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Pl−2−5　ASCUS トリァ
ージ と HPV 陽 性 症 例 の 追跡 調 査
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【目的】本邦 で は ASCUS と判定された症例 は ASCCP ガ イドライ ン に準拠 しハ イ リス ク HPV −DNA 検査 （以下 HPV 検査）を

施行す る こ とが 推奨 され て い る．当科 にお い て ，本 ガ イ ドラ イ ン に従 っ て HPV 検査 が 行わ れ た ASCUS 症 例 の 転帰 を調査 し

た の で 報告す る，【方法】2010年 5 月から 2014年 8月まで に 当科で 経験 した ASCUS364 例 （他院か らの 紹介を含む）全例 に

HPV 検査 を施行し陽性 の 場合 は コ ル ポ ス コ ピーに よ る 精密検査が 行 われ た ．コ ル ポス コ ピー下 生検に よる組 織診 を最終診断

と した が，異常 な し に は コ ル ポ ス コ ピー検査 の み の 症 例 も含ま れ る．【成績1ASCUS364症 例中 HPV 検 査 陽 性 は 104例
（28．5％ ）で あ っ た．HPV 陽性症例中 ，

　 CIN1 〜3 が 52例 （50％ ）に 認 め られ たが，年齢別に み る と 50歳以 下 で は CIN有病率

が 42／69 （60．8％）だっ たの に対し 50歳以 上 で は 10／35 （28．5％）と有意 に低か っ た．しか し 50歳以 上 35症例 の 異常な し症

例中 に は SCJ不可視症例が 17例含まれ て い た．その うち 13例 に子宮頸管内盲目的生検 を追加 で 行 っ たとこ ろ 7例 に CIN
が検出された．50歳以上 の 子宮頸管内盲目的生検で の CIN を加味した修正 CIN 有病率 は 17／35（48．6％）で 50歳以 下 の CIN
有病率と有意差 は認め なか っ た （P ＝0．23）．【結論1ASCUS／HPV 陽性者の 追跡調査 か ら，閉経後女性 に は SCJ内向症例 が含

まれ る割合 が高 い た め，単回の コ ル ポ ス コ ピー
検査で は CIN 病変を捉えられ ない こ とが わか っ た，　 ASCUSIHPV 陽性者 の コ

ル ポ ス コ ピー検査 にお い て SCJ が 不可視と判定 さ れた 症例は子宮頸管内盲目的生検な ど を用い て定期的に精査 を繰 り返す こ

とが重要で あ る と考えられた．

Pl・2・6　細胞診で ASC −US で あ っ た 260症例 の HPV および組織診 につ い て の 検討
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【目的】ベ セ ス ダ シ ス テ ム の 普及 に よ り，他施設 か らの 紹介患者も含 め た当院で の ASC −US 症例 が増加 し て い る．今 回，当院

にお ける 2年間の ASC −US 症例の 臨床所見 HPV 陽性率，組織診の 結果 と そ の 転帰に つ い て 検討 した．【方法】2012〜2013

年 の 2 年間にお い て 子宮頸部細胞診で ASC −US の た め 当院で 精査，治療をお こ な っ た症例を診療録から検索 した．症例の 年

齢，過去の CIN 治療 の 有無，　HPV 存否．　HPV 陽性時 の 組織診の 結果，　CIN と 診断 した場 合 の 治 療 の 有無 な どつ い て 後 方視 的

に検討した．【成績】ASC −US の ため 当院で 精査を行っ た症例 は 2 年間 で 260例 で あ っ た．平均年齢は 41．8 歳（18−85歳），　HPV
陽性例 は 107 例（41％ ）で あっ た，HPV 陽性患者の 平均年齢 は 35．3歳に比べ 陰性 で は 46．2 歳 と，　 HPV 陽性患者が有意に 若年

で あり た．HPV 陽性 107例の コ ル ポ ス コ ピー
下狙い 組織診の 結果は CINI ：49例，　 CIN2 ：20 例，　 CIN3 ：15例，組織診陰性 ：

23例 で あ っ た．治療を うけた割合は CINI ：4％，　CIN2 ：40％，　CIN3 ：100％ で あ っ た．　ASC −US 症例で HPV 陽性 の 場合 78．5％
に CIN が存在した．22例 が レ

ーザー
蒸散術 を受け，術後 2 か 月の 細胞診陰性化率 95％ で あっ た，【結論】ASC −US で HPV

陽性症例 の 約 8割 に CIN が存在 した．さらに HPV 陽性 ASC −US 症例の 約 2割 に CIN3が 認め られ た．以 上 よ り，　 AS ¢
−US

の 管理 に は コ ル ポス コ ープ を用 い た正確な生検手技 が 必要 で あ り，ハ イ グ レ
ード病変に対 して は適 切 な 治療 の 時期 と 治療法

の 選択が重要 で あ る と考えられた．

P1−2−7　子宮頸部上 皮内病変 に対する HPV タ イピ ン グ検査を併用 した管理と治療
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【目的】子宮頸部上皮内病変 （CIN）患者に対する，細胞診 ・組織診に HPV タ イピ ン グ検査 を併用 した管理 と治療 の有用性 に

つ い て検討 した．【方法】2013年〜2014年 に CIN の 組織診 断 後 に，　 HPV タ イ ピ ン グ検査 （ク リニ チ ッ プ HPV ）を 行っ た 37
人 （年齢中央値 36歳，範囲 18〜54 歳）を対象 と した．組織診断の 内訳 は．CIN16 人，　 CIN215 人，　 CIN316 人 で あっ た．病

理組織診断 と HPV 型 別判定結果，そ の 後 の 治療 と経過に つ い て 検討 した．1成績】25 人 （68％）が単独 HPV タ イ プ 陽性，8
人 （22％）が 複tW　HPV タ イプ陽性，そ して 4人が HPV 不 検出で あ っ た．型 別 判 定 結 果 （重複あ り）は，16型 （10人）〆18
（1）／31 （2）／33 （2）／35 〔1）／39 （1）／51 （3）／52 （10）／56 （1）／58 （10）／68 （1）で あ り，16，52，58型 の 頻度が 高か っ た．16／
18／31／33／35／45／52／58型 （超ハ イ リス ク 8タ イ プ）い ずれ か の 陽性率 は，CIN3 で は 94％ で あり，　 CIN1 ない しCIN2 の 62％
に 比 して 有意 （p ＝0．04）に 頻度が 高か っ た．CINI／2 の 21人の うち，4 例 に レーザー蒸散を施行 した ．経過観察が可 能 で あ っ

た 15人の 転期は，増悪 1 人，不 変 4 人，退縮 10人で あっ た．各群 に お け る超ハ イ リス ク 8 タイ プ の 陽性 頻 度 は，増悪 100％，
不変 75％，退 縮 40％ で あ っ た．【結 論】CINI／2 症 例 に お い て ，超 ハ イ リ ス ク 8 タ イ プ の い ずれ か が 陽性 で あれ ば

， 不変 また

は増悪 と なる頻度 は 50％ で あ っ た．年齢や経過観察 の 期間等を考慮しなが ら，レーザ ー蒸散などの 早期介入 を考慮す る必 要

が あ る．
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