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P2−6−1　 子宮頸癌 FIGO　Ib2期の 検討
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1目的】子宮頸癌の Ib2期 は
， 臨床的に 明 らか な病巣 が 子宮頸部に 限局 した径 4cm 以 上 の 腫瘍 と定義され

， 径 4cm 未満 の Ib

1期 よ り明らか に治療成績 が 劣る こ とか ら，化学放射線治療や 術前化学療法など積極的 な 治療が 行 わ れ て い る．今回我 々 は 当

院で経験 した子宮頸癌 FIGO 　Ib2 期 を後方視的 に検討 した の で 報告す る，【方法】2001〜2010年 に 当院で 治療 した子宮頸癌症

例中、Ib2期 と診断された症例を選択 し，その 臨床 ・病理診断や 治療内容 ・予後を Ib1期や H 期 と比較 した，1成績】対象症例

は 80例で，そ の 平均年齢は 462歳 （範囲 29β〜86．3歳），組織型 は扁平上皮癌が 48例 （60．O％），腺癌が 29例 （36．3％）、未
分化癌 1例 （1．3％ ），小細胞癌 1 例 （L3 ％ ），癌 肉腫 1 例 （1．3％ ）で ，頻度 は Ibl 期とは 同様で あっ た が II期 よ りは平均年齢

が低 く腺癌 の 頻度が 高か っ た，治療 は 72例 （90．0％）で広 汎子宮全摘術 が 行わ れ，1例 （1．3％）は 拡大 子宮全摘の み，6例

（7．5％ ）は化学療法 ＋ 放射線治療，1例 （1．3％）は放射線治療の み で 治療した．手術例の 手術進行期は pTlb1 が 5例 （6．8％ ），
pTlb2 が 27例 （37．0％ ），　 pT2a が 7例 （9．6％ ），　 pT2b が 34例 （46．6％）で，35例 （48．6％）に骨盤 リ ン パ 節転移，2例 （2．7％ ）

に卵 巣転移，2例 （2，7％）で 骨 盤腹 膜播種，1例 （1．4％ ）で 直腸 漿膜浸 潤 を 認 め た，治療 成績 は 5年生存率が 69．8％，5 年無

病率が 67．6％ で，Ibl期 より不良で IIb期と同等で あ っ た，【結論】1b2期は Ib1 期と比較すると平均年齢や腺癌の 頻度は同等

で あ っ た が，リ ンパ 節転移 の 頻度が 高く，治療成績が 不良 で あ っ た，また Hb 期 と治 療成績 は 同等 で あ るが，腺癌の 頻 度や 治

療方針で相違が あっ た，Ib2期 は 1期 の 中で も，よ り治療成績 の 悪い 症例を 選択 されて い る と考え られ た．
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【目的】近年，わが 国 にお け る年齢別の 子宮頸癌罹患数は 若年層で 増加傾向に あ り，とくに腺癌の 罹患が 増加 し てい る とい わ

れ て い る．若年子宮頸癌の 予後は 不良で ある とい わ れ て い る が 具体的な 報告 は な い ．今回，当院 にお け る若年子宮頸癌の 病理

学的特徴と予後に 関して 検討した，【方法】1999〜2011年 に 当院で加療 した lb期以上の 275例を対象 に，39歳以下 （A 群）と

40歳 以 上 （B 群）に関 して 以 下 の 臨床病理 学的所見を 比 較 した．（1）頻度，（2）組 織型 （扁平 上皮癌 ：SCC，腺癌 ：AD ，腺扁

平上 皮癌 ：AS，そ の 他），（3）ス テ
ージ，〔4）1＋ 2期 で 手術施行例 の 臨床病理学的因子 と予後，（5）3．4 期癌 の 予後 【成績】（1）

A 群 ：69例 （25．1％ ），B 群 ：206 例 （74．9％ ）で ，　 A 群の 頻度 は 2005 年以 前と以 降 とで 差は な か っ た ．（2）組織 型 は A 群 ：

SCC 　65．2％，　 AD ＋ AS 　29．0％，そ の 他 5．8％，　 B 群 ：SCC 　73．8％，　 AD ＋ AS 　24．3％，そ の 他 1．9％ で差 は なか っ た．〔3）ス テージ

は A 群 ： 1期 50例 ，
2 期 12例，3 期 3 例，4 期 4 例 ，

B 群 ： 1期 77例，2 期 69例，3 期 35例，4 期 25 例で ，　 A 群 で 有意 に

1＋ 2期が 多 く認め られ た（p ＝O．OOI）．（4）手術を施行した A 群 62例と B 群 124例の 比較で は，臨床病理学的因子に 差 はな く，
A 群 vsB 群 の PFS，　OS は そ れぞ れ 8L8％ vs72 ．9％，91．6％ vs81 ．7％ と同等で あ っ た．（5）3＋ 4 期 の 予後は 両 群同等で あ っ た が，
3b期に 関して は A 群 vsB 群の PFS ，　 OS は それぞれ 0％vs42 ．8％ （p ＝O．OOO1＞．0％vs55 ．3％ （p　

＝
　O．023）と A 群 で 有意 に 不良

で あっ た．1結論】若年子宮頸癌 は L2 期癌が有意 に多く，そ の 予後は 40 歳以 上 の 症 例 と同等で あ っ た，一
方，進行癌症例 の

予後は 不良で ある 可能性 が示唆 され，今後症例数 を重 ね た検討 が必 要 で あ る．若年 3期症例 の CCRT に引 き続 く集学的治療
の 導入 が 今後の 課題で あ る と思 わ れ た．

P2−6−3　 当院 に お ける広汎性子宮頸部摘出術

聖路加国際病院

原田寛子，塩田恭子，山本健太郎，秋 山瑞紀，北 野 理絵，秋谷　文，林　良宣．兵藤博信，斉藤理 恵，樋 田
一

英，
山中美智子，百枝幹雄

1目的】近年子 宮頸癌 の 40歳 以 下 で の 罹患率が 上 昇傾 向で あ る．妊孕 性の 温存を目的 と し た広汎 性子 宮頸部摘 出術 につ い て 当

院で 施行 した 6例 に つ い て検討する．【方法】当院 で 2007年か ら 2012年に 施行した 腹式広汎 性子宮頸部摘 出術 6例 に つ い て

術前，術後の 病期 と病理 診断，手術時間，出 血 量，入院期間，に お ける 合併症，短期予後，妊孕性 に つ い て 検討 した，なお術

後は症状 が なければ MRI，細胞診，腫瘍マ
ー

カ
ー

での 経過観察を行 っ て い る，術式の 決定 に際 して は十分なイ ン フ ォ
ーム ド・

コ ン セ ン トを 行っ た 上 で 患者 の 希望 に よ り決定 した，【成績】患者 の 年齢 は 中央値 が 33歳，5例 が 未婚，1例 既 婚 で あ っ た．進

行期 は Ibl期で，組織型 は扁平上皮癌 4例，腺癌 2例 で あっ た．術式は腹式広汎性子宮頸部摘出術 ＋ 骨盤 内リ ン パ 節郭清 を

行っ た もの が 5 例，患者 の 希望に よ りリ ン パ 節郭清を行わ なか っ た もの が 1 例で あ っ た．術後療法 を要 した もの は なか っ た．
手術時間は 中央値 で 6時間 40分，出血量 は 7275ml（480〜2030ml）で あっ た，入 院 日数 は 14．5 日で あっ た．病変の 浸潤 の 深

さは 3．25mm （1〜7mm ）術 後 観 察 期 間 2〜78 カ 月 で の 術 後 合 併 症 は神 経 因 性膀 胱 が 1 例 認 め られ た．局 所，遠 隔転 移 を含 む

再発 は 認め られ て い ない ．未婚 5例中，術後に結婚 2例 で，1例が 現在 IVF−ET を 施行中で ある．【結論】術前の 評価 を行 い 適

切な基準 に 基づ き行えば 妊娠例 は ない もの の 再発例が 認め られ ず，妊孕性 の 温存が 可能で あ る と考え られ た．
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