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Pl−199　HIFU 照射 を用 い た腫瘍の 栄養血 管 に対す る非侵襲的な閉塞に よる腫瘍 の 増大率低下 及びそ れ に よ る 組織学的変

化
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【目的】強力集束超 音波 （high　intensity　focused　ultrasound ，以下 HIFU ＞は 焦点領域 にエ ネル ギ
ー

を集束させ，そ の 領域の

み で 組織を変性 ， 壊死させ る こ とが で きる．我 々 は体外 か らの HIFU 照射 に よ り栄養血 管 を 閉塞 して 子宮筋腫な どの 腫瘍 を

低侵襲に治療す る こ とを考案し，今回，腫瘍を移植した実験動物を用い て 基礎的検討を行 っ た．【方法1J−W 　rabbit の 右大腿

部 に腺扁平上皮癌細胞株 で あ る VX2 を移植し，3週間後 に 実験 に供 し た．　 HIFU トラ ン ス デ ュ
ーサ・一・（PZT ：焦点距離 70

MM ，周 波数 2．2MHz ） に 診断用 プ ロ ーベ を組 合 わせ た 装置を用い ，腫瘍 の 栄養血 管 に超音 波 強 度 4kwfcm2 の HIFU を，5

秒間複数 回照射 し た．照 射前お よび 1週間後に 超音波 に て 腫瘍 の 体積 を計測 し，HIFU 照射群 （n ＝5），非 照射 群 （n ＝4）で

比 較 し た．そ の 後腫瘍 を摘 出 し照 射血管及び腫瘍 の 組織学的変化 を HE 染色 に て検討 した．本実験は動物管理法 に基 づ い た 当

施設 の 動物実験倫理委員会承認の もとで 行 われ た．【成績】腫瘍の 平均体積増加率 は 照射群 198．0± 109．7％，非照射群 527．6±

462．1％ で ，照射 群 に お い て有意 に低値を示 した （P ＜ O．05），組織学的検討で は，照射群 に お い て血 管の 照射部で 中膜 の 空胞

形成，多核 白血 球を伴 う血管炎像お よ び血L管内皮の 障害を認め，腫瘍組織 で も，照射 さ れ た 栄養血 管 の 支配 領域 に お い て 細

胞核 の 濃縮を伴 う腫瘍細胞 の 変性壊死 な どが 認め られ た．【結論1HIFU照射 に よ る栄養血管の 閉塞，狭窄，変性が血 流の 途絶

また は 減少 を引 き起 こ し，腫瘍の 成長を妨げた と考えられ，人 で も1 栄養血管の 少ない 子宮筋腫な どの 治療 と して の ，栄養

血 管へ の HIFU 照射の 有効性 が 示 唆 され た．

Pl −200　卵巣類内膜腺癌 （EOC ） と子宮体部類 内膜腺癌 （EEC ）の 新 しい 鑑 別 方 法
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【目的】類内膜腺癌 （EC ）が卵巣 （OV ）と子宮体部 （UT ） に 同時に 認め られ る場合，原 発巣は Scullyの 基 準 に基 づ い て 診

断 され る が，診断基準を適応 で きない 症 例も存在する．我 々 は EEC と EOC で cyclinA ，　B ，　D1 ，E，　F，　Ki67蛋自発現を免

疫染色 に て検討 し，両癌種 で 差を認 め る こ とを報告した．今図，EC の OV と UT に 同時発生症例 の 原発巣 を特定す る こ と を

目標に ．cyclinA ，　B ，　Dl ，E，　F，　Ki67の labeling　indexよ りEOC と EEC の 鑑別式 を作成 した．【方法1鑑別式 ： Xb ＝− 1．1437
− O．0853× cyclinA ＋ O．0423　x 　cyclinB ＋ 0．1737× cyclinD1

− 0，0129× cyclinE ＋ O．0224× cyclinF ＋ 0．0508× Ki67と し て Prob ＝

exp （Xb ）／1＋ exp （Xb ）を算出 （Prob ≧ 0．5 な ら EOC ）す る と理 論 上 は全 体 と し て 80％ の 正 診率 が得 られ る．（1）新た に

EE ¢ 48 例 と EOC44 例 を対象に cyclinA ，　 B，　 DLE ，　 F，　 K ［67蛋白発 現 を解析 し．鑑別式 で 正診率を算出 した．（2）Scully
の 基準で 原発巣が 診断 しえ た EC の OV と UT に 同時発生症例 16例 を対象 に 正 診率 を算出 した．（3）Scullyの 基準 を適 応 で

きない 同時発生症例 15例を対象 に，原発巣 を診断した，【成績】（1）92例中， 69例 で 正 診 で きた （75％）．（2）原発巣が 診断

しえた EC の OV と UT に同 時発 生症例 16例中，12例で 正 診 で きた （75％ 〉．（3）12例が OV 原発，2 例 が UT 原発，1例が

重複癌 と診断 され た．【結論】鑑別 式は EOC とEEC の 鑑別 に 有用 で あ っ た。
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【目的】非侵 襲的に 測定可能な尿中腫瘍 マ
ーカー

で あ る尿中 ジ ア セ チ ル ス ペ ル ミ ン （DAS ）の 婦人科悪性腫瘍 に お け る 臨床的

意義につ い て 検討 した．【方法】施設内倫理 委員会 の 承認 を得 て 婦 人 科良 性 ・悪性 腫 瘍 等の 患者 212 例 よ り同意 を得，治療前

の 尿中 ジア セ チ ル ス ペ ル ミ ン濃度 を ELISA 法で測定 した．測定結果の 検討 に は尿中 DAS 濃度 （nM ）を尿中ク レ ア チ ニ ン 濃

度 （mg ，

／dl）で 除 し た 値 を 100倍 した値 （nmolf
「
g ・Cr） を用 い ，他腫癡患者で の 検討の 結果 を もとに 良悪性腫瘍 の カ ッ ト

’
オ

フ 値 は 325nmol ／g ・Cr と した．【成績】卵巣病変症例 は 78例 で ，良性 腫瘍 40例，境界悪性腫瘍 5例，悪性腫瘍 33例，そ れ ぞ

れの 平均値 ± 標準偏差 は 222．7± 101．8nmol／g ・Cr，290．7 ± 151．3nmol ／g 　
’Cr，　 ll658 ± 2106，3nmoL／g ’Cr で あ っ た．卵巣癌

診断の 感度は 60．6％，特異度は 86，7％ で あっ た，子宮頸部 病変症例 は 91例で ，異形成 44例，浸潤癌 47例，，それ ぞれの 平均

値 ± 標準偏差 は 243．3 ± 128．3nmollg・Cr，446．7　±　568．3nmol／
’
g　
・Crで あ っ た．浸 潤 癌診断の 感度は 5LO ％，特異度 は 86．4％

で あ っ た，子宮体部病変症 例 は 43例 で，内膜増殖症 6 例，体癌 37 例，そ れ ぞ れ の 平均値 ± 標準偏差は 135．5　±　38．6nmol ／g ・

Cr，460．0± 657．2nmol／g　’　Cr で あっ た．体癌診断の 感 度は 35．1％，特異度は 100％ で あ っ た．【結 論】婦人 科領域 の 悪性腫瘍，

特 に卵巣腫瘍に 関 して尿中 ジァ セ チ ル ス ペ ル ミ ン は感度 ・特異度ともに 高値で．腫瘍 マ
ーカーとし て有用で ある．
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