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P2−19−4　 再発平 滑筋肉腫 に対 して 分子標的薬 （バ ソ パ ニ ブ 塩 酸塩 ）を投与 した一
例
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子宮平滑筋肉腫 は，血行転移 を きた しや す く，治療抵抗性で あ る た め 予 後不 良で あ る．初 回治療後，基 靭帯 部 に 再発 し平滑 筋

肉腫 3 回 の 手術 と 3 回 の 化学療法 を行っ た が 無効で あ っ た た め，分子 標的薬（バ ソ パ ニ ブ塩酸塩）を投与 した 1例を報告す る．

症 例 は 64歳，3回 経妊 3回 経産 で ある．平滑筋肉腫 の 診断で 準広汎子宮全摘術 を受け平滑筋肉腫 IIIa期が確定した．術後

ADM 療法 を 6 コ
ー

ス 施 行 し再発 な く経 過 して い た が 治療 17年後 に PET −CT 上，骨盤内腫瘍 に 集積を示 した．腫瘍摘出術 を

施行 し初 回の 病理所見と酷似した た め 再発 と診断され ifosfamide／cisplatin 療法を 3 コ ース 施行 した．そ の 翌 年 に 同
一

部位 に

2 回 目の 再 発 を確認 した．gemcitabine／docetaxel療法 も無効 で あっ た た め，摘出手術 を試み た．しか し腫瘍は骨盤内に
一
体

化 して 摘出が 不可能の で あっ た た め，バ ソ パ ニ ブ塩 酸塩 の 投 与 を 開 始 し同 時に本人希望 で免疫治療の YδT 細胞療法 を施行 し

た ．投与 4 日目か ら 高血 圧 が 出現 し，降圧 薬に よ る コ ン トロ ール を行 っ た、また，手足症候群，味覚異常，毛髪異常 を認め た

が すべ て 許容範 囲内で あ り内服可 能と判断 し現在 7か 月目に なる が治療継続 して い る，現在，腫瘍 の 増 大 は 認 め られ な い ，子

宮平滑筋 肉腫 に 対す る バ ソ パ ニ ブ塩 酸 塩 投 与 は 有効 で あ る と考え られ た，バ ソ パ ニ ブ 塩酸塩 は VEGF 受容体 に 対 して 阻害作

用を示 し．腫瘍の 血管新生を抑制し腫瘍 の 縮小効果 よ り増大を抑制す る と さ れ るが，本症例 に お ける VEGF 受容体の 局在に

つ い て も報 告 す る．
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【緒言】子宮肉腫，殊 に再 発症 例 は予後不良で あ り，治療 に難渋する 疾患 で あ る．パ ゾパ ニ ブ は血 管内皮増殖因子受 容体な ど

に阻害作用を示す マ ル チ キナ
ーゼ 阻害剤で，血管内皮細胞の増殖を抑制，血管新生阻害 に より腫瘍増殖を抑制する．本剤を再

発子宮肉腫 の 2例 に 経験 した の で 報告す る．【症例 1】51歳，0妊 0産．多発 肺転 移 を伴 う子 宮 平 滑 筋肉腫病期 4期で 紹介．子

宮摘 出 施行後 IEP 療法 （1，エ ピル ビ シ ン ，シ ス プ ラチ ン ）6 コ ース 施行し SD．　 DG （ドセ タ キセ ル ，ジ ェ ム シ タ ビ ン ）療法

に変更，3 コ ー
ス 施行後 PD ．パ ゾパ ニ ブ 800mg導入，高血 圧，浮腫，肝機能障害，手足症候群，食欲不振 は G1 で あっ た が，

倦怠感 G2 で 600mg に 減量 し内服継続中．【症例 2】64歳 1 妊．子宮癌肉腫 （病期 1期）に対 し子宮摘出術，術後 TC （タキ

ソ
ール ，カル ボ プ ラ チ ン ）療法 を 施行．そ の 後，肺転移を繰 り返 し計 19 コ

ー
ス の TC 療法 が施行 され たが，骨 転 移 も認 め ら

れ パ ゾパ ニ ブの 導入T800mg 内服で 開始．下痢，肝酵素上昇は G2，高血圧，手足症候群，白血球減少，好中球減少 は G2
で あ っ た，途中縦隔転移 に放射線治療施行中は内服中断された が．内服再開 し継続中で ある．【総 括】2 症 例 と も肺転移 を有す

る症 例で あ る．1例 は 内服 開 始後，喀血 が 改善傾向示 した．2 例 と も高血圧 に対 し Ca 拮抗剤 を併用 し，コ ン トロ ール 良好で 内

服継続中で ある ．【結論】肺転移症 例に は 十 分注 意 して 投 与 さ れ る必 要 が あ る が，子 宮肉腫で は 肺転移の 割合が 少な くな い ．内

服 に よ り SD が 得 られ る 症例で は QOL を殺細胞性薬剤 ほ ど落 とす わ けで は な く，患者同 意の もと緊急対応 の 体制を敷 きなが

ら外来治療が 可 能 と思 わ れ る薬剤 で ある．

P2・19−6　Pazopanibに よ りQOL の 著明な改善 を認め た 再発子宮粘液性平滑筋肉腫 の 1例
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子宮粘液性平滑筋肉腫は まれ な 組織型 で あり，予 後不良 で ある こ とが 知 られ て い る，今回 単純子宮全摘術後 に多発骨盤内転

移 ・肺転移 ・骨転移 を認め た が，そ の 後 Pazopanib投 与 に よ り著明 な QOL 改善を認 め た 1例 を経験 した の で 報告す る．42
歳，3経妊 3経産 （経腟分娩）．特記すべ き既往歴な し．X 年 6 月頃よ り月経量も多く，期間も長 くな っ て い た が経過観察 し

て い た．7 月に は さ ら に 月経量増加 を認め，近医受診．子宮筋腫 と診断 され，8 月当科紹介受診．筋腫分娩を認め，10月 4

日に腟式子宮全摘術を試み た，しか し右子宮傍組織を切離す る際に 出血が増加 し出血 部位 の 同定が 困難 とな っ たた め，開腹手

術 に移行 しt 腹式単純子宮全 摘術 と して 手術終了．術 後 経 過 は良 好 で あ っ た が，病理 結果 で 子宮粘液性平滑筋肉腫 と診断 断

端 陰性 で完全手術 で あっ た．術後補助化学療法 と して X 年 II 月か ら X ＋ 1年 1月 まで DG 療法を 3 回施行．しかし X ＋ 1年

3 月の CT で 多発骨盤 内転移
・多発 肺転移 を認 め，更 に DG 療法を 3 回施行 した が，　CT 上 転 移 巣の 増大を認め た．7月中旬 よ

り立位時の 下腿脱力感を自覚．その 後 MRI で椎体へ の多発骨転移を認め ， 自力歩行不可能 と な っ た た め ，椎体転移巣 に 30

Gy の 放射線治療 を施行．続い て Pazopanibを 800mg ／dayで 内 服 開 始．3週 間 後の CT と MRI で 転移巣 は SD と診断 ロ フ

ス トラ ン ド杖 で 階段昇降出来る まで 回復し，現在 は 自立歩行も可能 となっ た．Pazopanibの 有害事象 は，降圧薬内服 で コ ン ト

ロ ール で き る程度の 血 圧 上 昇 を認 め た の み で あ っ た．
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