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P2−13−5　原 発性卵管癌 11例 の 臨床病理学的検討
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1目的】卵管癌 は婦人科悪性腫瘍 の 03％ を占め，稀な疾患で ある．我々 が経験 した 11症例 につ い て 臨床病理学的な検討を行 っ

た，【方法11997年か ら 2011年の 5年間で 原発性卵管癌 と診断 し，治療した 11症例を対象 とした．【成績】平均年齢は 63才
（47〜76才）．主訴は 不正性器出血 4例，下腹部痛 2 例，水様性帯下 1例，内膜細胞診異常 2例，他疾患 の フ ォ ロ

ー
で 指摘 さ

れたの が 2例．術前の 画像検査で 卵管癌 と読 影 され た もの は 1 例の み で あ っ た．全例 に手術を行 っ て お り，術式は子宮全摘出
術 （TAH ），両付属器摘出術 （BSO），大 網切除術 （OM ），骨盤内 リ ン パ 節郭清 （PL ）．傍大動脈 リ ンパ 節郭 清 （PAN ）施行
が 3例．TAH ，　 BSO ，　 OM ．　PL 施行が 2 例．　 TAH ，　 BSO ，　 OM 施行が 4例 ，

　 TAH ，　 BSO 施行が 2例 で あっ た．術後進行期
は，Ia期 2例，　Ic期 1例，　llb期 1例，　Ilc期 1例，　ma 期 1例，　Mc 期 1例，　IV 期 4 例 で あっ た．組織型 は，漿液性 腺 癌 6
例，漿液性腺癌 で 肉腫変 化 を伴うもの 1例，類内膜腺癌 2例，漿液性腺癌 と類内膜性腺癌 の 混合型 1例，癌肉腫 1例で あっ た．
胸水貯留の IV 期 2例に 対し術前化学療法を施行．化学療法は タ キサ ン系 と 白金製剤 を使 用．予 後 は NED7 例 （1期 2 例，　 H
期 2例，HI 期 1例 ，　 IV 期 2 例 ），　 AWD1 例 （m 期 1例）で あり再発 は 3例 （皿 期 2例，　IV 期 1 例）認めた．再発まで の 期
間は 5〜11 カ 月で．全て 腫瘍マ ーカー

の 上 昇 と PET −CT 施行 し異常集積 を認 め る こ とで 確認 さ れ た．【結論1卵 管癌は 化学療
法が 効果 的 で あ り，卵巣癌 に 準 じた 治療法 が行 わ れ て い る．また 診断 は困難で あ り，皿 期以 上 の 進行期で 発見される こ とが
多い ．
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【目的】当院で 治療 を した上 皮性卵巣癌症例 につ い て 臨床 的 に検討 した．【方法】1993年〜2009 年まで に 当院で 治療を受けた上
皮性卵巣癌 195症例 （漿液性卵巣癌 68例 ・類内膜腺癌 45例 ・明細胞腺癌 55例 ・粘液性腺癌 27例）を対象 に，進行期 1期 の

staging 　laparotomy施行の 有無の 検討，　 opitmal 　disease症例 の 検討 ，化 学療 法 別 の 累計 5 年生 存率 を検討した．【結果1進行期
1期 の うち，staging 　laparotomy施行例 68例 と施行しなか っ た 18例 の 累計 5 年生 存率は，施行例 92％ vs 無 し例 75％ で あっ

た．また，pT1 期の 68例 の 内，3 例 （42 ％）に リ ン パ 節 転 移 を認め た．1999年〜2009年 ま で の 進 行期 3c期 の 69例，腹腔内
播種残存例 48例 ・播種残存 ＋ リ ンパ 節生検に よ る リ ン パ 節転移 を確認 で きた例 15例 ・

　suboptimal 　srugery ＋ リ ンパ 節転移
例 10例 ・

腹腔内病変は無 くリ ンパ 節転移陽性の み 例 6例 で は，累計 5 年生存率 は そ れ ぞれ 20％ ・29％ ・35％ ・41％ で あ っ

た．化学療法別 の 検討で は，初回化学療法が タ キサ ン系 （TC ）療法 で あっ た症例 とそれ以前 の CAP 療法症例を比 較した と こ

ろ，累計 5年生存率で は，進行期 1 期 ＋2 期 TC 療法 と 同進 行期 CAP 療法で は 84％ と 69％，進行期 3期 ＋ 4期 TC 療法と同
進行期 CAP 療法 で は 29％ と 18％ で あ っ た．【結論】当院の で の 上皮性卵巣癌の 治療経過 を検討 したとこ ろ，　staging 　laparot−
omy 施行 ・

　opitmat 　surgery 施行の 可否は正確な進行期 の 判 断 ・
予後 の 予測 とい う点 にお い て 1個入 の 患 者 と関わ る うえで

重 要で ある と考え られ た．また，化学療法の 変遷 に よ り早期癌 （1 期 ＋ 2 期）に つ い て は TC 療法が優位思 われ る が ，進行癌
（3期 ＋ 4 期）に つ い て は 長期的 な予 後 で は 有意 差 は ない と思わ れ た，
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【目的】進行上皮性卵巣癌は手術 と化学療法に よ り，い っ た ん寛解を得 られ る こ とが多 い が，そ の 後再発 を きた すこ と も多 く，
長期生存は 依然 困 難で ある ．そ こ で 今 回我々 は進 行上 皮性卵巣癌の 長期生存例 を 抽出 し，その 因子を明 らか にす るた め 臨床的
検討を お こ なっ た，【方法】1998年 1月か ら 2006年 8 月まで に当科で 治療 をお こ なっ た上皮性卵巣癌 m 期，IV 期 72例 につ

い て 検討 した．【成績 】1998年 1 月か ら 2006年 8月 まで に 当科 で 治療をおこ なっ た上 皮性卵巣癌 II，　 IV 期は 72例 で あっ た，
その 内訳 は漿液性腺癌 49 例 （68％），粘液性腺癌 6 例 （8％ ），明細胞腺癌 5例 （7％），類内膜腺癌 9例 （13％），　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　 リ ン パ 節転
移 を 認め た もの は 24 例 （33％）．残 存踊瘍 が 1 セ ンチ 以 下 の optimal 　debu 且king　surgery が 行わ れ た の は 36例 （50％）で あっ

た．その うち非担癌で 5年以 上 の 生存を認め たの は 8 例 （11％ ） で あっ た．い ず れ も術 前化学療法 は 行 わ れ て お らず，5例
（63％ ）に お い て リ ンパ 節転移をみ とめ た．病理組織型は漿液性腺癌が 7例 （88％），類内膜腺癌 が 1例 （14％）で あっ た．全
症 例 で optimal 　debulking　surgery が 行 われ，3 例に おい て完全摘 出 され，術後補助化学療法 をお こ な い 長 期寛解を得 て い る．
の こ り5例 にお い て残存腫 瘍 は 1 セ ンチ 以 下 で あ っ た が，そ の うち 4例 に おい て術後寛解導入療法をお こ ない ，残 り1例は術
後化学療法 な しで長 期寛解を得 て い る，【結謝 進行卵巣癌 に お い て，組織 型 と残 存 腫 瘍 が 長 期生存 に 影響 して い る と考え られ
る
一

方，リ ン パ 節転移の 有無 は影響 し な い と考えられ た．
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