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73 卵 巣明 細胞腺癌 に お け る CA125 の 免疫 組 織 化 学 的 局在 と組織構築、多後 に つ い て の 検討
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赤松達也、奥旧 剛、佐 々木 純 了、鈴 木 明、横 山 和 彦、九 島巳 樹 1、清水篤 2、齋藤 裕、矢 内 原 巧

【阿的］卵 巣 明細胞腺癌は 子宮内膜症 との 合併 が 多い とさ れ、予後 との 関 連 が示唆 さ れ て い る が 、CA125 との 関 連 に

つ い て の 報 告 は な い 。今 回 CAI25 の 免疫染色を行 い、そ の 組織像 と r・後 との 関 連 性 を検 討 し た。【方法】対象は 1992

年〜1998 年 まで、初 回 r一術 を 施行 した卵 巣明細胞腺癌 23例（FIGO 　stage 分 類 ：1期 54．2％、　 II期 4．2％、　 III期 33．3％、
IV 期 8．3％）で 、金患 青よりイ ン フ 1

．一
ム ドコ ン セ ン トを得 た。病 理 組 織標本 よ り優勢組織形 態（papillary、　 tubular、

cystic 、　 solid ）の typ亘ng と、月車瘍 マ ーカー CAI25 の 免疫組織化学 的染 色 を行 っ た 。 4〔）O 倍、10 視野で 腫瘍部分 の 陽

性 細 胞 が 50％以 ヒを 占 め る 場 合 を強 陽
1

性群、5U％ 以 トの 場 合 を 弱 陽 性 群 と した。比 較対照 と し て 末梢 血 中 CA125
値も合わ せ て 険討 した。蚤後 の 判 定 に つ い て は Kup］an −Meier 法 に よ っ た。［威績 IH−E 染 色 に よ る組 織 構 築 で は

papiltary　type が 58．3％ と他の type に 比 して 、有意 に 高 く（pく O．05）、 以 ド selid 　type が 25．0％、　tubular　typc と cYstic 　typL・

が そ れ ぞ れ 8．3％ で あ っ た。し か し、papillury　typc が 優 勢 な 症 例 で は そ の 他 の 組 織 型 と1’匕べ て 予後 が 悪か っ た（p〈 〔〕．〔〕5）。
CA125 の 発現 は F［GO 　stage 別 とは 関 連 は 認め な か っ た が、強陽性群 で は弱陽 性群 に 比 し、有 意に 予後が 良好 で あ
っ た （p〈 O．05〕。 CA125 の 染色 性 と papillary　typc の F後 との 間 に 負の 相関を 認め た （p＜ U．05）が 、　 rflL4：CA125 値 との

有 意 な相 関 は 認 め られ な か っ た 。 1結論 1従来 か ら卵 巣 明細 胞 腺 癌 の 予 後 につ い て は 不 明 で あ っ た が 、今回 優 勢 組 織

形 態及 び CA125 の 免 疫 組 織化学染色で 卵巣明細胞腺癌 の 予後をあ る程 度推 定 で き る 可能性 が 示唆され た 。

74 上 皮 性卵巣癌の 病理組織型別 の 予 後 に 関 す る検 討
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［目的］上 皮性卵 巣癌 は 依然 と し て 予後 不 良 で あ り ， そ の た め 組 織型 な どに よ り個別 化 され た治療法選択 が 試み ら
れ て い る が ， 確 立 さ れ た もの は な く，また，組織型別 予後に 関 す る 報告も比較的少な い ，今回 ，我 々は ， 当 院 で の 症

例 で検討 を 試 み た．［方法 ］1987年 か ら1998年まで に 当科 で取 り扱 っ た 上皮性卵巣癌244例を対照 と した．内訳は ， 漿
液性癌 109例，粘液性癌46例 ，類 内膜癌38例，明細胞癌33例 ，そ の 他2〔耳列で あ り，臨床進行期分 類 で は1期 88例 ， II
期22例，lll期 111例 ，　W 期25例 で あ っ た．初 回手術 時残存径，組織型 別の 進 行 期 に よる チ後の 差などを検 討 した．生存
分 析は Kapl　a　1

−Mcier 法を用 い ，順位検定に はLogrank法 を 用い た．匚成績］ 臨 床 進 行 期 で は 1，【1期 に 予後 の 差は な く ，

III
，　IV期は 有意 に 予後不良で あ っ た．組織型で は ， 粘液 性癌 ， 類内膜癌の 順に 予後良好で 明細胞 癌 ，漿液性癌は有意

に 予 後 不 良で あ っ た進 行癌 （EI−【V ）と早期癌 （D の 比較 で は 明 細胞癌 の み 予 後に 差 を 認 め ず ， 明細胞癌 は 早 期に

お い て も 予後 が 不 良 で あ り，Ic期の み に 限れば，明 細胞癌 ， 漿 液 性癌は 予後不良で あり，細胞 レ ベ ル で の 残存で も
抗癌剤抵抗性が 示 唆さ れ た．初 回 手術 時 の 残存率で は 粘液性癌，明 細 胞 癌 は 残存 率が低 く，漿液性癌 ， 類 内膜癌 は残
存率が 高か っ た．［結論］今回 の 検討で は粘 液 性癌は 早期癌 が 多 い こ と もあ り，予後 良 好 な結果 とな っ た．一一方，明
細胞癌は 早 期 で も，初回 手術完遂例 で も予 後不 良で あ り ， 他の ヒ皮性卵巣癌 と は 異 る 対応 を検 討 す べ きで ある と考
え られ た．

★ 75 卵巣成人型顆粒膜細胞腫の 病理組織学的予後因子 につ い て
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1目的】卵巣成人型顆 粒膜細胞腫 （A｛｝CT）の 予後因子は ， 臨床進行期以外には夫だ確立されて はいない．本研究で は AGcr
の病理 組織学的予後囚子を明らかにする ことを目的とした．【方法1】968 年4 月〜1999年5 月に治療 した ACtCl27 症例（年
令・18〜71 歳 平均 47・2 歳 ；1期 ・17，ll期・3

，
田 期・6

，
　rV 期・1 伊lj

）につ い て，臨床進彳糊 ， 組織型 ， 核分裂活性，蠅 侵
襲と予後との関連 を検討 した．症例の 観察期間は 2〜410 （平均 97，8）ヶ 月で あっ た．統計学的解析に は Fisher’s　exaCt

p【obab 洫y　testl　Lk，gr，ank 　test，　Cox 比例 ハ ザ
ー

ドモ デル を用い た．［成績］臨床進行期 1＋H 期 と 111＋IV 期 の無病生 存率
（Kaplan−Meier 法 ，　LL）grdnk　test）には 有意差は無い （p＝（1．｛，811）もの の 後者に 低 下傾向を認 め た．組 織型別 の 無病生存率は ，

微小濾胞 ・大濾胞 あ るい は索状 ・島状群（n
＝7）とび まん性 群（n：：20）とで 差を認 め なか っ た．核分 裂活性（ntitotic 　a ｝Lmt ；MC ）

と無病生存率 との 関連は，MC ≦3110HPF 　Mt（n＝IC））に比 して MC ≧4110HPF 群くn＝8）で 有意（p〈O．OrX）5）に 予後不良で あっ た．
脈 管侵 襲 の 程度 と輛 生 存率に つ い て は ・ 脈管髏 が 軽度以 Fの 群（・・22）に 比 して 樗 度一高麟 （・・5）で 有意 〆
O．ao1 ｝に予後不良で あ っ た．脈管侵襲を血管侵襲と リンパ 管侵襲に分け て無病生存 率 を検 討 する と，血［管侵襲〔

一
｝群（n ‘19）

に 比 して 血管 侵 襲（＋）群（n＝8）で 有意 （pく  ．Ol）に予後不良で あ っ た．一
方 ， リ ンパ 管侵襲C）群（n ＝20）とリン パ 管侵襲（＋ ）群

（n≡7）とでは無病生存率に差を認め なか っ た．C ・x 比例 ハ ザ
ー

ドモ デ ル を用い た 多変量解析では MC ≧4！10HPF（p＜0．〔）5），

中等度一高度の 脈管侵襲（p＜O．05）は ともに有意な予 後因 子で あ っ た．［結論1AGcrの予 後 因子 と して 核分裂活性 と脈 管
侵勲特に血管侵襲）が 甫要で ある こ とが初めて 解 明 され た．
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