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The 　Evaluation　of 　CA54 ／61　in　the　Diagnosis　of 　Ovarian　Cancer
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概要　高分子 ム チ ン 糖ff　E・El上 の 糖鎖 を 認識す る 2 種類 の モ ノ ク ・
…

ナ ル 抗体 MA54 お よ び MA61 を，そ

れ ぞれ ビ
ー

ズ 不 溶化 抗体，HRP 標識抗体 と し て 用 い た 1　step 　double 　determinants 　enzyme ・immunoasp

say （キ ッ ト名 ：MKS −15）に よ り，本測 定系 の 認識す る 抗原 （CA54161 と 命名）量 を 5 施設 の 血 清を対

象 に 測定 した．対象 とし た 被検 【帳青は，健常人348症例，卵巣腫瘍患者359症例，子宮腫瘍 352症例，妊婦

318症例，婦人科以外 の 疾患 133症例 の 計 1，510例 で あ る．そ の 結果，MKS −15の 同時 お よ び測定 日間再現

性 の CV は 2，5〜7．5％ で あ り，添加回収試験 ，希釈試験 も満足 の い く結果 で ，血 清測定系 とし て 信頼 に

足 る もの で あ る こ とが 判 明 した ．また 健常人 の CA54／61値 は 女性 で 高恒を示す傾 向 が 見 られ た の で ， 女

性 の 測定値 を基 に 本測定系 の カ ッ ト オ フ 値 を2GIJlml （＝平均値 ÷ 3SD ）に 設定 した ，各種疾患 に お け る

CA54 ／61値 を 測定 した と こ ろ ， 卵巣癌 で 56％ （106例A89 例）と最 も高 い 陽性率 が得 られ た の で
， 各種卵

巣腫瘍 に お け る CA54 ／61値 を 測定 し た と こ ろ，漿液性嚢胞腺癌，ム チ ン 性嚢胞腺癌，類中腎癌，類内膜

癌，未分化癌，転移癌 の 各陽性率 は 各 々 63％ （45／72），55％ （21／38），52％ （12／23），38％ （6／16），55％
（6／11），62％ （8／13） で あ り，類内膜癌を除 い て は 組織型 に 関係な く50％以上 の 陽性率 を示 し た．とく

に ム チ ン 性腺癌 で もそ の 他 の 癌 とほ ぼ 同程度 の 陽性率 が 得 られ た ．一
方，良性卵巣腫瘍 お よ び 中間群 で

は ，漿液性嚢胞腺腫 お よ び類皮嚢胞腫 で は 陽 性例 は 認 め られなか つ た が，ム チ ソ 件嚢胞腺腫 で は 3 例中

2例 （7 ％）に 高値 を示す症例 が 存 在 し た．ム チ ン 性嚢胞腺癌 に お ける陽性率 が 低 い と 薔う CA125 の 短

所 を補 う新 た な測定系 と して の 有用性 が 強 く示唆 さ れ た．

Synopsis　 The 　clinical 　 usefulness 　of 　a　 newly 　developed　one −step 　enzyme −immunoassay，　MKS −15，　in　the
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diagnosis　of 　 ovarian 　cancer 　was 　evaluated 　with 　l，563　serum 　samples 　collected 　at　five　institutes，　 In　thls
assay ，　two 　monoclonal 　antibodies ，　MA54 　and 　MA61 ，which 　both　recegnize 　the　carbohydrate 　chain 　in　a　high

molecular 　 weight 　 mucin −type 　 glycoprotein，　 were 　 used 　 as 　 the　 lmmQbilized 　 antibody 　 Qn 　 beads　 and

peroxidase ・監abeled 　antibod ｝
「
，　respectiveiy ．

　When 　the　cu しoff　value 　was 　set 　at　20　IUIml （mean 十3SD ），56％ of 　the　sera 　from 　ovarian 　cancer 　patients

were 　positive，　and 　the　positive　rates 　for　serous ，　mucinous ，　mesonephroid ，　endometrioid ，　undifferentiated ，　and
metastatic 　 cancers 　were 　63％，55％ ，52％，38％，55％，　 and 　62％，　 respectively ．　 In　sera 　from 　patients　 with

benign　ovarian 　tumors ，　only 　4％ of　the　cases 　were 　positive，　but　7％ of　benign　and 　low　potential　malignant
cases 　of 　mucinous 　cystadenoma 　were 　positlve，　indicating　that　CA54／61　carlnot　distinguish　benign　mucinous
cystadenorna 　from　 malignant 　 ones ，　 Since　the　 positive 　 rate 　for　CA125 　 is　 rather 　l〔｝w 　in　 mucinous 　 cyst −

adenocarcinoma ，　CA54〆611nay 　be　 of 　clinical 　value ．

Key　words ； Ovarian　cancer ・Mucinous　tumor ・CA54／61・Tumor 　marker 。Enzyme −immunoassay

　　　　　　　　　緒 　　言

　卵巣癌の 診 断 や治 療効果 の 判定 7）
に お げ る腫瘍

マ
ー

カ
ー

の 有用 性は論 を待た な い ． し か し現在繁

用 さ れ て い る CA1252）9）は ム チ ン 性 腺癌で し ば し

ぽ低値を示 し，また ム チ ン 性 嚢胞腺癌で 有用 とさ

れ て い る CA19 −93レ8）
や CEA も陽性 率 は 高 い と は

言 い 難 い ． ム チ ソ 性腫瘍 は漿液性腫瘍 と並 ん で 卵

巣腫瘍の 中で は 最も頻度の 高い も の で あ る の で ，

ム チ ン 性腫瘍の 診断に 有効 な腫瘍 マ
ー

カ
ー

の 開発

が望まれ て い る，CA54 ／61ば肺癌由来培養細胞 を

免疫原 と して 作成され た 2種類 の モ ノ ク 卩
一ナ ル

抗体 に よ り認識 され る抗原で ，そ の 血 清中 の 濃度

は卵巣腫瘍， と くに ム チ ン 性腫瘍患者で しばしば

上 昇 し て い る こ と を わ れ わ れ は 報 告 し て き

た
5 ）6｝11 ）

． し か し従来 の 報告で は 臨床例が 少な く，

また 従来 の 測定系を改良 し，こ の 度 CA54 ／61測定

EIA キ ッ ト（MKS −15， 持田製薬）が開発され た の

で ， そ の 臨床的有用 性 を 5 施設 の 共 同研究 に よ り

検討 した ．

　　　　　　　　　研 究方法

　血 清

　対象 と した被検血 清は
， 健常人 348症例 （女性 270

例，男性 78例），卵巣腫瘍患者359症例（良性143例，

中間群 27例，悪性 189例），子宮腫瘍352症例（良性

122例，悪性 230例）， 妊婦318症例 ， 婦人 科以外 の

疾患133症例 （良性 59例，悪性 74例）で ある．ま た

臍帯血 43例，羊水 9例 も検体 と した．健常女性に

関 して は年代 別 に 検 討 し ， また 同
一女性 11人 に つ

い て は 性周期 の 各時期で 採血 した ．

　 CA54／61測定系

　測定 は モ ノ ク ロ
ーナ ル 抗体 MA54 を ビーズ 不

溶化 抗体 ， MA61 を HRP （horseradish　perox −

idase）標 識抗体 と し て 用 い た 1　 step 　 double

determinants　enzyme −immunoassay に よつ た．

測 定手順 と し て は 反応用 試験管に検体 30μ 1
， 標識

抗体250μ1， 不 溶化 ビ ーズ 1個 を入 れ，2時間，37℃

で 反応 させ た 後 ， 充分洗浄 し過剰 の 標識抗体を 除

き，つ い で H 、02−OPD を基質一発色剤 と し た 酵素

反応 に よ り発色 させ ，492nm で 吸 光度 を 測定 し

た ．

　MKS −15の 測定範囲 は 1 〜200U／ml で あ り， 200

U ／ml 以上 の 検体 は 希釈後再 検 した ．ま た 同 時再

現性，測定 日間再現性 の coemcient 　of 　variation

（CV ），添加 回収試験，希釈試験 も施 行 した。

　　　　　　　　　研 究成績

　 1，測定系 MKS −15に つ い て

　図 la，　b に 示 す よ うに 抗原量 の 異な る 4 検 体を

同時あ る い は 日を変え て 測 定 した と こ ろ ，同時再

現性 の CV 値 は 2、5〜7．5％ で あ り， 測定 日間 再 現

性 の CV 値は 4．4〜6．5％で あつ た ．ま た 図 1c に 示

す よ う に 添 加 回 収 試 験 で の 平 均 回 収 率 は

91〜102％で あ り，図 1d に 示す よ うに 希釈試験で

は 各検体 の 値 を結ん だ 直線は ほ ぼ原点 を通 る直線

で あつ た ．

　2．健常人 の CA54f61値

　本測定系は 卵巣癌で の 有用 性 が判明 して い る の

で ，男女別 の 平均値 を求め た ．その 結果，図 2 の

よ うに 男性で は 3．4U／ml ，女性で は 5．1U ／ml で あ

り， 女性 で 高値を示 す傾 向が 見 られ た の で ， 女性

の 測定値を 基に 本測 定系 の カ ッ ト オ フ 値 を 20U ／

m1 （＝平均 値 ＋3SD ）に設定 した．な お，平均値

＋ 2SD を カ ッ ト オ フ 値 とす る と15U／m1 となる の

N 工工
一Eleotronio 　Library 　



Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

1989年 11月 野沢他 1825

血 清中の CA54161値 （U〆ml ）

N
血 清 A 血 清 B 血 清 C 血 清 D

1 12 34 84 155

2 11 33 85 154

3 ユ0 33 83 159

ξ 10 34 92 165

5 10 34 86 162

6 11 35 85 158

7 11 32 91 161

8 11 34 93 148

9 12 33 91 163

10 12 34 97 176

x 11 34 89 160

SD O．8 O．8 4．7 7，5

CV ％ 7．5 2 ．5 5 ，3 4 、7

図 la　同 時再 現性試験

血 清中の CA54 〆61値 （U〆ml ）

N
血 清A 血 清 B 血 清 C 血清D

1 12 37 87 173

2 工2 38 91 159

3 12 37 81 162

4 11 40 89 163

5 ll 37 85 160

6 u 37 80 154

7 13 41 89 148

又 12 38 86 160

SD 0．呂 1．7 4．2 7、8

CV％ 6，5 4．4 4．9 4．9

図 lb　測定 日間再現性試験

血 清
添 加 量
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図1c　添加 回 収試験

× 16x8　x4 　　　　　x　2

　 　 　 　 希釈倍数

　　図 ld　希釈 試 験

x1

で ，以下括弧 内に カ ッ トオ フ 値を 15U加 1 と した

場合の 陽性率を示 す．図 3 に 示す よ うに健常女性

の 年代別 の 平均 値を求め た と こ ろ ，若年者で や や

高値を示す傾向が認め られ た，また 同 …人 の 月経

周期別の CA54／61値を測定 し た と こ ろ ，大 きな変

動 は 認め られ な か つ た ．図 4 に示す よ うに ， 妊婦

血清 の 妊娠週数に 伴 う変化 に もは つ き りと した傾

向は 認め られ な か つ た が， カ ッ ト オ フ 値20U／ml

で は 11％ （カ ッ トオ フ 値 15U／ml で は 15％）が 陽性

で あつ た ．ま た 臍帯血 は全例が陰性 で あ つ た が ，

羊水 は 約80％が カ ヅ ト オ フ 値以上 で あ り，平均値

も41．7U ／ml と比較的高値を示 した．

　 3．各種疾患 に お け る CA54 ／61値

　全身各種臓器 の 癌患者血 清を測定 した と こ ろ，

図 5 に 示 す よ うに卵巣癌で 56％ （64％） と最 も高

い 陽性 率が得 られ た． し か し 他の 癌で は 胃癌 の

22％ （33％）を除 い て は い ず れも10％ （10〜20％）

台で あ り，本測定系 は卵巣癌の 診断 に と くに 有用

で あ る こ とが示 され た ，
一方 ， 図 6 に 示 すよ うに

良性卵巣腫瘍で は 4％ （6％） の 陽性率で あ り，

子 宮腺筋症を含む子 宮良性腫瘍 ， 炎症 を含む婦人

科 以 外 の 疾 患 の 患 者 血 清 で も，肺 疾 患 の 17％

（17％）を除 い て は す べ て 10％ （10％）以下 で あ り，

本測定系の 癌特異性 の 高さが示 され た。

　4．卵巣腫瘍 に お け る CA54 ／61値

　各種 の 卵巣癌 患者血 清 の 測定結 果を 図 7 に 示
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図 4 　妊 婦に お ける CA54〆61値
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図 2　健常人 に お け る CA54 ／61値

．　　　　　　　 I　　 I
　　　　　　　　卩　　　　　　　　　　　　　　　　　　　■　　　　■　　　　　　　　o

旨　　　　　　 旨　　　　　　 茜

誹天
1
ト
　 　 匡

　 1QO

コ 　　10

彗 「

邑
落
く

O 　　 B

　 O．2

・了　ト　、、．　　　　・ 舳　　　　　　　　齟 ．

評…廴釧
　 　 　 　 3
　 　 1　 　　　　 　　　　 　 ■「
　　1　　　　 ．
　　E
　　　　．
　　　　　　 …

「
二

rr

　 1　 　 ・　　　　　　　．　　　P

　 I
　…

　 1

−．1 −　．

i　　 こ

ヒr
乙，　　　　　I
　　　　　　I
　　　　　　I
　　　　　　旨　　　　　　1

　 　 　 60　 代

　．監

　P
上一3

　レ
　：

70　 代年　 代 田 　代　　20 代　　30 代 4D　代 50　代

偲

陽

性

竃

20u
加 1

面 11’45　 2’45
14．8暢 旨 2．2黝 　 〔4．耳鮒

ゆ卩’4510
％ 〕

0 ％

0’45
〔o ％、．
5．7％

1μ51122

％丿一一一
o’24

〔o％）　一
15u
’剛1

　　　．
9．5％　　 6．ア％　　 4．4％ 4．4 ％ 4，2％

疾 患 名

癌巣卵

癌
副

癌

．

韈

鞴

　
　
　
　
（

．
子

偏

子

子 宮 体 癌

肺

胃一
肝

　 　 　 CA54 ／6】　（U／mi ）

　 　 10　　　 100　　 11000

T

▼
℃，曽「

円…
粛

．
即

　 　 　 陽 性 率

1010QO　　　　　　20∪’m 」　 　 　 　 　 　 15Ui
’
mF

　 ．106flBgCM ％：．　 　 　 　 　 54％

　 　
　

　 lt！lO8UO ％ ）　 　 　 　 　 12 ％

t
　 　 　 3f23　〔r3％）　 　 　 　 　 　 17％

IDf99　匸10覧｝ 13％

■，，
，，■

難
膵 　 　 　癌

大 羸
一
癌

乳 　 　 　癌

そ の 他 の癌

u　　 　　
・　 ・’・

十．一．一一一

． 卩．，．t
，．．→

1／7　〔14％ 1　 T4％
　 　 寸

2’9 　 C12SC〕
．
　 33％

o丹 5 〔o ％〕　　 o％

019　 〔o ％ 〕匸22 ％

　 　 　 21Tヨ　c15sc］　 ？3％

＝ 需醗i「i夏

●カ 7 ト オ フ 値 の 設定

　 健常女性 27  ｝．mesn ＝5，L　SD ＝4，9
　 mean 十2SD ＝14．9
　 meen 十 3SD＝19．8
．カ
・ノトオフを 15∪加 1（霞常女性価廟性挈 13、．270＝4、8％ ）

　 ’　　　　 20U ’mP 　t　　　　
tt
　　　　　　　5、．．！］O＝1．9賂 〕

図 3　健常女 性 年代別 の CA54 ／61値

　 　 　 152D

図 5　 各種 癌 に お け る CA54／61値
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す．漿液性嚢胞腺癌， ム チ ン 性嚢胞腺癌，類中腎

癌，類 内膜癌，未分化癌 ， 転移癌 の 各陽性率は 各 々

63％（72％）， 55％（63％），52％（57％）， 38％（50％），

55％ （55％），62％ （69％）で あ り，類内膜癌 を除

い て は ，
ム チ ン 性嚢胞腺癌 を含め 組織型 に 関係 な

く50％以、ヒの 陽性 率を示 し た ，ま た 卵巣癌の 臨床

進 行 期 別 の 測 定 値 を 図 8 に 示 す ． 1 期 ：37％

（50％），　II其月　：58％ （67％），　III其月　：63％ （67％），

IV期 ：81％ （90％） と進行期が進む に つ れ 陽性 率

　 　 　 　 　 20

図 6　 各種 良 性疾 患 に お げ る CA54 ／61値

が上昇 し，し か も高値を示す症例 の 増加す る こ と

が明 らか とな つ た．
一

方，良性卵巣腫瘍の 陽性率

を組織型別に 見る と ， 図 9 に 示 す よ うに漿液性嚢

胞腺腫 お よ び類皮嚢胞腫 で は陽性例 は 認め ら れ な

か つ た が
，

ム チ γ 性 嚢胞 腺腫で は 7％ （7 ％）に

高値 を示す症例 が存 在 し
， ま た 類 内膜 嚢腫 で も

9 ％ 〔13％） が カ ッ トオ フ 値以上 で あ つ た ．ま た
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図 8　 卵巣癌臨床進行期別に お け る CA54／61値

中間群で は 7 ％ （11％）が中等度高値 を示 し た が
，

こ れ らは と もに ム チ ソ 性腫瘍で あつ た．

　 5．CA54 ／61の 診断効率

　図10に カ ッ トオ フ 値 を種 々 の 値 に 設定 し た 時 の

感受性 sensitivity （卵巣癌の 中で 陽性で あ つ た 症

例 の 割合）， 特異性 speci 丘city （健常婦人 あ る い は

婦人科 良性疾患の 中で 陰性で あつ た 症例 の 割合），

診断効率 （感受性 x 特異性），偽陽性率 （健常婦人

ある い ば 婦入科良性疾患 の 中で 陽性 で あ つ た症例

の 割合）を示 す．カ ッ トオ フ 値 の 設定が 高 くな る

に っ れ ， 感受性 は 低 下 し，特異 性 は 上 昇 し た ．ま

た 診断効率 もカ ッ ト オ フ 値が高 くな る に つ れ 低下

す る傾 向が認め られ た が，カ ッ トオ フ 値 8U／ml あ

　 　 　 　 　 　 　 　 T5！o

図 9　良 性 卵 巣 腫 瘍 お よ び 中 間群 に お け る CA54／61
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図 10CA54 ／61診 断 効 率一カ ッ トオ フ 値 の 設 定
一

るい は 15U ／ml 付近で 二 峰性 の 小 さな ピ ー
ク が 見

られた．今回設定 し た カ ッ トオ フ 値 20U／ml で は

感受性 は 56％，特異性は 98％ （母集団を健常女性

とし た 場合） 〜96％ （母 集団 を婦人科良性疾患 と

し た 場合），診 断効率 は 0．55（母 集団を健常女性 と

し た 場合）〜0．54 （母 集団を婦人 科良 性疾患 と し

た場合）で あつ た ．また カ ヅ トオ フ 値 を15U ！m1 と

す る と ， 感受性 は 64％ ， 特異性は 95％ （母 集団を
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健常 女性 と した場合）〜94％ （母集団を婦入科良

性疾患 とした 場合 ）， 診 断効 率は   ，61（母集団を 健

常女性 とし た 場合） 〜O．60 （母集団を婦人 科良性

疾患 と し た 場合）で あつ た ．

　　　　 　　　　 考　　案

　CA54／61は 二 種 類 の モ ノ ク 卩
一

ナ ル 抗 体

MA54 お よ び MA61 が認識す る糖鎖抗原で ある．

現在 ま で の と こ ろ ，
二 つ の 抗体の 抗原決定基 に 関

し て
，

MA54 は 末 端 に シ ア ル 酸 （NeuAc α 2−6

Galactose）を 含む ム チ ン 型糖鎖を ，
　 MA61 は シ ァ

ル 酸 を含ま な い ム チ ン 型糖鎖 を認識す る こ と が判

明 し て い る
11）．ま た MA54 を用 い た 免疫組織化学

的検索 に よ り漿液性腺癌細胞や ム チ ン 性腫瘍細胞

が染色 される こ とが確認 され て い る
’1｝

の で ，同抗

原は腫瘍細胞か ら産生 され る もの と考 えられ る．

し た が つ て MKS ・15 は ，癌細胞で 産生 され血 中 に

放 出された ム チ ソ 型糖鎖の 中で 上記 二 つ の 抗原決

定基 を有す る分子 の み を捕捉 し て い る こ と に な

る ，本測定系 は こ の 二 つ の 抗原 決定基を 持つ 分子

を 1step の 反応 で サ ン ドイ ッ チ す る enzyme −im −

munoassay で あ り，同時再現性 ， 測定 日間再現性，

添加回収 試験，希釈試験 の 結果は す べ て 良好で ，

今後 の 臨床応用 に 際し充分信頼の お け る デ
ー

タ が

得られ る こ と が示 され た．

　 さ て ，腫瘍 マ ーカ
ー

の 臨床的有用性は 感受性，

特異性お よ び診断効率等で 評価 さ れ る ．し か し こ

れ らの 値は カ ッ ト オ フ 値を ど こ に設定す る か に よ

り変化す る．す なわ ち カ ッ ト オ フ 値 を低め に設定

すれば感受性は上昇す るが
， 特異性は 低下す る．

一
方 ， 高 め に 設定すれ ば感受性は 低

．
ドす る が

， 特

異性は 上昇す る．し た が つ て カ ッ ト オ フ 値 の 設定

い か ん に よ りその測定系の 特徴が変わ つ て くる，

ま た カ ッ ト オ フ 値 の 設定 に 関 し て は
， 健常人 の 母

集団が 問題 とな る ．本測定系 は卵巣癌で の 有用性

が期待 されて い る が
5）6m ｝

，　 CA54 ／61の 健常人に お

ける 平均値は男性 よ りも女性 が 高値 を示 し た の

で ， 女性 の CA54 ／61値を 基準 と し て カ ッ トオ フ 値

を設定 し た．また カ ッ F オ フ 値 は一般 に 「平均値

＋ 2SD」に 設定す る こ と が多 い が，本測定系で は感

受性を多少犠牲に し て も，特異性を可及的 に 高 く

す る （偽陽性 率を可 及 的に 少な くす る）た め に，

「平均値 ＋ 3SD ＝20U！ml 」に 設定 し た ．そ の 結果 ，

健常婦人 の 中で 陰性 で あつ た 症例 の 割合 （特異性）

は 98％（偽陽性率 2 ％），婦人科良性疾患 の 中で 陰

性で あつ た 症例 の 割合 （特異性 ）は 96％ （偽陽性

率 4 ％）とな り， 充分な特異性が得 られ る こ とが

判明 した ．ま た 良性卵巣腫瘍 を組織型別 に 見 る と ，

偽陽性率は 漿液性嚢胞腺腫お よび類皮嚢胞腫で は

0％，類内膜嚢腫で は 9 ％で あ つ た ．CA125 は 内

膜症
「m

で ，ま た CA19 −9は類皮嚢胞 腫で しば しぼ

高値 となる が ， 本測定系は こ れ らの 腫瘍 マ
ーカ ー

に 比 べ れ ば ， 偽陽性 率は は る か に 低 く，
「癌特異性

が高い 」 とい う特徴 が ある と言 え よ う．しか し ム

チ ソ 性嚢胞腺 腫で 高値 を示す 症例が 7 ％ 〔30例 中

2 例） に認め られ ， さ ら に 中間群27例 中 カ ッ ト オ

フ 値以上 の 2例は い ずれ も ム チ ソ 性 嚢胞腺腫で あ

っ た こ とか ら，ム チ ソ 性腫瘍で は CA54 ／61値だ け

か ら で は ，良性 ， 悪性の 鑑 別 ば 困難で あ る こ とが

示 され ， 本測 定系 の 限 界 も明 ら か と な つ た ．

　 次 に 各種 の 癌患老血 清 の CA54 ／61を測定 し た

と こ ろ，卵巣癌で 56％ の 陽性率が 認め られた が，

その 他の 癌で は 22％以下で あ り，本測定系 は卵巣

癌 で 最も臨床的有用性が期待で きる こ とが判明 し

た ．そ こ で CA54161値 と卵巣癌の組織型 と の 関連

性を検討 した と こ ろ ， 卵巣上皮性癌で は類 内膜癌

の 38％を除 い て 漿液性嚢胞腺癌， ム チ ン 性嚢胞腺

癌，類 中腎癌で 50％以上 の 陽性率を示 した． と く

に CA125の 陽性率が低 い 「ム チ ソ 性嚢胞腺癌で も

陽性率が55％で あ つ た 」 こ と は 注 目 に値す る と こ

ろ で あり，
こ の 事実は 「癌特異性の 高さ」 とと も

に 本測定系 の 特徴 と言 え よ う．また卵 巣癌 の 臨床

期別 に 陽性率を調べ る と ， 進行期が進むに つ れ，

その 陽性率は 上昇 し ， 腫瘍細胞数 と CA54 ／61値 と

が相関す る傾向が示唆 された．なお，以上 の 考察

は カ ッ トオ フ 値を 20U／ml に 設定 した 場合の もの

で ある が ， カ ッ トオ フ 値を 15U／ml に 設定 し て も

94〜95％の 特異性が得 られた の で ，場合 に よ つ て

は 後者を用 い る こ と も可能で あろ う．さて ，前述

した よ う に CA54 ／61は 癌 細胞 で 産 生 され 血 中 に

放 出 された ム チ ソ 型糖鎖 の 中 で
，

二 種類 の モ ノ ク

n 一
ナ ル 抗体 MA54 お よ び MA61 が認 識 す る 二

つ の 抗原決定基を有す る分子 で あ る．血 中に 放 出

N 工工
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される癌 関連抗原 に は 多種類 の 分子種が ある と考

え られ るが
，

い ずれ の 抗原分子上 に も数多 くの 異

な つ た 抗原 決定基が存在す る で あろ う． し た が つ

て 別 の モ ノ ク ロ
ー

ナ ル 抗体を用 い た 測定系で あっ

て も， そ れ らの 抗体が他の 測定系が認識す る分子

上 の 異 なつ た 抗原決定 基を 認識 す る も の で あれ

ば ，
二 つ の 異 な つ た 測定系 で も同

一
分子 と反応す

る の で ，血 清値 は 極め て 類似 して い る可能性があ

る．近年，CA72 −4mD）な ど ム チ ン 型糖鎖に 関連し た

腫瘍 マ ーカ
ーも報告 され て い る の で ，今後 こ れ ら

の 腫瘍 マ
ーカ ーと比較 し て い きた い ．

　 一方，免疫組織化学的検索で は MA54 は 増殖期

内膜 と は ほ と ん ど反応 し な か つ た が
， 分泌期内膜

で は し ぼ し ば陽性例 が認め られ た
4）
の で ，CA54／

61値 と女性ホ ル モ ソ との 関係を今後検討する必 要

が ある．ま た MA61 は 胎児 の 有核赤血 球に 染色 さ

れ，また 羊水中で も約 80％ の 症例が カ ッ ト オ フ 値

以上 で あつ た の で ，CA54 ／61の 癌胎児的性格 に 関

し て も検討を加 え て い く必要 が ある．な お ，CA125

な ど他の 腫瘍
一
？　一カ

ー
と の コ ソ ビ ネ

ー
シ ョ ソ ア ッ

セ イ の 結果 に つ い て は別 の 機会に 発表す る予定 で

あ る．
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