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P4 −f　64　マ ゥ ス 同系卵巣癌細胞株を用 い た樹状細胞投与に よる抗腫瘍効果 の 検討

九 姻 大 病理 病態学

近藤晴彦，岡野慎士 ，居石克夫

【目的】腹膜播種を含め た卵巣癌に対す る治療法 と して の 樹状細胞 （DendritSe　cell　：　DC ）療法の 町能性を検討するた め に，同

系 マ ウ ス 卵巣癌細胞株を用 い て DC の 抗腫瘍効果を検討した，【方法】1）皮
’
ド接種モ デ ル ：C57BL〆6xC3HF1 （B6C3F】）マ

ウ ス の 腹壁に尚系 の 卵巣癌紹胞株 ◎VH 蟹 を接種 （DayO）L，　 Daド3，　 IO，三7に 栂系 の 骨髄由来 DC を艟瘍内投与 し，腫蕩体

積 を検 討 した，2）腹膜播種モ デ ル ：B6C3F1 マ ウ ス の 右卵巣 に 径 2mm の OVHM 腫瘍塊を移植 （DayO ）し，　 Day3
，
　 i  に 同

系の 骨髄由来 DC を卵巣腫瘍内投与もし くは腹腔内投与 しt 腫瘍体積お よび 生存皐 を検討 した．【成績】1）皮下接種 モ デ ル で

は，Day21 の 腫蕩体積 （mn13 ）は未治療群 ：51．5．77± 116．34 （n ＝5）レ：対 し，　 DC 治療群 ：160± 96．03 （n ＝・5）と有意 に腫瘍縮

小効果を認め た （P〈 0、001）．2）腹膜播種 モ デル で は OVHM 卵巣腫瘍内 DC 投与法におい て，　 DaylOの 右卵巣腫瘍体積 （mm
3）が未治療群 ：396．3Gま 1 9．36 （n ＝5）妥こ嬉し．　 DC 即巣腫務内投与群 ： 王09± 65．49 （n ・・5）と有意に鍾瘍縮小 を認め た （P〈

O．（＞01）、しか し DC の 卵巣腫 瘍内，腹腔内投与 い ずれ も癌幌腹膜炎を きた し。腹水量お よび 生存率 に 有意差 を認め なか っ た，
【結謝 同系 DC の 腫瘍内投与 で腫瘍径の 縮小を認め たもの の

， 予 後 の 改善 に は癌性腹膜炎の コ ン トロ ール が不可欠で あり，
DC の 投 与方法の 改良や他 の 治療法 と組み合わせ で の 検討が必要と思わ れ る，

P4−165　卵巣癌 に おける N一ア セ チ ル グ ル コ サ ミ ン転移酵素の発現の 意義
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【目的】癌転移関連分子の 多 くは糖 タ ンパ ク質 で あり，糖転移 酵素に よっ て そ の 糖鎖構造が 変化す る こ と に よ り，浸潤 ・転移

は制御 され る，N一ア セ チ ル グ ル コ サ ミ ン 転 移 酵素 V （GnT −V ）は，癌 の 転移 に最 も 関連 が 深 い 酵素 の 一・つ で ，β1−6GlcNAc
鎖 とい う特徴的な糖鎖構造をつ くる．今図我々 は那巣癌 に おける GnT −V の 発現 に つ v て 検討した．防 法】当院に て 1995
年か ら eoO6年に初 囘手術 を行 っ た 上 皮性卵巣癌症 例 で，患者の 同 意 が得られ かつ そ の 後 の 追 跡 調 査が 可 能で あ っ た 83例（漿
液性腺癌 29例，粘液性腺癌 14例 ，明細胞腺癌 28例，類 内膜腺癌 王2例 ）を対象 と した．手衛検体を用 い て抗 GnT −V 撹体に

よ る免 疫 組 織 染 色 を行 い 腫蕩 細 胞 に お ける GnT −V の 発現 を 染色 強度お よ び 陽牲 率 との 合討 0〜6 点 で ス コ ア リ ン グ した．
 
〜2 点を 陰性群，3〜6点 を陽性群 とし，GIIT−V 発現 と各種予後因

．
予に つ い て 解析を行 っ た．さらに 粘液性卵巣魎瘍 37例

（良牲 10例，境界悪性 13例，悪性 14例）につ い ても隅様に染色．評価を行っ た．【成績｝免疫紐織染色 に て tGnT

−V は細胞

質に 局在 し，83例 中 貿 樋 が GnT −V 陽牲で あっ た．　 GnT −V 陽性率は，漿液性腺癌 096，粘液性 腺癌 3296，明細胞腺 癌 11％，
類内膜 腺癌 9％ で ，粘液性腺癌 に お い て 有意に高 か っ た．粘液性腫瘍 で は良性 40％ ，境界悪性 31％ で あ り，悪性 （92％ ）に

て 明らか に GnT −V 賜性率が高くな o て い た．【結謝 卵巣癌 にお ける GnT −V は，粘液牲腺癌にお い て組織特異駒に 強い 発現

を認 め た こ とよ り，卵巣粘液性腺癌 の マ ーカーとなる可能性が 示唆され た．

P4・t66　腹 膜 偽粘 液腫 に 隲 する後 方梶的検討
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【目的】婦人科で扱 っ た腹膜偽粘液 腫 の 実 態 を明 らかに し予後因子等を検討す る．【方法】倫 理委員会の 承認 を得 た多施設 聞共

同に よ る後方視的擁究．婦人科で 手術 した 腹膜偽愚液腫例 （粘液性 の 腹水を鐸 っ た罪巣また は虫垂癒発の 腫瘍）を可能な限 わ

過去 に遡 り集積した．検討項口は年齢，手術情報（残存臓器，デ キ ス トロ ース に よ る腹腔内洗浄，温熱療法 の 有無，手術時間，
出血量），組織型，追加治療，術後 フ rtロ ー

ア ッ プの 項 目お よび 頻度，転帰 （手術か ら再発お よび死 亡 まで の 期問）等で フ ァ

イ ル メ ーカー
で 作威 した 入カ フ ォ

ー
マ ッ トに 各施設毎 に 入力 した もの を集計 ・検討した．生存時間解祈 に は SAS 　ver 　9 を使

用 した．【成績】9施設か ら 23症例が登録された．追跡期間の 中央値は 46か 月，再発 12例 （52％），死亡 7例 （30％）で あっ

た．約 7割の 症例 で 虫蕪お よび大 網が 切除 され て い た．リ ン パ 簾郭濤の 施行は骨 盤 内が 9例，大動脈周 囲が 4例 で あ っ た．12
例 （52％）で腫癌が肉眼 的に残存 し，うち 6 例は 2cm 以上 の 残存 で あ っ た．デ キス トロ ー

ス に よ る腹腔内洗浄は 11例，温熱

療法施行例 は なか っ た．化学療法 は 16例で 施行，うち 8例 は腹腔内投 与を行っ て い た，病 理組織診断上，良性 7例，境界悪

性 10測，悪嫉 6鯛 で あっ た．再発 ・死 亡の 予後國 子 を生存曲線で検討 した とこ ろ，有意な （LD建 r認 k 検定 費 く．飜）予後因

子 は 残存腫瘍の 最大 径の み で あ り，腫 瘍 の 可及的 減量 が 予後向上 に 寄与す る こ とが 示唆 さ れ た，【結論】腫 瘍 の 可 及 的減跫 を支

持す る結果 が得 られ た．組織型は有愈な予後因子 とはならなか っ たが ， 現在 ， 中央病理診断による再検討中で ある．
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