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Pl−136　子 宮筋層 内 に発育 し腺筋症 が 発生 母地 で ある と類推され る 子宮癌肉腫の
一

例
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子宮癌肉腫 は大 部分が 子宮内膜 に広基性 の ポリ
ー

プ状を呈して発生す る ため，術前 に診断 され る こ とが多い と言われ て い る．
今 回我々 は，子宮腺筋症 を背景 に 子宮筋層内に 発生 し，術苗診断が 困 難 で あ っ た子宮 癌 肉腫 の

一例 を経験 し たの で 報告す る．
症例は 纉 歳 玉経妊 0経産，下腹 部腫 瘤感 を主訴 に 当院 を受診 し，臍 ヒ3横指に 及ぶ 腹部腫蕩を認め た．骨盤 MRI 検査で は，
腫瘍径 17Cln，内部 に造影効果を伴う充実性結節 を認め る 嚢胞性の 腫瘍 で ，子宮体部との 境界 は不 明 瞭 で あ っ た，腫 瘍 マ ーカー

は，CAI9−9：50＆2U／lnl，　 CA125 ：89．4U／ml ，　CA72−4　：　7．7U！ml と上昇を認め た．細胞診で は，子宮頸部 ： class2 ，子宮内膜 ：

dass2 で あ っ た．術前診断は 卵 巣悪 性腫 瘍 と考え．20　H後 に 手攝 を 施行 した，開腹 した とこ ろ ，弼側付属器は 肉眼 的に異常 を

認めず，腫 瘍は 子宮後壁 筋層内に発育 して い た．子宮内膜との 問に連続性は認めなか っ た．腹式単純子窩全摘術，両側付属器
切 除徳，大 網切除衛，骨盤内 リ ンパ 飾郭清，傍大 動脈 リ ン パ 節生 検 を施 行 し，病 理 組 織 学的 に は子 宮癌肉腫 と診断さ れ た，上

皮成分は 明細胞腺癌 ， 間質成分 は平滑筋肉腫を主体に．一部内膜問質肉腫を認め た．左外腸骨リンパ 節 ・左閉鎖節 リ ン パ 節転

移，お よ び大 網 播 腫，左 基靭 帯 浸 潤 を 認 め，転移 巣の 組 織像 は癌腫 で あっ た．腫瘍の 周 囲 には 子宮腺筋症 が存在し，そ の 一
部

は腺筋症 の 内膜腺や間質を置換す る ように発育して い た．子宮内膜 に腫瘍を認 め ない こ と も併 せ て，本症例 で は子宮腺筋症が

発生 母地 で ある と類推 さ れ た，以 上 よ り，FIGO　stage4b ．現在，　 TJ （PTX ＋ CBDCA ）療法を施行中で ある、

P1−137　子 宮肉腫 ・子宮 筋腫 の 鑑 別 診 断に お ける FDG −PET ／CT の 有用性 の 検討

高知大

小 栗 啓 義，山 田 る りこ，山本寄人 ， 前田 長正
， 深谷孝夫

【日的】子宮肉腫の 衛蘭診断 は 難 し く，しば しば，子宮筋腫 との 鑑別が 問題 となる こ とがあ る，子宮筋腫 と子宮肉腫 の鑑 別 診

断 における PET／CT の 有用性につ い て検討す る．1方法】臨床経過や MRI 所見より子宮肉腫を疑 い ，当科で 外科的治療を施行
した 7症 例 を対象 と した，術黻 こ文書 に よ る 同意を得た 上 で ，FDG −PET ／CT を施行 し，術後 の 病理組織診断 との 対比に よ り，
PET ／CT の 有用性 に つ い て 検討 した．同蒔 に，子宮内膜細胞 診，　 CAI25，　 LDH ，　 MRI 所見 に つ い て も検討 した．【成績】平 均

年齢 は 50．6 歳 （26−71歳），最終的な病理 組織診断 は子宮肉腫 2 例 （leiomyosarcoma 　1例，1iposarcoma　1例 ）子宮筋腫 5例

（typical　leiomy｛｝ma 　2例，　 atypical 　leiomyoma 　2 例，至ipolelomyoma 　1餌）で あっ た．子宮内膜網胞診は全例 で 陰性 で あ っ た．
MRI 所見 は typ ：ical　leioInyomaの 1例を除 き，6例 で heterogeneousな 所見 を認め た，　PET ／CT で は，子宮肉腫 2 例，子宮筋

腫 の 2例 （atyplcal 　leiomyoma症例）に FDG の 強 い 集積 をみ とめ た．　 PET 陽性症例 で は，病 理組織所 見 で の 悪 性 また は異 型

の 強 い 部分に一
致 した FDG の 集積が PET ／CT　fusion画像 で確認され た．PET 陽性で あっ た atypicaHeiomyoma 症例で は継

胞密度 が 高く，免疫染色 で mib
−1 （ki−67）が 部分的 に陽性 で あ っ た．【結 謝 FDG −PET で は子宮肉腫及 び低悪性度腫瘍 と鑑

別を要す る子宮筋腫で 陽性を示 した．FDG −PET ／CT は子宮肉腫 の 鑑嬲，局在診断 に有用な診断方法で ある こ とが 示 唆 され

た．

Pl・138　最近 当科で 経験 した 子宮肉腫の 統計
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【莓的】本邦 にお い て は 子 宮体癌 が徐々 に 増加する 傾向に あり，子宮肉腫 は 頻度が 少 ない もの の 当科 にお い て も以 前 よ り増 加

傾向にあ る．症例 に よっ て は綫過が急速 で 予 後不良だが，完治を得 られ る こ と も少 な くな い．当科 で経験 した症例 につ い て 予

後因 子となる 項 目を検 討 した．【方法｝対 象 は 1996年か ら 2（｝06年 まで，当科 に て 診断，治療 を行っ た 子宮肉腫 31例 に つ きs
組織型，治療法，予後な どを retrospective に検討 し た．1成績】11年間で 当科におい て 治療を行 っ た子宮体癌 は 361例 で あ り，
そ の うち の 31例 （＆6％）が 子宮肉腫 で あっ た．治療開始時 の 平均年齢 は 59．7± 15．7歳 で あ っ た．組織 型 は carcinosarcoma

が 16例 （51．6％） と最も多 く，次 い で leiomyosarcoma6興 （1ユ8％）．　 adenosarcoma3 例 （9．7％）で あ っ た．28例で 手術 を

行い ，進行期は ［期 が 19例 （61．3％ ），3 期 7 例 （22．6％ ），4 期 5 例 （16．1％ ）で あ っ た．31例中 30例 は 治療 を 開始 し た が ，
12例 （38．7％）で 治療抵 抗 性 を認め，治療開始後平均 106 日で 原病死 して い る．化学療法 の レ ジ メ ン に関 して は，以 1撫 まCY−
VADIC を行 っ て い たが，最近で は TC を行っ て い る，CR の 15例 の うち 1例 で 3期 で あ っ た が，14例 は 1期 で あ っ た．【結 論】
子宮肉腫に おける予後良好群 は Optimalに手術を施行する こ とが で き，術後 3 カ月経過時点で 再発傾向がない 症例 で あっ た．
予 後 不 良群 は 治療 開始 後 平 均 106日で 死 亡 に至 っ て い た．
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