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　SCC 抗原 の 分子種に よ る抗体の 反 応性の 相違に つ い て
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【目的】扁平上 皮癌の 有用な 腫瘍マ ーカー
で あ る SCC 抗原 （SCCA ）に は2種類の 相同性の 非常に 高い SCCA 遺伝子 （SCCA

l，SCCA2 ）の 存在す る こ とが 明らか となり， 実際 ，扁平上皮癌組織中に 両蛋白が発現 して い る こ とを報告 して きた．今回 ，
　SCCA

の 分 子種 に よる抗 体 の 反 応 性 の 相違 につ い て 解析 した．【方法1子宮 頸 部扁平 上皮 また は癌組織 よ り組織抽出液 を得 た．組織中

SCCA は2次元電気泳動法 に より分離した後 ， ウエ ス タ ン プロ ッ ト法 に よ り検出した．　 SCCA に対す る抗体として，現在血清
SCCA 測 定系 IMx に使 用 され て い るモ ノ ク ロ ーナ ル 抗体 Mab13 及 び Mab27 の 他 に，新 た に SCCAI ，SCCA2 の C 末側 の フ ラ

グ メ ン トを認識するポリク ロ
ー
ナル 抗体 Ab−SCCAI 　peptide，　Ab−SCCA2 　peptideを用 い た．組織採取に際 して は患者の イ ン

フ ォ
ーム ドコ ン セ ン トを得 た．【成績】等電点5．7−5．5の SCCA2は等電点6．4−5．9の SCCAI に比 しMab27，Mabl3に 対す る反応性

が明 らか に低下して い た．また， Ab−SCCAI 　peptideは SCCAI の み を特異的に認識 した の に対し，　 Ab −SCCA2peptide は

SCCAI と SCCA2 の 両者を同程度に よ く認識 した．【結論】以上より，
　 Mab13，Mab27 を用い た現在の SCCA 測定系は ，

　 SCCA
2値が SCCAl 値 に比 べ 過 小 評 価 され る可 能 性 が 考 え られ た．従 来 よ り癌患 者血 清中 に は酸性側の 等電点 を有す る SCCA

， 即ち

SCCA2 が増加 して い る と思 われ るた め，新 た に作成 した抗体を利用 して SCCA 測定系を改良す る こ とで，早期癌 にお け る腫

瘍 マ ーカ ーSCCA の 感度，精度の 改 善 が 期 待 され る．

18−26　 ヒ ト子宮頸癌組織に お け る HB −EGF の 遺伝子 お よ び タ ンパ ク 発現解析
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1目的】EGF フ ァ ミ リーの
一

員 で あ る HB −EGF は，細胞表面で 膜型 か ら分泌型 に変換され ，
　EGF 受容体 に結合し，細胞増殖

にお い て Autoc血 e，　Paracrine的 に 働く．そして ，
こ れ まで に，膀胱癌，前立 腺癌，肝癌，膵癌，卵巣癌 にお い て そ の 発現増

強や発現異常が 報告され，癌の 進 展や予後に 関与 して い る こ とが示唆 され て い る．今回我 々 は ， 子宮頚癌 に おける HB −EGF
の 働きを調べ る 目的で ，その 遺伝子および タ ン パ ク の 発現解析 を行な っ た．【方法】同意を得 た 上 ，採取 され た子 宮 頚癌 組 織28
例 （扁平 E．皮癌21例， 腺癌5例，腺扁平上皮癌2例），正常子宮頚部組織9例 につ い て ， GAPDH を コ ン トロ

ー
ル に とり， RT −PCR

法 に よる半定量的発現解析を施行．さらに，TNM 分類，予後等の 臨床背景 との 相関につ い て検討 した．また，頚癌組織5例，
正 常頸部組織5例 に対 して抗 HB −EGF モ ノ ク ロ ー

ナル 抗体を用 い て免疫組織学的検討を行っ た．【成績】遺伝子発現は，子宮頚

癌28例中14例 （50％ ）で HB −EGF の 高発 現 が 認 め られ た．組織型 別で は
， 扁平上 皮癌で は ， 21例中9例 （43％），腺癌および

腺扁平上皮癌で は ， 7例中5例（71％）に お い て 高発現 が認 め られ た．正 常子宮頚部組織9例 で は，HB −EGF 高発現 は認 め な か っ

た．HB −EGF 遺伝
．
壬高発現 と臨床背景 との 相 関 は認 め なか っ た．免疫染色の 結果， 頚癌紐織5例 は ，

い つ れも，癌組織は染色
されず， 問質組織 が 強く染色 され た．一

方，IE常頚部組織で は ， 上皮，間質と もに 染色 さ れ なか っ た．【結論】子宮 頸 癌の 癌化
に HB −EGF 遺伝子の 発現の 増強が 関与 して い る可能性が 示唆された，、

’
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【目的】子宮頸縮の 腹腔内子宮外進展病変で あ る子宮傍組織浸 潤 （Pm ），リ ンパ 節転移 （LN ）は重要 な予後因子で あり術前 に
正確 に 診断する こ とが望 まれる．そ こ で ， MRI に よる Prn，　LN の 診断精度を摘出標本の 組織診断と対比し検討した．【方法】子
宮頸癌 に て 術前化学療法を施行した 42例に 対し，まず手術直前の MRI に て PnL　LN の 有無 を 診断 し，術後組織診断 と比較し
た （化療群）．次 に ， 術 前化学療法なしで 手術を施行した54例 （手術群）を対象として，化療群 との 診断精度の 対比 を行っ た．
MRI に よる Pm の 所見 は正常子宮傍組織 の 破綻 子宮頸部病変 か らの 連続性，　LN の 所見は リ ン パ 節 の 球形腫大 ， 腫瘍信号の

有無 に着 目 し評 価 した．【成 績】MRI に よ る Pm の 正 診率 は化療群，手術群で そ れ ぞ れ76．2％ （32／42），88．9％ （48／54）で あ っ

た．　
・
方 ， （摘出標本 で Pm 陰性数）！（術前 MRI で Pm 陰性数），す なわ ち陰 性 適 中率は 化療群 ， 手術群で それぞれ78．8％ （26

〆33）， 92．3％ （48／52）で あり，
い ず れ も化療群 に お い て 低くな る 傾向が 認め られた．化療群 に お け る偽陰性7例中5例 は化学療

法前に は MRI にて Pm 陽性 で あ り，化学療法 に よりPm が消失した と判断 した もの で あ っ た．同様に LN の 正 診率 は化療群，
手術群で そ れ ぞ れ83．3％ （35／42），

87．0％ （47／54）で，陰性適中率 は90％ （27／30），95．3％ （41／43）で あ っ た．【結論】MRI
に よる Pm ，　LN の 評価 は化療群 にお い て 術 後組織標本に よる 診 断 との 間に 解離 が み られ る傾向に あ り，術前化 学療法施行後
の Pm ，　LN の 消失 の 診断 につ い て 慎重 な判断が 必要で あ る．
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