　U （Undurating）．お よ び P（Pat

pillary）の 3 型 に 分類 し
， 術前細胞標本 に お け る cellular

atypia は ，1（most 　anaplastic ） 皿（medium 　a ．） 盈（leas−

a．）お よ び W （dyskary ・tic）の 4 段 階 に 区 分 し ，こ れ らの

細胞 が上 皮表面 に 占め る割 合 を 比較検討 し た ．上皮内癌

10例中 6 例は ，IUP の 混合型を 示 し最 も高頻度 に 認め

られ た ． こ の 群 の 細 胞 標 本 は ，異型性 ， 多様性と もに

高 く良件異型 と の 問 に 偏差が 大 きい ．ま た ，IL の 1例
は ， 基底緇胞型米分化癌 の 像を示 し ， 悪性細胞 の 量的増

加 を 認 め る が 異型所見は monatoneus で あ る．WI 、，

皿U を示 め した 各 1例 の 細胞 異 型 度 は 良性 異 型 ，上 皮内

癌 との 間に 客観的差異 を 認め る こ とがで きない ，興味あ

る こ とは ，1 ， IVP3 例 ，　 WL の 2 例は ，い つ れ も高度

の 良性 異 型 であ り，細 胞 漂 本 上 1＝ 　dyskaryotic　cell の 占

有率が 著 る し く高 い ．上 皮内癌 お よび そ の 周辺 の 細胞

診 は ，異型細胞 の 質的量的検討が必 要で ある が，と くに

differential　ceil 　count の よ うな 量 的検 討 は ， 上 皮表面

の 変化と充分対比す る こ とが必要で あ る．

132．子 宮頚癌の 初期像 に 閲す る組織学的研究

　　　 （大阪大）

　　　　　　　足高　善雄，滝　　
一

郎，那須　健治

　　　　　　　飯島　　宏，榎本　恒雄，真島　太郎

　　　　　　　中川　兵介

　過去 5 年間に 当教室で 診療 した 59｛列の 子宮頚部上皮内

癌 （CIS ）例 に つ い て ，詳 細 な組 織学 的 検 索 を 行 なつ

た ．

　了宮頚部を 12分割切片 と し，各切片に つ い て ，CIS

の 部 と周 囲 の 上 皮 との 関 係 ， 周 囲 の 上 皮細胞 の 変 化 ，C

1S の 占居す る場所 と腫瘍細胞 の 発育型式 との 関係，頚

腺の 深 さ と CIS の 深 さ との 関係 に つ い て 検討 し た ．

　 ClS と予備細胞異常 お よ び 扁平上 皮 の 高度 の 異形成

を 伴 う例 が それ ぞれ44例 （74．6％ ），45例 （76．3％）で
，

両者 と の 関係の 深 い 事 を 示 し ，検鏡上 で も両 者 と CIS

と の 移行像 が し ば しばみ られ た ，

　 CIS を，1 ：頚腺 の 存在 し な い 扁平上 皮 領域 （腟部

扁亊上 皮），皿 ； 頚腺 の あ る 部 の 一ヒ皮 領域 （移行帯上 皮），

且 ： 円柱上 皮領域 （頚管内膜上 皮） の 各部に 分けて ，腫

瘍 の 侵入 と関連が 深い と 思わ れ る 形 態学的構造異型 と

して ，simple 　 replacement ，　 gtandular　invotvement ，
bulky　outgrowth

，
　 microinvasive 　sign 　との 関係を 観察

し，同時 に 各例で の 頚腺 の 最深部 ま で の 長 さ と，CIS

の そ れ を ，
ocu 】ar 　 micrometer で 測定 し た ．

　 1 と mcCIS の あ る症例 が 5 ，1 十 H十 斑が13
，
　 E

十 塑が 32 ， 皿が 7 ，皿が 2 例 で ，σ IS は 移行帯上皮に 多

く存 し，頚腺 と CIS の 深 さ の 平 均 は そ れ ぞれ ， 3．2 ：

1，3，　2 ．5 ；　2．0 ，　3．1 ；　1．8，　2 ，3 ：　0．8，　 2．5 ：　0．5

（単位mm） で ，1 十 皿十 皿の よ うに CIS の 拡 が りの 大

きな もの は その 差が 少 な い ．

　部位別 に 構造異型 の 発生率をみ る と，sin）ple　rcplacc −

ment は 全例 に み られ ，　glandular 　involvement
，
　bulkY

outgrewth ，　microinvasive 　sign 　は それぞれ ， 1 で は 18

部位中 D ，12，5 ； 皿で は57部位中56，32，／3 ； 避で ほ

47部位中40，11，2 で ，bulky　 outgrewth と rnicroin −

vasive 　sig 叮は 皿で 少な く， 1 と Hで多 くみ られ ， 1 で は基

底細胞 が 異型化 し，急速 に 下降増殖す る 例 を み とめ た ．

　 microinva ・sive 　sign は ほ とん ど全例 で bulky　outg ・
・
owth

と間質膠原線維 の 疎鬆化を伴 い ，程度 の 差 は あ る が ほ と

ん ど例 外 な く全 例 に ，そ の 部 に
一

致 し て 間質 の 円形 細 胞

浸潤 が あ り，PAS お よ び 鍍銀染色 で 基底膜 の 乱 れ を 認

め る こ とが で きた ．
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