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概要　近年，種 々 の 臓器 で 癌化 に 伴 う細胞表面 の 糖鎖抗原 の 変化 が報告され て い る．わ れ わ れ は代表的

な糖鎖抗原 で あ る Lewis 抗原群 の 発現を胎 児子宮内膜22例 ， 成人正常子宮内膜49例 ， 子宮内膜癌67例 に

っ い て ，酵素抗体 Avidin−Biotin−Complex （ABC ）法 を 用 い て 免疫組織学 的 に 検討し，次 の 結果 を 得 た．

　内膜癌組織 に は ，正常組織 と比較 し Lewis−a ，　Lewis −b，
　Lewis−Y 抗原 の 発現頻度 の 増加 と Lewis−X 抗

原 の 発現頻度 の 低下を認 め た ，さらに ，Lewis−b 抗原 の 発現 が Lewis−a 抗原 の そ れ よ り著明で ある こ と

よ り，癌 に お け る fucose転移 の 亢進 が 示唆 され た ．さらに ， 癌組織 に お け る Lewis −b 抗原 の 発現増加 は

Lewis−Y 抗原 の それ よ りも著 明で あ る こ と， また Lewis−a 抗原の発現は癌組織に著明 で ある が，　 Lewis−

X 抗原 の 発現 は 極 め て 低 い こ とよ り， 癌性変化 とし て 1型糖鎖の重要性が示唆され た ．胎児子宮内膜 に

は 成人正常 内膜 に 比 し，Lewis・b，　 Lewis−Y 抗原 の 発現頻度 の増加が認 め られ た ．ま た，　Lewis 抗原群 の

発現 は 成人正常内膜 と癌組織 と の 中間的様式を示 し た ．こ れ らの こ と よ り， 癌組織が糖鎖抗原の 発現 上

か らも胎児性格を有す る こ とが 示 され た ．

　以上 の よ うに ，子宮内膜 の 癌化 に 伴 う Lewis 抗原群 の 変化 が 示 さ れ た が，そ の 細胞生物学的な意味に

つ い て は 今後 の 検討課題 で あ る，

Synopsis　Fetal，　normai 　 adult ，　and 　malignant 　 tissues　of　the　 uterine 　endometrium 　 were 　examined 　by
immunoperoxidase　staining 　for　Lewis　antigens ．　 Pronounced 　expression 　of 　Lewis ・a，　Lewis −b，　and 　Lewis −Y
antigens 　in　ma 工三gnant 　tissues　was 　 observed ，　 compared 　with 　that　in　 normal 　adult 　tissues．　 Moreover，　the
amplified 　expression 　ofLewis ・b　antigen 　was 　considerably 　higher　than　that　of　Lewis−a　and 　Lewis−Y 　antigens ．
On 　the 　other 　hand ，　Lewis ・X 　antigen 　was 　less　expressed 　in　malignant 　tissues　than　in　normal 　adult 　tissues．
These　results 　suggest 　that　fucose・transferase　activ 三ty　might 　be　increased　in　malignant 　tissues　and 　that 　the

type　I　carbohydrate 　cha 玉n　may 　play 　 a　 role 　in　the　malignant 　transformation．　 In　 addition ，　Lewis −b　and

Lewis−Y 　antigens 　can 　be　cons 三dered　to　be　oncofetal 　antigens 　since 　they　were 　frequently　expressed 　in　fetal

and 　 malignant 　tissues，　but　 not 　 in　 n     al 　 adult 　 tissues．　 However ，　 the 　functional　 signi 丘cance 　 of　these
changes 　in　the　expression 　of 　Lewis 　antigens 　rema 三ns 　to　be　investigated．
Key 　words ： Tumor 　marker ・Lewis 　antigen ・Blood 　group 　antigen

。Carbohydrate　ant 三gen ・Endometrial
　 　 　 　 　 　 cancer

　　　　　　　　　 緒　　言

　細胞融合法に よ る モ ノ ク ロ
ーナ ル 抗体 の 作製 の

確立 以来 ， 癌細胞を マ ウ ス に 免疫 し て 多 くの モ ノ

ク ロ
ー

ナ ル 抗体 が作 られて ぎた ．し か し， こ れ ら

の 抗体の 認識抗原の 多 くは 癌特異的で は な く， 正

常組織 に しば しば存在す る血液型物質お よびそ の

関連の 糖鎖抗原で ある こ と が判明 し
， 癌特異抗原

に 関す る側面 で は ，当初期待 された ほ どの 結果 は
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得られ な か つ た．しか し ， 反面 ，
こ れ らモ ノ ク ロ ー

ナ ル 抗体 の 導入 は 細胞相互間の 認識，細胞の 増殖 ，

分化 に 重要 な役割 を に な う とされ る細胞表面 の 糖

鎖抗原 の 解析に 大 ぎな進歩を もた らし た
6）’］．

　代表的な糖鎖抗原で ある 血 液型抗原の 癌性変化

は 比 較的古 く よ り種 々 の 臓器 で 検 討 され て きた

が鯛

， 最近で は
， 子宮内膜組織 に もモ ノ ク 卩

一ナ

ル 抗体を用 い た Avidin−Biotin−Complex （ABC ）

法に よ る特異性の 高い 免疫染色
8）が導入 され，癌

化に 伴 う，不適合型抗原の 出現 ， 前駆体 H 抗原 の

蓄積，T 抗原の 出現 ，
　 Lewis −a ，

　 Lewis −b 抗原が著

明 に 発現す る こ と が報 告 され て い る
1）9）。 さ らに

Lewis ・b
，
　 H 抗原は 胎児子宮内膜に も強 く発現す

る こ とか ら，こ れ ら抗原 の 癌胎児性絡 も指摘され

て い る
9）．

　今回 の 研究で は ，Lewis−a ，　 Lewis−b 抗原 に 加 え

て ，そ れ ら の 立体異性体 で あ る Lewis −X
，
　Lewis・Y

抗原 の 胎児子宮内膜，成人子宮内膜，お よ び子宮

内膜癌組織 に つ い て 免疫染色を施 し ， 癌化 に 伴 う

Lewis抗原群の 相互 変化を立体的 に検証 した ．

　　　　　　　　 材料 と方法

　子宮内膜癌 お よ び成人正常子宮内膜組織 は ，そ

れぞれ大阪大学医学部産婦人科で 手術 され た 67例

の 子宮内膜癌症例 ，
49例 の 子宮筋腫症例 の 摘出子

宮 よ り採取 し た ．胎児子宮内膜組織は 大 阪府立 母

子保健総合医療 セ ン タ ー病理 部 に よ る22例 （妊娠

16週 〜25週 ）の 流早産児 の 剖検籾料 よ り採取 した．

これ ら標本 よ り10％ホ ル マ リ ソ 固定，パ ラ フ ィ ン

包埋薄切切片 を作成 し ， Avidin−Biotin−Complex

（ABC ）法 に よ る 免疫染色を施 した
s ）

．使用 し た 抗

Lewis−a ， 抗 Lewis−b 抗体 は Biomedica1 社 （カ ナ

ダ）よ り購入 し，抗 Lewis・X ，抗 Lewis−Y 抗体 は

箱守仙
一

郎博士 （米 国）よ り提 供 を 受 け た ．抗

Lewis−a ， 抗 Lewis・b 抗体は 200倍 ， 抗 Lewis−X ，

抗 Lewis・Y 抗体 は 10倍希釈 し ， 第 1 抗体 と して 用

い た ．免疫 染 色 は VECTASTAIN 　ABC 　 Kit

（Vector 社 ， 米 国） を 利 用 し た ．発 色 に は

0．1％3．3−diaminobenzidine−tetrahydrochloride・

O．02％H
、0 、を用 い ，ヘ マ ト キ シ リ ン 液 に よ り軽 い

核染を加 えた ，陰性 コ ン ト Pt　一ル とし て ，第 1 抗

体 と し て マ ウ ス 血 清を用い た．陽性 コ ン ト ロ
ー

ル

と して 唾液腺組織を用 い た ．

　抗原 の 発現程度は ，染色切片を光学顕微鏡で 観

察 し，下記の ご と く 0 〜 4 点に 分類 し，ス ロ ア
ー

化 した ．組織 中の 全細胞が陰性 ； 0点 ， 0 〜10％

の 細胞が陽性 ； 1 点 ，
10〜50％ の 細胞が陽性 ； 2

点 ，
50〜90％の 細胞が 陽性 ； 3 点，90〜100％の 細

胞 が陽性 ；4点 と した．また各症例群 の平均 ス コ

ア
ーは各群 の 症例 の ス コ ア

ー
の 総和を 症例 数 で 除

し た もの と し た ．さ らに ，xy 座標軸 上 に Lewis抗

原群 の 染色 ス コ ア
ー

を 取 り， 各症例 の 染 色 ス コ

ア
ー

を プ μ
ッ ト し

， 症例群間に お ける 変化 を検討

し た ．

　　　　　　　　　結　　果

　 1．胎児正常子宮内膜

　 Lewis −a 抗原 は 22例中 9 例 の 腺 上皮細胞 の 先端

部 に 認め られ た の に 反 し，Lewis・b 抗原 は 22例 中

21例 と陽性率が 高く ， 主 として腺細胞質全体 に 認

め られ た ．Lewis ・X 抗原 は 21例 で 陰 性で あ つ た

が ，Lewis−Y 抗原 は全症例 で 認 め られ ， 22例 中17例

で 50％以上の腺上皮細胞 が陽性を示 し ， 通常 は 細

胞質全体が陽性で あつ た （表 1 ，写真 1 ）．抗原 の 発

現 が強 くみ られ た Lewis−b と Lewis−Y 抗原 とを

比較す る と，すべ て の 症例で II型糖鎖の Lewis−Y

抗原 の 発現が 1型糖鎖 の Lewis ・b 抗原 の 発現 と

同等ある い は ，それ 以上 を示 し た （図 1A ）．

表 1　 Lewis 抗原群 の 胎 児子宮 内膜，成 人 正 常 内膜 お よ び 内 膜癌 組 織に お け る 反 応性．

胎児子 宮内膜 （22例） 成人 正 常内膜 （49例 ） 子宮内膜癌 （67例）　　　　　 染色
　　　　　　　　コア

…＊

抗原 0123401234   1234

Lewis・aLewis
．bLewis
−XLewis
．Y

13

　／

21

　0

510

　1

　1

41D

　D

　4

01D4 　0

　0

　013

262714

　8

161716176511101067 0027 11

　7

弓0

　1

7973 18

　71613

2415

　420

　629

　030

＊ ／染 色 ス コ ア ーは
“

材料 と方法
”

参 照の こ と，各 カ ラ ム の 数字は 症例数を 示 す．
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写 真 1　胎 児子 宮内膜 の 免疫染 色 像．酵 素 抗 体 ABC 法．× 66．

　La ：Lewis −a 抗原，　 Lb ：Lewis−b抗 原，　 LX ：Lewis−X 抗原，LY ：Lewis−Y 抗原

Lewls −b

A

0　　　 1　　　 2　　　 3　　　4　Lewis−Y

Lewis

B

0　　　 1　　　 2　　　 3　　　 4　 1一eit・i．s−X

Lewis−b
　 　 4

C

0 ／ 234Lewis −a

L ∈wls −Y4

3

D　 2

1

D0

　　　 1　　　 2　　　 3　　　4　 1．〔wi3 −X

図 1　座 標軸 の 横軸 お よ び 縦軸 に 各種 抗原 の 染色ス コ ア ーを 目盛 り，各 症例 （△ ：胎

　児子宮内膜，○ ：成人 正 常内膜，● ：子 宮内膜癌） を そ の 染 色 ス コ ア が示 す座標軸

　上 の 位置 に プ 卩 ッ ト した ．

　A ：横軸 Lewis・Y ，縦軸 Lewis・b，　 B ：横軸 Lewis・X ，縦Pt　Lewis−a，
　C ：横tS　Lewis・a，縦軸 Lewis・b，

　 D ：横軸 Lewis−X ，縦軸 Lewis．Y
　染 色 ス コ ア

ー
は

“
材料 と 方法

”
を 参照の こ と．

　2．成人正 常子 宮内膜

　Lewis−a ，　Lewis−b 抗原 は 49例中そ れぞれ 23例 ，

22例 が陽性 で あ つ た が
， 陽性 症例 中の 陽性細胞は

一
様 に 少な く，主 とし て 腺上 皮の 先端部 の み が弱

く染色 され る に す ぎな か つ た，Lewis・X ，　Lewis−Y

抗原は ， それぞれ 35例，41例 に認 め た が （表 1），

染色態度 は 症例 に よ つ て 大 きく異 な り，少数 の 腺

上皮 の 先端部 の み 陽性症例 か ら大多数 の 腺上皮 の
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細胞質全体が陽性を示す症例 ま で 認め た ．また，

Lewis 抗原群 は ，
一

般的に ，増殖期内膜，分泌期

内膜基底層 ， お よ び被蓋上 皮の 腺細胞 が比較的強

く染色 され る傾向を認め た （写真 2 ）．抗原相互 間

の 検討で は
，

II型糖鎖の Lewis・X ，　 Lewis−Y 抗原

が 1型糖鎖の Lewis−a，
　 Lewis−b 抗原 よ りも強 く

発現す る傾向を認め た （図 1A ，
　 B ）．

　 3．子宮内膜癌

　Lewis−a ，　Lewis・b，お よ び Lewis・Y 抗原は 67例

中それ ぞれ順に，56例 ， 60例 ， 66例 と多 くの 症例

に か つ 多 くの細胞 に 陽性で あつ た ．特 V：　Lewis −Y

抗原 は
， 全て の 抗原が陰性を示 し た

一
症例 を除 い

て 全症例に 認め られ ， 50症例 （75％） で 50％以上

の 腺癌細胞が陽性を 示 した．こ れ に 反 し ，
Lewis −X

抗原は 67例中40例 が陰性で ， 陽性を示す細胞 も少

数で あつ た （表 1 ）．抗原 の局在 は 主 と して 細胞質

全体ある い は腺腔 内容物 に認 め られ たが
， 陽性細

胞 の 分布は 症例に よ り異な り ， 大 ぎな陽性細胞集

写 真 2　成 人 正 常 内膜 （被 蓋 上 皮）の 免疫染 色 像．酵素抗体 ABC 法．　x　15．

　La ：Lewis −a 抗原 ，
　 Lb ：Lewis ・b抗原，　 LX ：Lewis−X 抗原，　 LY ：Lewis ・Y 抗原

写真 3　子宮内膜癌の 免疫染色像．酵素抗 体 ABC 法．× 66．

　La ：Lewis−a 抗 原，　 Lb ：Lewis ・b 抗原，　 LX 　l　Lewis ・X 抗原，LY ：Lewis−Y 抗原
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団が
一

塊 となつ て 存在する もの か ら， 少数の 陽性

細胞 よ りな る小集団が 散在す る もの まで 変化 に富

ん で い た （写真 3）．Lewis −a ， お よび Lewis−b 抗

原 の 発現を比 較する と，両者 と もに 陰性か ら強陽

性症例 ま で 分布し ， 発 現程度 は 相互 に 相関す る傾

向を認め た （図 1C）．　 Lewis −X と Lewis−Y 抗原 と

の 関係で は Lewis−Y 抗原 の 発現が著明で あ つ た

（図 1D ）．発現の 強 くみ られた Lewis−b と Lewis−

Y 抗原 と の 比較 で は 両 抗原 と もに 相互 に 相関す

る傾向を認 め た （図 1A ）．

　4，胎児お よ び成人正 常内膜 と内膜癌に お け る

抗原発現の 比較

　各種抗原の 発現の 平均 ス コ ア ーを症例群別 に図

2 に 示 し た ．胎 児子宮内膜 で は Lewis−b お よ び

Lewis−Y 抗原 は 強 く発現 し た が，正常成人内膜で

は弱 く， 癌組織で は こ れよ り強 く発現 し て い た ．

Lewis −a 抗原 ば 胎児お よ び成人正常 内膜で は ほ と

ん ど発現 し ない が
， 癌組織 で は 明 ら か な発現を認

め た．Lewis・X 抗原は 胎児組織 に は ほ とん ど認め

な か つ た が
， 成人 正 常内膜で は 一

部 の 症例で 比較

的強 い 発現を認め ，癌組織 で は こ れ よ り弱 く発現

する傾向を認め た ．

　次 に ， Lewis−a ，
　 Lewis−b 抗原の 二 つ の パ ラ メ ー

タ ーで検討す る と ， 正 常内膜は 両抗原 の 発現が低

く座標軸土 左下方 に位置する が，癌組織 で は 両抗

La 　Lb　LX　LY　　　　La　Lb　 LX　LY

正 常成人 （n ＝49 〕　 　 　 癌 〔n＝67 〕

図 2　 Lewis抗原群 の 各種症例群別 の 平 均染色 ス コ

　ア ーを 示 し た ，

　La ：Lewis −a 抗 原，　 Lb ：Lewis −b 抗原，

　LX ：Lewis−X 抗原，　 LY ：Lewis−Y 抗原

　染 色 X コ ア
ー，お よ びそ の 平均値 に 関 し て は

’‘
材料

　と方法
”

を 参照 の こ と．n ：症 例 数

原 と もに発現が強 く右上方に 移行す る傾向を認め

た．胎児子宮内膜はその 中間に 位置す る傾 向を認

め た （図 1C）。

　 Lewis−X ，　Lewis −Y 抗原 と の 関係で は
， 正 常内膜

は 座標軸上 中央部に位置する が ，癌組織 で は座標

軸上左上方に位置した ．胎児子宮内膜 も同様 に左

上 方に 位置 し
， 子宮内膜癌組織 と の重 な りが強 く

み られた （図 1D ）． 1型糖鎖 の Lewis−a 抗原 と そ

の 立 体異性体 で あ る II型糖 鎖 の Lewis ・X 抗原 を

比較す る と ， 正常内膜は 座標軸 中央下方に 位置す

る が
， 癌組織で は

，
Lewis −a 抗原 が著明に 発現 し，

Lewis・X 抗原 の 欠 落の た め 左上方に 移行 した．胎

児組織は癌 と成人正 常組織 と の 重な り部分 に 存在

し，左下方 に 位置 した （図 1B）．次に， 1型糖鎖

の Lewis−b 抗原 と II型 糖鎖 の Lewis ・Y 抗 原 を比

較す る と ， 正常内膜は座標軸上 の 下方 に位置する

が
， 内膜癌で は右上 方に位置 した．胎児子宮内膜

は 癌 と成人正常組織 の 中間 で
， 座標軸上 中央右 に

位置す る傾向を認め た （図 1A ）．

　　　　　　　　　考　　案

　 Lewis抗原群は ラ ク ト系 （1型糖鎖）お よ び ネ

オ ラ ク ト系 （II型糖鎖）骨格糖鎖末端 に 合成 され

る血 液型糖鎖で ，そ の うち Lewis・a 抗原 は ， 1型

糖鎖 末端 か ら 2 番 目 の N ・acetylglucosamine に

4 → 1で fucoseが付い た もの
，
　Lewis ・b 抗原 は さ

らに 末 端 の galactose に 2 → 1で fucoseが 付 い

た もの で ある．Lewis−X ，
　Lewis−Y 抗原は II型 の糖

鎖末端に それ ぞれ Lewis −a
，
　 Lewis −b 抗原 の 立 体

異 性 体 の 型 で fucoseの 付 着 し た も の で あ

る
6）7｝17 ｝．これ ら の Lewis抗原群は 正常上 皮 に も存

在 す る が ，癌 化 に 伴 つ て 著 明 に 発 現 す

る
2）〜5）9m 〕14｝15）18）あ る い は 逆 に 消 失 す る

1 °｝
こ と が

種 々 の 臓器で 報告 され て い る．子宮内膜 に お い て

も， われわ れに よ つ て Lewis −a ，
　Lewis−b 抗原 が癌

化に 伴 い 著明に発現 して くる こ と が報告 され て い

るが
9 》

，
Lewis 抗原群に 関す る系統的 な研 究報 告

は み られ ない ．

　今回 の 結果に お い て も，Lewis −a
，
　Lewis −b 抗原

は 正常子宮 内膜 に は ほ と ん ど認 め な い が，内膜癌

に 強い 発現 を認め た ．Lewis−b 抗原 は 胎児子宮内

膜腺上 皮に も強 い 発現を認 め
， わ れわ れがすで に
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指摘 し て い る よ うに
9に の 抗原 は癌胎 児性 格を有

して い る と考 之 られ る．卵巣癌お よび大腸癌で も，

わ れ わ れ と 同様 に Lewis ・b 抗原 の 著 明な 発現 が

報告 され て い る
4）14）15）18）

．しか し，膵臓癌に お い て

は ， む しろ Lewis・a ，
　Lewis−b 抗原 の 発現が み られ

な い もの が報倍され ，
こ の こ と が予 後不 良 の 指標

と もな る と されて い る
10）．また 肝臓 に お い て は，こ

の 抗原は癌関連抗原 と い うよ りむ しろ胆管上皮へ

の 分化抗原の 可 能性が示 唆 され て い る
12）13）． こ の

よ うに 発現様式 は臓器 に よ つ て 異 な る が，多 くの

論文 で Lewis・b 抗原 の 発現 と癌 と の 相関が指摘

されて い る
4）14）15）18）．子宮内膜に お け る Lewis−a と

Lewis−b 抗原 の 発現を比較す る と
， 癌組織 で は 明

らか に Lewis・b 抗原 の ほ うが 強 く発 現 さ れ て お

り，Hakomori 　et　aL も指摘 して い る よ うに癌 に

お ける fucose転移 の 亢進が示 唆 され る
6）7＞．

　Lewis −X 抗原 は 胎児 子宮 内膜に は ほ と ん ど認

め ず，内膜癌で も少数の 症例 に 認め た に す ぎな か

つ た．こ れ に反 し ， 成人正常 内膜で は個 人差は あ

る もの の 分泌期 内膜の 基底層，増殖期内膜，そ れ

に 被蓋上皮 が広範 に 陽性を示 した．わ れわ れ の こ

の 結果は ，癌組織で Lewis−X 抗原が著明 に 発現す

る とす る報tu5）11）
と は大 きく異 なる．し か し，大腸

癌で 正 常 と抗原 の 発現に 差 が な い とす る報告
15 ）

や，正常胆管上 皮に は 発現しな い が
， 外傷後 の 肝

再生の 増殖中の 胆管上皮に は発現す る こ とよ り，

増殖 ， 分化に 関連す る 抗原で ある とす る報告
12）も

あ り，ま た，Lewis−X 抗原は 元 来 Stage・Specific

Embryonic　Antigenと し て 発見 され，胎生期の 分

化抗原 と考え られ て い る
16 ＞． こ れ らの 報告 とわ れ

わ れ の 結果を考 え合わ せ る と，Lewis−X 抗原 は 子

宮 内膜で も癌化 よ りむ しろ増殖分化に 関連す る と

推論 し うる．肝臓で 増殖分化抗原 の 可能性が指摘

され て い る Lewis −a と Lewis・X 抗原 とを 比較 す

る と，両老 に は 逆相関が み られ ， 癌化 に 伴 つ て

Lewis−ae ，
　Lewis−X   か ら Lewis −a   ，　Lewis・X

e の パ タ
ーン へ の 移行 が認め られた．こ の こ と は

，

癌化 に 伴 い 工期糖鎖が増量 し て くる こ とを示唆 し

て い る．

　 Lewis−Y 抗原 は 胎児子宮内膜 お よ び子 宮内膜

癌の 大多数 の 症例 に 著 明に 発現 して い た が，正常

内膜 に は 比較的少な く，Lewis−b 抗原 と同様 な癌

胎 児性抗原 と考 える こ とが で きる ，同様 の 所見は

遠位大腸組織 で も報告 され て い る
2 ＞，同 じ II型糖

鎖 で あ る Lewis・X と Lewis−Y 抗原 とを比較す る

と，正常 内膜で は 両抗原 とも
一

部 の 症例 で 強い 発

現を認め た も の の
， 全 体 とし て比較的少な く ， 内

膜癌で は Lewis −X 抗原 の 発現頻度 は よ り少 な く

な り Lewis−Y 抗原の 発現頻度 は 逆 に 多 く認 め ら

れた ．す なわ ち，癌化に 伴 い Lewis−X （D ，
　Lewis −Y

  か ら Lewis−X　e ，
　Lewis ・Y θ の パ タ

ー
ン に 変化

す る と考 え られ る．こ れ らの 現 象 は 癌 組 織 に

fucose 転移 の 亢進 を推測 す る こ と よ り理 解 で ぎ

る ．Lewis−Y 抗原 と立体異性 体で ある Lewis ・b 抗

原 との 比較で は
， 正 常内膜は Lewis −b θ ，

　Lewis −Y

  で ， 癌で es　Lewis−b　e ，　 Lewis−Y   を示 し，癌

化 に伴 う変化 とし て は ，1型糖鎖の fucose転移の

ほ うが著明 に 亢進 して い る傾向が うか が える．

　今回の 結果 を要約す る と，Lewis抗原群の 癌性

変化 と し て ， Lewis−a，
　 Lewis −b

，
　 Lewis −Y 抗原 の

著明な発現 ，
Lewis ・X 抗原 の 欠落が認 め られた こ

とよ り，
fucose転移 の 亢進 お よ び 1型糖鎖の 発現

増加が示唆 された ．また，胎児組織は 癌 と正常 と

の 中間的な発 現様式を示 した ． こ れ は 癌が糖鎖抗

原 の 発現上か らも胎児性格 を有する こ とを示す も

の で あ る． し か し， こ れ ら末端の 糖鎖構造 の癌性

変化が 正常 と同 じよ うに転移酵素 の 作用 で 順 次付

加合成 され た もの か ，合成不 全 に よ る もの か ，あ

る い は 全 く新 し い糖鎖物質が合成 され る こ とに よ

つ て お こ る の か定か で は な い ．さ ら に ，
こ れ ら の

変化の 細胞生物学的な意味や今回 は 検討で きな か

つ たが
， 個体 の Lewis表現型 の 影響 に つ い て は 今

後の 研究に 残 されて い る．
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