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研究目的

店治療の要諦は，早期診断法によって之を早期に発見し，出来るだけ早期に治療することにある。他疾句

患と異~ 1) ，根治療法を施しても一応再発という点、を考慮に入れねばならない。故に，予後の予知という問

題に従来からも深い関心が払われ， Broders, Martzloff, H ueper の分類， CPL 分類等の組織学的な方法、

の他，腔内容， 痛の進行期， リンパ節転移， 浸潤度等と予後との関係について多くの報告がなされてい

る。一万 Daris 反応等の生化学的方法も同様な目的で試みられ， 足高教授によって見出された妊娠異常

尿反応は頚癌にも陽性出現頻度が高く，臨床経過と略々一致した態度を示すとされている。

ここに於て，著者は子宮頚婚の予後との関連に主眼をおき，最近 2 ヶ年の当教室に於ける頚癌手術患者h

について，臨床病理学的な研究(特に CPL 分類とリンパ節転移の問題)を行うと共に異常尿反応の変化

を追求し，子宮頚癌治療に於ける之等の臨床的な価値を検討した口

研究方法

当教室に於ける最近 2 ヶ年の頚痛患者 428 名中，根治手術として広汎性子宮全刻出術を行った 137 例か

ら得られた刻出標本を研究対象とした。

1) CPL分類:標本は，易日出後10%ホルマリン液固定を行い， Javert の方法により子宵頚部の矢状面より=
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持塊の辺縁乃至周囲組織を充分に含めた全割標本を作製， パラフィン包埋， H ・ E 染色を行い， CPL 

分類の判定は今井に従った。

"2 )リンパ節転移:リンパ節は，刻出後10%ホノレマリン液固定， パラフィン包埋， 段階切片としてH ・ E

染色，一部には Pap 氏鍍銀染色を施した。

.3 )異常尿反応:異常尿反応の実施は，頚癌患者の手術前並びに術後も長期間にわたり，その臨床経過の

観察と共に行った。

尚，手術時開腹所見により後照射を必要としたもの並びに術後の経過により放射線療法を必要と認めた

ものを照射必要群とし，後照射の必要を認めなかったものを照射不要群とした。

研究結果

1) CPL 分類 (i) 若年者に L 型が多く，高年者に C 型が多かった。 (ii) 臨床所見と組織所見より

進行期を分類すると，臨床所見により分類した時とは異り，組織所見で、は進行期の進むに従って C 型

は減少し， L 型は増加した。 (iii) 肉眼的腫場形態，組織型分類， 腫場発育先端部の細胞浸潤と CPL

分類との聞には，特異な関係は認められなかった。 (iv) 術後放射線療法を要しなかったものは C 型

-が多く，照射必要群で、はL型が多かった。

.2 )リンパ節転移: (i) リンパ節転移は進行期の進むに従って高頻度となり， 子宮頚癌の隣接組織(芳

結合織，腹壁及び子宮体部)に癌浸潤あるものには転移を多く認めた。 (ii) 刻出リンパ節の転移頻度

は，上腹節，芳子宮節，腸骨節，閉鎖節，深鼠径節のJl買であり，下腹節，腸骨節に於ては大豆大以上，

閉鎖節，芳子宮節では小豆大以上となると痛転移を証明する頻度が大であった。 (iii) 癌転移を認めた

リンパ節で、は，皮膜肥厚，細胞浸潤等がみられるものが多く，非転移リンパ節で、は，中心・中間洞に於

て細網細胞のみならず細網線維の増生を多く認めた。 (iv) 術後照射必要群は，照射不要群に比し明ら

かにその転移率が高く， CPL 分類との関係をみると L型に転移度が高かった。

:3 )異常尿反応: (i) 子宮頚癌患者の術前 72.2% の陽性率を示した異常尿反応は，進行期の進むと共に

その陽性出現頻度を増した。 CPL 分類からみて， C 型は P.L 型に比し出現率低く， P.L 型の進行度

の高度のものには高頻度の出現がみられた。 (ii) 頚癌根治手術により異常尿反応は術後速かに陰性化

するものが大半を占め，術後放射線治療を必要としたものは照射不要のものに比し，明らかに高い陽性

出現頻度を示した。

総括

以上の成績は日時の関係で何れも 5 ヶ年以上の遠隔成績をみていないが，放射線治療の要否を一つの指

標として眺めた場合， CPL 分類， リンパ節転移と術後の異常尿反応の出現態度が近似した態度をとると

の事実を明らかにした。従って，頚癌根治手術に際しては， CPL 分類， リンパ節転移等の病理組織学的

な検索等を可及的多方面より検討し，更に，退院後も引き続いて可能な限り頻回の異常尿反応を実施する

一事が望ましl' との結論を得fこ。

論文の審査結果の要旨

本論文の要旨は，昭和33年，同34年第10回並びに第11回日本産科婦人科学会総会及び昭和33年第17凶日

本癌学会総会に於て発表された。
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著者は，子宮頚府の組織学的分類とその予後との関連に主限をおき，阪大産婦人科学教室に於ける最近 2

カ年の頚痛手術患者 137{7!Jについて臨床病理学的な研究(特に CPL 分類とリンパ節転移の問題)を行うと

共に異常尿反応の態度を追求し，了子日頚府治療に際してそれぞれの臨床的な価値を検討しようとしている D

即ち， 第 1 編では， 子宮頚府根治手討すによる剃出標本を 10~話ホルマリン液固定を行い， Javert の方法

により子宮頚部の矢状面より府塊の辺縁乃至周囲組織を充分に合めた全割標本を作製し，パラフイン包埋。

H.E 染色を行い，今井による CPL 分類を適用した。第 2 編では，別出リンパ節を 1096 ホルマリン液

固定，パラフイン包埋， 段階切片としてH ・ E 染色，一部には Pap 氏鍍銀染色を施して頚癌に於けるリ

ンパ節転移について研究した。第 3 編では，頚府患者の手術前並びに術後も長期間にわたり，その臨床経

過の観察と共に呉市尿反応を実施した。尚，子宮頚癌根治手術の予後との関連をみるために，手術時間腹

所見にもとづいて後照射を必要とするもの並びに術後の経過により放射線療法を必要と認めるものを照射

必要群とし，後!照射の必要を認めないものを照射不要群に分類して比較検討した。

研究結果

1) 子宮頚府は組織学的にみてお年者-に L 型が多く， 高年者に C 型が多い。臨床所見と組織所見とよ

り進行期を分類すると， 臨床所見により分類する時とは異なり， 組織所見では進行期の進むに従い C 型

は減少し， L ZEL!は増加する。肉眼的腫扇形態，組織型分類，腫虜発育先端部の細胞浸潤と CPL 分類との

問には特異な関係はおめていない口術後放射線療法を要しないものは C 型が多く， j照射不要若手では L 刑

を多く認める。

2) リンパ節転移は，進行期の進むに従い高頻度となり，子宮頚痛の隣接組織(芳結合織，陸壁及び子宮

休部)に府浸潤あるものには転移を多く認める。刻出リンパ節の転移頻度は， ド腹節，芳子宮節，腸骨節，

深鼠径節の11頃であり，下腹節，腸骨節に於ては大豆大以上，閉鎖節，芳子宮節では小豆大以上となると癌転

移を証明する頻度が大である。府転移を認めるリンパ節で、は，皮膜肥厚，細胞浸潤等がみられるものが多

く，非転移リンパ節では，中心・ I-þ間洞に於て細網細胞のみならず細網線維の増生を多く認める。術後， f照

射必要群は，照射不要計aに比し明らかにその転移率が高く， CPL 分類では L 型に高い転移度がみられる仏

3 )子??頚府患者尿について所謂足高氏呉市成反応を実施したが，術前は高い陽性率を示し，進行期の

進むに従い陽性U:I現頻度は増し， CPL 分類を行うと， C 型は P， L 型に比し出現率低く， P , L 型の

進行!支の高度のものには高頻度の出現がみられる。頚精根治手術により尿反応の陰性化するものが大半を

r!5め，術後放射線治療必要群では不要群に比し高頻度に異常尿反応の陽性を示している。 ζ の異常尿反応

の信頼性，更に本態については，尚今後の研究にまたねばならない。

以上の成績は研究期限の関係で 5 カ年以上の遠隔成績をみていないので直ちにその予後を云々する事は

Hi来ないが，術後の予後を放射線治療の要否に一つの指標をとって眺める場合， CPL 分類， リンパ節転

移と術後の異常尿反応の出現態度との聞には一定の密接な関係のあるとの事実を明らかにする ζ とが出来ー

た。従って，頚府根治手術に際しては， CPL 分類， リンパ節転移等の病理組織学的な検索を可及的多方

面より行い，更に退院後引き続き異常尿反応を頻回実施することが予後を知る上に望ましいとの結論に到

達した。子宮霊由自治療とその予後判定の上に有力な臨尿治療の指針を提供したものであって学位論文とし

て価値ある論文である。
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