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出現し，か つ 早期発見 が困 難な た め ， 予後不 良 の
一

因子 に な つ て い るe よ つ て 本 腫 瘍 の 播種性転移 の

rnechanism を知 る こ とは 治療上 きわ め て有益 で あ る。

今回 我 々 は ヒ ト卵巣胚細胞腫瘍 株を用 い ，腹水型を

作 る こ と に 初 め て 成 功 した の で ，判 明 し た 播種 の

mechanism に つ い て 報告する．

　方法 ：未分化胚細胞腫 よ り得 ら れ た 細胞 株 （JO・

HYL ・1） を ヌ
ードマ ゥ ス の腹腔内に 2× 106個 注入 し，

経日的 に と殺 ，腹水量 ， 腹水細胞 な ら び に 腹膜，横隔

膜，腸管な どを採取 し， 光顕，電顕 （SEM ，　TEM ）を

用い て 観察 し た 。

　成績 ： ヌ ードマ ウ ス は 約 7 日で 血 性腹水を貯留し 始

め
， 3 〜4 週 で 15〜20ml と漸 増し，癌性悪液質 で 腫瘍

死す るe 組織学的に は 第 4 日目，中皮細胞 の 立方状変

化，第 7 日 ， 中皮細胞 の 増生が盛 ん とな り重 層化，ま

た横隔膜に 播種が出現 ， 第10日腹膜 ， 大網 へ ，第14日

頃 よ り腸管漿膜 へ の 転移，第21〜28日 に は 腫瘍細胞 の

肝実質や筋層内へ の 浸潤を認め た ．大網 の 転移巣 は腫

瘤形成が著明で あつ た．TEM で も比較的早 期 よ り中

皮細胞 の 腫大 ，
micro 　villi の 増生 や 間質結合織 の 浮腫

が出現．次 い で 中皮細 胞 に 腹腔 内の 遊離細胞が接触 し，

腫瘍細胞 の 着床が起 つ た ．ま た SEM で は 初 期 に 中皮

細胞の 突出R ’　rnicro 　villi の 変化が認め られ，そ の 後 ，

細胞結合 の 離 開 が 出現，次 い で 中皮細胞 の 脱落な し に

癌細胞 の 着床，増殖を認 め た．

　 独創点 ： ヒ ト由来 の 卵巣胚細胞腫瘍株を用 い
， 初 め

て 腹水型を作る こ と に 成功 ， 播 種 の 形成機構 の 成因 を

分析 し た。将来 ， 腹水 の 診断，治療上， こ の モ デ ル は

きわ め て 有益 なもの と考え る e

　 質問　　　　　　　　　　（北海道大）大川　　清

　 IP で の transplant で そ の まま ovarian 　cancer 　dis−

semination の model に な る の か ど うか ？

　 回答　　　　　　　　　（慈恵医大）安田　　允

　 卵巣悪性腫瘍 に お い て も卵巣 内限 局 し た stage 　la

よ り順次 ， 腫瘍 の 拡 が りを 来す．今 回 ， 我 々 の 実験 モ

デ ル は IP に て腫瘍細胞 を注 入 し て い る が，腫瘍細胞

の 腹腔 内遊離状態は ，人 の 場合 の 散布 方式 と ほ ぼ同
一

と考え て い る e

　 質 問　　　　　　　　　（防衛医大）菊池　義公

　 腹膜を構成 し て い る 細胞 変化 と腹水 の 量 の 変化 と は

平行す る もの か どうか ？

　 ヒ トの 場合 で は
， 大網 に 転移 の あ る 症 例 で も腹 水 の

貯溜の な い 症例 もあ ります が，ど の 様 に お 考え で す

か ？

　回答　　　　　　　　　（慈恵医大）安田　　允

　今回 は免疫学的検討を加え て い な い か ， 本 実験系が

ヌ ードマ ウ ス を用 い て い る た め ，人 の 播種性転移 と は

異な る転移方式 を取 るも の も認め られ る と思わ れ ま

す．

221．悪性卵巣腫瘍術 前 s毓 g餓 g へ の C饗 の 応用

　　　 （杏林大）

　　　　　　山内　　格 ， 山本 　信雅，小島　良博

　　　　　　松尾　周
一，渡辺　　拡，高橋　康

一一

　　　　　　津田　龍子 ， 山 田　栄子，阿部　　穣

　　　　　　鈴木　正彦　　　　　 　　　
’

　　　　 （同 ・放射線科）宮数　康夫 ， 古崖　儀郎

　悪性卵巣腫瘍の 進行度 は 従来，術 前に把握する こ と

は 囲難 な こ と と さ れ て きた が，画 像診断法 の 進歩 に よ

つ て 非観血的に腹腔内 の 所見 が得 られ る よ うに な り，

こ の 問題 に 対 し て も期待 が持た れ る よ うに な つ て き

た。我 々 は X 線 CT （以下 CT ）に よ る卵巣腫瘍診断に

つ い て 検討を重ね て ぎた が，今回 は悪性卵巣鹽瘍 の 術

前 staging へ の CT の 応用 に つ い て 検討 した．

　竝象は 当科で 開腹手術あ る い は剖検を 行な つ た 悪性

卵巣腫瘍症例 56例 で ，そ の 臨床進行期 （FIGO ）は 1期

21例，II期 11例 ，
　 III期 12例 JV 期 12例 で あつ た 。　CT 機

器 は EM 董5005あ る い は YMS 　CT ／T を使用 し
， 患者

恥骨結合上縁を基点 と し て 頭側 に 向 か つ て 1〜2cm 間

隔 で 骨盤腔 を slice した ，原則 と し て n 　 ＝7 ド 系造影 鄰

経 静脈投与 に よ る COntrast 　enhancement を施行 し

た ．

　 CT 像で 異常が疑わ れ た もの の 中 で ， 開腹 時 に 実際

に 異常 が 認 め られ た 率 （predictive　value ）1よ，腫瘍 の

被膜外表 へ の 発育72％ ， 対側卵巣へ の 転移漫潤56％，

腹水 の 存 在 92％ ， 子宮 へ の 転移浸潤74％，腹膜転移

71％ ， 小腸 へ の 転移 93％で あつ た ．ま た
， CT 像 か ら疑

わ れ た 異常の 有無 と開腹時所見 の
一致率 （accuracy ）

は ， 腫瘍の 被 膜外表へ の 発育66％，対側卵巣へ の 転移

浸濶62％，髏 水 68％ ， 子宮へ の 転移浸潤76％，腹膜転

移68％ ， 小腸へ の 転移 82％で あつ た．ま た，骨盤腔 CT

所見か らの staging と開腹畴 の stage を比較する と，

1 期 か らm 期 ま で の 症例 に お け る
一

致率は 59．1％で あ

つ た ．

　 今回 の 検討で は，CT に よ る 転移浸潤 の 判定や術前

staging は ま だ限界 が あ る こ とが 示 され た が，　CT は患

者 に ほ と ん ど苦痛を与え な い 検査法 で あ り， CT に よ

つ て 得 られ る 所見 の 解析 は 今後も重要 な 課題で あ る。

機器 の 改良や 造影法 ，撮影法 の 工夫な どに よつ て ，こ
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の 成績の 向上 も期待で ぎる もの と 思わ れ る，

　 質問 ， 追加　　　　　　（慈恵医大）質問者不 明

　 1．肝 の CT を施行し て い ます か．

　 2．CT に よ る staglng が 開腹 時 の staging との 不
一

致例 の うち開腹時 stage が高か つ た も の が多か つ た

か ？少な か つ た か ？

　 3．内， 外診で は 不 明な転移，浸潤例 えば腹水 に つ い

て い えば 50cc位 で も CT で detectする こ とは 可能 で

あ り， 術前 staging に 有効 で あ る と考える。

　 回答 　　　　　　　　　 （杏林大）山内　　格

　 1．肝 の CT に よ る 検索を行つ て い る か

　 現在 は 肝 の CT を行つ て い る が
，
　 CT を施 行し始 め

た 初期 の 例 で は 行つ て い な い もの もあるた め
， 今回 の

検討 に は 加 え な か つ た。

　 2。staging の 不
一致例 に つ い て

　不
一

致例で は実際 の stage よ り低 く診断 した 例 の 方

が多か つ た 。

　 3．CT で 転移 巣 が 検 出されな い原鬮

　
一

つ は CT の 解像力 の 問題 で ，微細 な病変ま で CT

で は と らえ られ ない こ とで あ り， ま た ，CT に は 写 つ て

い て も他 の 臓器 た と え ば腸管な ど と の 識別 が 困 難 な 場

合 な ど が あ る ．

　質問　　　　　　　　　 （久留米大）西村　治夫

　 1）内 ・外診 の み に よ る期別推 定正診率 と， CT ス

キ ャ ン を併施した こ と に よ る正診率 の 聞に は，どの 程

度 の 差 が あ つ た か ．

　2）腹膜結節像 は，どの くらい の 大きさ か ら描写可能

か e

　回答　　　　　　　　　　（杏林大）山内　　格

　1） 内診外診 に よ る staging と の 比較に つ い て

　悪性卵巣腫瘍 の staging は開腹時所見が基本 で あ る

と思 うの で ，今図 は内診外診 に よ る staging と の 細 か

い 対比 は 行 つ て い ない 。

　2）腹膜転移巣 の 描出可能な大 ぎさ

　種 々 の 条件 に よ つ て 異な る が，直径2cm 程 の もの な

ら描出可能で ある．また 腹水 が 貯 留 し て い る場合 に は，

そ の 検出 は 容易 と な る と考 え ら れ る。

222．KrUkemberg 腫瘍 の 臨床病理学的研究

　　　 （国立病院 四 国が ん セ ン タ
ー

）

　　　　　　日浅　　毅，横 山　　隆 ， 金子 　久恵

　　　　　　千葉　　丈 ， 正 岡　　尚

　目的 ：卵巣 へ の 転移腫蕩，とくに Krukenberg 腫瘍

（K 腫瘍）の 転移形 成機序 は なお 未解決 の 部分がある，

そ こ で こ れ らの 機序解 明 の 目的 で 研 究 を 行 つ た 。

日産婦言志36巻 9 号

　 方法 ：各種悪 性 腫瘍 （主 に 胃癌） の 剖検例 を 中心 に

卵巣転移を，肉眼的 に 転移が明瞭な K 型と 肉眼的 に は

不明瞭な非 K 型 に 分け，手術例 とも比較し病理 組織学

的に検討 した 。

　 成績 ：女性 胃癌剖検86例 の うち卵巣 転移を認め た の

は 43例，そ の うち K 型 15例 ， 非 K 型28例，平均年齢 46，3

歳，58．8歳，K 腫瘍手術例 の 平均年齢 は 47．1歳 で あつ

た 。次 に 全剖検 1，20ユ例 中婦人悪性腫瘍 の 剖検例 は 365，

そ の うち卵巣転移 （一）が251例，転移 （十）が95例 で

あ り， 平均年齢 61．5歳と 53．9歳 で あ つ た ．次に詳細に

検索 し得る卵巣転移形成 は 播種性 32例， リ ン パ 行性31

例，1血行性 14例 で あつ た。 こ の よ うな結果よ り結論 と

して （1） K 型 は 閉経前 の婦人に 出現 しやす い 。（2）若

年者 で の 制癌剤 の 投与 や 悪液質の 状態で は K 型を呈 し

に くい 。（3） K型 は 原発巣及 び転移巣 とも朱分化傾向

が 強 く，しか も印環細胞型を呈 しや す い 。（4）卵巣転

移 の 機序 は 播種性 ， リソ バ 行性 が主 で あ る が 血行性 や

こ れ らの 混合型がある ．（5）剖検 例 で は 著 明 な脈 管内

侵襲を認 め て も問質の 増殖や 浮腫は な い か あつ て も軽

度である．

　 独創点 ：K 腫瘍 の 手術例 と胃癌 の 剖検 例 と を 比較

し ， 卵巣 へ の 転移機序 を分けて 論ずる方が理解 しや す

い こ と を 見 出 し た。

　 質問　　　　　　　　　　（九州大）塚本 　直樹

　  胃癌 の 転移が ovary だ けへ 行 つ て い た と い う症

例 を経験 された こ とはある か ？

　  colon 　cancer の 場合，　Duke 　C で あ れ ば ov3ry へ

の 転移 が 16％ に 認 め られ る た め， oophorectomy を行

つ た 方が よ い とい わ れ て い る が
， 胃癌で そ の よ うな こ

とが い え る の か 〜

　回答　　　　　（四 国が ん セ ソ タ ー）日浅　　毅

　  若年 胃癌の 手術時，組織型 は 不 明で あ る か ら， 同

時に卵巣は摘除 で ぎな い し， 外科領域 で も現在の と こ

ろ そ の よ うな 考 え 方 は な い よ うだ．

　  欧米 で は乳癌の 卵巣転移 が多 い の で そ の 場合 も

Krukenberg 腫瘍 とする動 きは あ る．

　質問　　　　　　　　　 （大阪医大）植木　　実

　  播種性 ，血 行性 の 機序は 原発巣の 進 行 し た もの に

生ずる の で は ない で し よ うか．

　  非 K 型 の 卵巣組織所見 で は い ずれ も リ ン パ 管 内

に 癌細胞 が み られ ま し た で し よ うか ．

　回答　　　　　（四 国 が ん セ ン ター） 日浅　　毅

　  そ の 通 りで すが，手術例 に お い て 転移機序を判定

する の は 困難，しか し剖検例 で は 非 Krukenberg 型転
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