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41　　　　 進行子宮頸癌 に 対す るTAE 併用CDDP

　術前動注化学療法で の 組織内P匸濃度 の 検討
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（目的）進行子宮頸癌に 対 しTAE 併用 CDDP 動注化学

療法 を長年に わた りNeoa （ljuvant　 chemotherapy とし

て施行 して きたが、極め て良好な5年生存率 を得て

い る 。 今 回動注後 の 摘出標 本 で 種 々 の 部位 の 組織

内PtiR度 を解析 し、そ れ と病理組織学的効果 の 関

係に つ い て検討した 。 （方法）臨床進行期 で 皿期 7例 、

皿期 6例 、 IV期 8例を対象とした tt，動注1回の薬剤

使用量は CDDPIOO − 150mg、　epi −ADR 　40mg で あ っ

た 。 Seldinger法に て腫瘍栄養血管（主 に 子宮動脈）を

選択 し薬剤 を約 10分 間か け て 注 入後TAE を併用 し

た。同方 法を3週 間 毎に 3〜4ク ール 施行し3週 間後

に拡 大子宮全摘術 を行 っ た，， 摘出子宮 で 病理組織

学的効果を検討す る と共に 、 子宮頚部の組織で 原

子吸光法 を用 い て Pt濃度測定を行 っ た。また同時

に体 部内膜及び体部筋層に お け るPt濃度も測定し

た 。 （成績）病理組織学的効果判定基準 に 従 えば、

進行期 II期（g囲 e　nl　7例）、　m 期轡 ade 　111例 、9fad，

m5 例）、　IV期 （grade　II　8例 ）で あ り、grade　ll以上 の効

果を得た 。 Pt濃度は 頚部 の 9iacle　M 、　n群で平均 11．7、

6、2μ glg　we εで あ り、gr舶 e　m 群 で 高値の 傾向を認め

た 。 体部内膜 、体部筋層 の Pt濃度 はgrade　H、皿 群

で平均7．4、7．1μ g！gwetで あ っ た 。 （結論）進行子宮

頸癌 に 対す るCDDP 術前動 注化学療法 で 組織学的

にgrade皿以上 の 効果 を得る ため に は、詳細な腫瘍

栄養血管の 同定と 、 CDDP を腫癆組織内 に 停滞 さ

せ る為の TAE 併用が重要 と考え られ る。そ して 病

理組織学的効果grade皿 を得る 為に は、頚 部組織内

の P濃 度 を10／t　g／g　wet 以上 に 上昇 させる まで動注，

TAE を繰 り返す こ とで あ る．、逆 に 頚 部Pt濃度が

10μ g∠gwet 近くに 上昇すれば、そ の 時点で子宮頸

癌は組織学的 に完全消失に近い 状態に な っ て い る

と考えられ る、，

【目的】当科で は 進行子 宮頚癌症例の 予後向上 と

QOLの 改善 を図 り，主治療 を開始する前に 動注化学

療法を実施 し良好 な成績 を得 て い る 。 そ の 治療成

績を2期 と3期 の 進行子宮頚癌症 例 に つ い て 検討 し

た 。 　1方法】当院 で Neoadjuvant 　chemotherapy と し

て動注療法を実施 した子宮頚癌 44例 を対象と したG

年齢は 33才か ら78才，進行期 は 皿期 26例，皿期18例

で あ っ た 。 組織型は扁平上皮癌 33例，腺癌 10例，腺

扁乎上皮癌1例であ っ た 。 動注療 法 はSeldinger法 を

用い ，CDDP 　 50〜70mg 〆m
！

，　 epi
−ADR 　 40mg ／body，

MMC 　10mg／body を基本量 と して 1〜4 コ
ー

ス 実施 し

た 。 主治療 として 33例 に は手 術 を実施 し．10例に は

放射線治療 を実施 した 。 　【成績】動注 治療 後 18例

にCR，15例に PR を得 奏功率 は75．0％で あっ た 。 組

織型 別 に検討する と奏功率は扁平上皮癌 79％．　 腺

癌 ・腺扁平 上 皮癌 で は 64％で あ っ た 。 Neoadjuvant

chemotherapy 後に手術を実施 した 33例 中 11例（扁平

上皮癌 9例，腺 癌 ・混合型癌2例）に は組織学的CR が

得 られ た 。 骨盤 リ ン パ 節郭 清 を実 施 した30 例中 リ

ン パ 節転移 を認めたの は 1例の み で あっ た。現在ま

で 35 例 は健存で 再発 兆候 は な く．8例が再 発 し，7例

が 原癌死 して い る。再発部位 は傍大動脈リ ン パ 節 4

例，癌性腹膜炎2例，肺転移1例，膣断端部 1例 で あ っ

た 。 生存曲線 を検討 した とこ ろ，3期で は動注群の

予後 は 非動注群 よ りも良好 で あ っ たが 2期 に おい て

は差は なか っ た。　【結論】進行子宮頸癌に 対する

Neoadjuvant　chemotherapy として の 動注化学療法は

原発巣お よ び 骨 盤 リ ン パ 節転 移 に 対 し て高 い 効果

を有す る こ とが示唆 され た 。そ の 結果 3期症例 で は

長期予後 の 改善が示 された 。しか し 、 2期症例 に お

い て は長期予後の 改善は 得ら れ ず，骨盤外 再発 を押

さ え る よ うな併用療法が必要 と考え られ た 。
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