
Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

70  （S−・1．76） 一
般演題 凵産婦誌61巻 2 号

P3−97　卵巣腫蕩 に お ける 術前画像診断の 精度 に 関す る研究
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【目的】卵巣腫瘍 に お け る術前診断は 画像診断が 発展 した 現在で もい まだ 十分で は な い ，本研究で は MRI の 各種撮影法を 分析

し，術 前診断の 精 度 に つ い て 検討 した．【方法】2006年 4 月か ら 2008年 8 月まで に卵巣腫瘍 の 診断で MRI 検査を行 っ た 183
例中手術 を施行した 95例を対象とした，MRI 画像 で は，　 dynamic　study と拡散強調画像 を中心 に 分析 し，術後の 組織診断 と

比較検討，その 術前診断精度を解析 した．【成績】術後 の 組識診断の 内訳は良性 62例，境界悪性 18例，悪性 15例 で あ っ た．
MRI 　dynamic　study を分析 した 結果，造影効果の パ ターン は，お もに早期相，中間相，平衡相の どの 時期で造影が 開始さ れ た

か で 分類 され た，MRI 良性 の dynamic　study で は 74％ が 造影効果な しで あ り，充実部分の 造影パ タ
ー

ンで は 中間相 か らの 造

影出現が ほ とん どで あ っ た．境界悪性 と悪性 にお い て は と もに 早期相 で の 造影 開始が 多 く，そ の パ ターン も類似 して い る た

め 1dynamic
　study の み で は鑑別が 困 難で あ っ た．今後，　 PET −CT な ど を組 み 合わ せ る こ とが 必 要 で あ る と思 わ れ た．また，

経過観察して い たチ ョ コ レート嚢胞 62例中 3例 に おい て微小結節が出現し手術 した結果，明細胞癌 で あっ た．【結論】卵巣腫

瘍 に お け る MRI の 画像診断 と くに dynamic　study の 分 析 に て そ の 造 影効 果 の パ ターン が 分類 され た．しか し，境 界 悪性 と悪

性 との 鑑別 はまだ困難で あり，今後の 課題で あ る，また，チ ョ コ レ
ー

ト嚢胞 の 経過観察で は微小結節を見逃さない こ とがきわ

め て 重 要 で あ る．

P3−98　PET −CT は婦 人科 癌 リ ン パ 節 転 移 診 断 に有 用 か

国際 医療福祉大 三 田病院女性腫瘍セ ン ター

村 上 文祥，小川奈津希 山崎綾野，石谷敬之，片瀬功芳，清水敬生

【目的】婦人科癌 に お ける PET −CT で の リ ン パ 節転移の 評価につ い て 検討する．【方法】対象は 子宮頸癌，子宮体癌，卵巣癌 の

36 例．期間は 2007年 5 月
〜2008 年 9 月．36例中 36例 で 術前 に PET −CT を施行 し た後，完全 リンパ 節郭清術を施行した．

術前 PET −CT 結果 と術後病理 診 断結 果 を用 い て 検討 し た，【成績】郭清リ ンパ 節総 数 は 2426個．1例 あ た りの 郭清 リ ン パ 節数

中央値 は 67個 （range ：25−IO2）．郭清リ ン パ 節 2426 個中 79個 （3．2％ ）に リ ン パ 節転移 を認め た．婦人科癌 リ ン パ 節転移 に

お け る PET −CT の 感度は 24％ ，特異度 は 99．9％，正 確度 は 97．5％ で あ っ た．転移 リ ン パ 節を部位別 に 検討 した と こ ろ，骨盤

リンパ 節 に おい て PET 　CT の 感度は 39．5％，傍大動脈 リ ン パ 節にお い て 7．3％ で あ っ た．転移 リ ン パ 節を病理組織別 に検討 し

た と こ ろ，扁平 上 皮癌に お い て PET −CT の 感度は 35、7％，腺癌 にお い て 8」％ で あ っ た．転移 リ ン パ 節の リ ン パ 節内病巣を測

定 し，転移病巣の 大 き さ別 に検討 した とこ ろ，真 陽 性リ ン パ 節 の 大 き さ中央 値 は ll．5mm （range ；6−32mm ），偽陰性 リ ンパ 節

の 大 きさ中央値 は 3mm （range ：O．1−9m 皿 ）で あ っ た．また，リ ンパ 節内病巣 10mm 以一ヒの 転移 リ ンパ 節 は全 て PET −CT
陽性 で あ っ た．それ に 対 して リ ン パ 節内病巣 5mm 以 下 の 転移 リ ン パ 節は全 て PET −CT 陰性 で あ っ た．【結論】婦人科癌 リ ン　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ち
パ 節転移 にお け る PET −CT の 感度 は 24％，特異 度 は 99．9％，正確度 は 97．5％ で あ っ た．転移 リ ン パ 節 を部位別に検討する と，
PET −CT に お ける 感度は骨盤 リ ン パ 節が 傍大動脈 リ ン パ 節 よ り高か っ た．病理 組織別に 検討する と．　 PET −CT に お け る 感度

は扁平上皮癌が腺癌より高かっ た．PET −CT 検査は 婦人科癌 リ ンパ 節転移診断 に有用か どうか，更 に前向きに検討す る価値
が ある．

P3−99　CT に よ る リ ンパ 節転移の 診断精度
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【目的】CT に よ る リ ンパ 節転移の 診断精度を原発巣 と転移部位別 に検討す る こ と．【方法】対象 は 2006年か ら 2007年 に当院で

治療を行 っ た患者の うち，病理 学 的 に リ ン パ 節転 移 の 有無 が確 認 で き た術 前化 学療 法 施 行患 者 を 除 く 155名 （子 宮 頸 癌 46
名，子宮体癌 68名，卵巣

・
卵管が ん 41名），こ れ らの 患 者の CT に よ る リ ンパ 節転移診断の 陽性反応的中率 （PPV），陰性反

応的中率 （NPV ）を検討 し た．　 CT の ス ラ イ ス 幅 は，5mm で 撮影 し，リ ン パ 節転移の 診断は ，長径 が 8mm 以 上 の もの で ，腫

大 リ ンパ 節の 形状，集簇性，連続性 を加味 し最終判 断を行 っ た，【成績】CT で リ ンパ 節転移 が指摘 さ れ たの は 39名，病理 学 的

に転移 と診断 され た の は 35名（頸癌 14名，体癌 11名，卵巣癌 10名，骨盤 リ ン パ 節（PLN ）31 名，傍大 動脈 リ ン パ 節（PAN ）

13名）で あっ た．原発巣別の PPV ／
’
NPV は，子宮頸癌 で 100％／86．5％，子宮体癌で 88．9％／94．9％，卵巣癌 で 7L4％／85．3％ だっ

た ．リ ンパ 節 の 部位 別 の PPV 〆NPV は ，　 PLN で は 81．0％ ／89．3％ （子 宮頸癌 100％ ／86．5％，子 宮体癌 85．7％／94．9％，卵巣癌

40．0％／82．996）．PAN で は，66．7％．i
’96．0％ （予 宮頸癌 0％AOO96，子 宮体癌 75．0％／95．1％．卵巣癌 83，3％／94．196）で あ っ た．

【結 論 】リ ン パ 節 転移 の CT に よ る診 断 は，原発 巣 に よ っ て PPV ，　 NPV に差 が あ り，　 CT の リ ン パ 節 転 移 所 見 を治療 に 応用 す

る場合 に は 原発巣を加味 した判断が 必 要で あ る，
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