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　　　　　　第1章　緒　　言　　　　　　　　　　　　用し，はたして感受性良好群と不良群とに分け得るか

　B2Pが＿般に代謝の旺盛な組織に集中することにっ　　　否かにつき再検討すると共に・更に若し分け得るなら

いては幾多の業績があり，悪髄瘍に関して確田　ばi曙間におし・てs2P摂騨賄醗が認め得るカ・を

42），山下55）Tuttle47），らは動物移植腫瘍についてそ　　　検討する国的で以下の動物実験を行なった・

の集中性を認めている。子宮癌についてもすでに　　　　　　第1節　実験材料ならびに集験方法

Stu「gis39），岩井18），藤森6），甲田24）その他にょり非癌　　　　　第1項実験材料

糸徽砒し・・眼取率が高い・とが確継れ，癌の補　　1・［kt験動物

助的診断法の一つとしての可能性が論ぜられている。　　　　実験動物は6～8週令，体重100～1209前後のドン

しかしこれまでの子宮癌における成績では症例によF？　　　リウ系近交系雌性ラットを用いた。

その摂取率にはかなりのバラツキがあることが認めら　　2・実験鵬

れており，甲田25）はかかる差異のあることから更に進　　　　実験腫瘍は佐々木研究所より譲渡された腹水肝癌

んで夫々の症例の放射線感受性を推測し得る一一つの因　　　AH｝109A　308代を継代移植して使用。

子となし得るのではないかと鮪している。　　　移櫛法は9日間ラ・ト月贈内で」鱗された腫酬

　著者も今回かかる見地より，子宮頸癌患者の試験照　　　胞を含む腹水を採取・白血球用メラソジュ　teルで細胞

射（1，000R）前後における原発巣の32P撰取率および　　　数を計数後，　los個の11重瘍細胞を含む腹水をラット右大

その低下状況などと放射線感受性とのleneiL何らかの関　腿醐轍下にツベルクリ堪射針で灘・移撒7

述性があるか否かにつき動物爽験ならびに臨床実験を　　　日頃にはII’唯20～30maの糸lll節状となり，このうち腫瘍

行ない，2～3の知見を得たので報告する。　　　　　　　の大きさの等しいものを可及的に選びi爽験に供した・

な繍床的に淵」されてL・轍射線感受性という概　　第2項撒方法

念は今日なお一定の確た碇義がなく澗題の多いと　　1・鯖｝方法
ころであるが，今回は一応動物鍵験では照射後4日M　　　照射には照身士野1夘こラット石脚のみを露出間定し得

の麟の縮小率，麻撒では識照轍7・目の組　る1碇台鞭用・他継厚さ1°㈱撒で蹴囎1ヒ
織所見ならびに肉眼的縮小の状態，すなわち試験照射　　　製1〈T－－10000型コパルト60回転照射装置を用いテレコ

｝。よる一次裸をもって踊㈱鰻1生酬1定する・と』ノミルトII！・1定照馳行なった・贈條存1二はSSD　60cm，

1．した。　　　　　　　　　照1脳12・12・lnL・線躰1（）1・5R／伽こth－一し・線跡
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　はSilllells　universal　dosimeterを用いて測定したひ

　　　第2章摂取率に関する基礎的検討　　　　　　　2．腫瘍体積計測法
　先ず臨床実験に先き立ち実験腫瘍により若干の基礎　　　照射鷹前および照射後の腫瘍体積変化につき遂日的

的検討を行った。　　　　　　　　　　　　　　　　　にノギスを用いて，できるだけ正確に長懲短径およ

即ち先に撚の上条・・）が撒した鰍1搬難を応　び高さを認llしB・・ze・の式9）eこより腫瘍体積を算
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出し照射後の腫捌纈を購手直前の体榔謝する百　叡洋別では1・000R群は贈1後第3朗まで鵬の縮

分比で表わした。　　　　　　　　　　　　　　　　　小傾向がみられるが、以後は急速に増大傾向を示した。

　Banzerの式　　　　　　　　　　　　　　　　　　　また2，000R，3，000R　ewでは照射後4日目までは略々

　　体積＝（長僅一3）（短径一3）（i葛さ一3）／2　　　同様の縮小曲線を示すが，6日目以降は多少の差異が

　　　第2節　予傭突験　　　　　　　　　　　　　認められるようになる。すなわち3，000R群は2．000R

本実験に先き立ち照射線蚤などにつき2～3の予備　　　群に比し急速な縮小傾向を示し，9日Mll　i：は半数以上

轍を実施した。　　　　　　　　　において腫瘍の消失がみら2・た・
　　第1項　照射線量に関する予備実験　　　　　　　　以上の結果より本実験においては照躬線董は2，000R

本実験に用いる至適線量を決定するため，移植後7　　が最も適当と考えられた。

日目の腫瘍のほぼ同大のラットにつき，照射線盤と腫　　　　　第2項　感受性変更法に関する予備実験

揚縮小度との関係を検討した。　　　　　　　　　　　　　次に上条の検討した感受性変更法の応用の可否にっ

　　1．実験方法　　　　　　　　　　　　　　　　　き少しく予傭実験を試みると共に，照鮒後の最も適切

　実験腫瘍に1，　OOOR，2，000R，3，000R夫々一時照射　　　な32P摂取率を測定する時期についても検討した。

し洛群（一群5匹）と非照射対照群につき1鵬縮小　　L実験方法

状況を観察した。　　　　　　　　無蜷群・稀釈過酸化螺水宇杁群（以後H・o・注
　　2．　実験成績　　　　　　　　　　　　　　　　　　　入群と省略）・冷却群および非照射対照群の4群（1群

成績は図1の如くで，非照射対照群では［i醐はi〔・：線　5匹）紛け，前3群に対し2・0°ORの1回照射を行

的な増大を示すのに対し，照射群ではいずれも縮小が　　　ない，各群の腫瘍体積変化につきまず検討した。

認められた。　　　　　　　　　　なお轍過酸化水素水注入法はミソタール90mp／kg
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　を左側大腿部筋肉内に注射後，抜毛，消毒せる腫瘍部

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　に3％過酸化水素水を下記の溶液17）で0．24％に稀釈

　　　　〆対照群俳照男）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　稀釈用溶液成分

を　’　1°°°R　　／熱鼠・　薦
積　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　リン酸一1一ナトリウム　　　180．6111g

（％）IOO　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　厘イヒカリゥム　　　　　　　　　111．0㎎

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（1001昭中の重量）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　し，腫瘍内4個所に注入した。注入直後に照射を開始
　　50　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2000R
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　し，更に1，000R照射時に同量の稀釈過酸化水素水を注

　　　　　　　　　　　　　　　3000R　　　　　　　入し，照射を続行した。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　また冷却法はミンタール麻酔後，津1王！44）の考案せる
　　　　　

　　　　1・34・6・・tl－1315難凱羨鱒論繊r下降し齢11

図1，　線量瑚醐体側膳　　　　　z実験成績
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　無処瞳群，H202注入群，冷却群の夫々の照射後の

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　平均体積変化および対照群のそれは図2の如くである。
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　すなわちH2Q2注入群，無処醒群，冷却群の順に腫

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　瘍の縮小度は著明で，無処置群とH202注入群とはほ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　゜　　ぼ同様の曲線の推移を示すが，前者では第3日目に，

”畑瞬俳鵬D　　　　　　　，　　　　　　　又後潜では第2日Hに夫々照射前の体積以下となるQ
ノ

〆　　　．　　　　　　　　これに対し冷却群では購1後第5HBより腫瘍は増大
　　　　　　　　　　　　　　　　冷聯　　’　　傾向を示し，9～IO日目には照射前の大きさと略々等

　　　　　　　しくなる傾向を認めた。

灘驚；主入群　　　次に各動物毎の遂日的な体積推移を示すと表1の如

　　　o　「…－　3　　5　　・　　9　　1旧　　　　　　くで，特にHeOll注入群で最もその変化が著明であ

i　図2，　　各群平均腫瘍体積の推移　　　　　　　　り・すでに5～6日回には消失ないし痕跡程度となっ
1
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衷1　　　　　各群の腫瘍体積推移

No．照射前　　1　　2　　3　　4　　5　　6　　7　　9　　11

　　　　1　　　　100　　　　125　　　100　　　82　　　67　　　　54　　　47　　　45　　　46　　　49

勲羅　　　　　2　　　　　100　　　　168　　　147　　　81　　　60　　　　35　　　30　　　　30　　　30　　　　38

処　　　　　　3　　　　　100　　　　187　　　139　　　119　　　45　　　47　　　46　　　45　　　40　　　　35

置轟41001669989605861566572群　　　5　　100　　99　84　65　33　10　　9痕跡　痕跡　（一）
　　　sF均　　　　100　　　149　　114　　　87　　　53　　　41　　　39　　　35　　　36　　　39

H，021　100146705226（一）（一）（一）（㎜）（一）
　　　　21008152332414痕跡痕跡痕跡（一）
注　4　100131908465461810麟（一）
　入510013010380665249454344
群平均　10012279624528171411ユ1
　　　　1　　　　　100　　　151　　　131　　　101　　　98　　　95　　　　91　　　85　　　75　　　174

冷21001711461211209293109140170　　　　3　　　　　100　　　159　　　157　　　112　　　130　　　　73　　　　87　　　104　　　135　　　144
却
　　　　4　　　　　　100　　　173　　　145　　　131　　　112　　　　73　　　　74　　　　80　　　110　　　139

群　5　100133121　65　59　54　38　40　40　43
　　　平均　　100　157　140　106　104　78　77　84　93　134
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（H202注入群1例死亡）

ている例がある。これに対し冷却群では第3日目には　　　として左側大腿部夫々2個所のcpmを測定し，それ

殆んどの例が未だに照射前の体積以下に縮小せず，第　　それのcpm平均値の比をもって32P摂取率とした。

6日目よりすでに腫瘍体積が再び増大しはじめ，第7　　　　32P摂取率二．腫瘍部のCpm平均値

日目には照射前の体積を越える例が謝められる。　　　　　　　　　　　　対照部のcpm平均値

　これらの成績より以後の実験においては各群共に照　　　　　第2項実験成績

射後第4日目の腫瘍につき検討を実施することが最も　　　　1・腫瘍体積変化

適当と考えられた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　まずs2Pとりこみ実験に用いた無処置群，　H202注

　　　第3項　小　　括　　　　　　　　　　　　　　　　入群および冷却群の照射後における腫瘍体積の推移を

　以上の予備実験より照射線童ならびに照射方法は　　　示すと図3（縦軸は照射前の体積に対する％，横軸は

2，000R　1回照射法が適当であり，また感受性変更法に　　　照射後日数）の如くであり，予備実験の成績とほぼ同

より腫瘍縮小状況にかなりの差異を認め得ること，更　　様の傾向が認められた。また各群の平均値の遂日的推

に32P摂取率の測定は照鮒後第4日口が最適である事　　　移は表2の如くで，照射後第4日目の各群の平均体積

を確認した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　は照射前の体積に対し，無処置群では61％，HsO2注

　　　第3節32P摂取率に関する基礎的検討　　　　　入群51％，冷却群82％であり，　H202注入群と冷却群

　前節の予備実験成績に基き，以下の如き実験方法に　　　の間には有意差（危険率5％）が認められた。

より照射3群間で82P摂取率に果して差があるか否か　　　　2・各群のa2P摂取率分布

につき検討した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　各群の32P摂取率の分布を一括図示すると図4の如

　　　　第1項　実験方法　　　　　　　　　　　　　　くである。

　第2節と同様無処置群，H202注入群，冷却群およ　　　すなわち非照射群（対照）では最高3．4から最低2．1

び対照（非照射）の4群（対照は6匹，他はいずれも　　　であり，半数以上は3．0以上の高値を示した。無処置

10匹1群）につき前節と同様の方法により照射し各群　　　群では最ms　2．1～最低0．9，　H202注入群では1．7～

間の胆P摂取率の差異につき検討した。　　　　　　　　　6．6（1，5以下が大多数），冷却群では4．5～1．5の値を示

　32P摂取率測定法につき略記すると，ラット左側前　　　すが，一般に非照射群に比し，照射群では摂取率の分

肢を抜毛，消毒後82P（放射性リン酸ナトリウム沿謝　　　布の偏位はやや大なる傾向を示した。

液）8μCi／legを注入し，6時間後に腫瘍部および対照　　　　各群の摂取率平均値は非照射群で2．98であるのに対
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図3．　　　腫　　瘍　　体　　積　　推　　移

表2　　　腫瘍体積平均値の推移
し，照射群では無処置群1，51，H202注入群1、19，冷却

群2．33となり，照射群ではいずれも非照射群に比し摂

　　　　　　　　　欝謄購謄繁　繍縄を示Ltee・た照射・翻の摂取率平均値
　　　　　　　　　前後日後日後日後日　の有意差を検定するとHt　02注入群と冷却群の間に有

無処置群1001361118761　意差（危険率5％）が認められた力撫処欝と冷却群
稀釈H202注入群　　100　112　100　89　51　　　および無処置群とH202注入群の間では有意差は調め

冷　却　　群　　100　144　132　108　82　　　ら増tなかった。しかし夫々の群に異常高値や低値を示
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（偏平上皮癌75例，腺癌6例）。

3・p4．5　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第2節　主要実験方法

摂　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第1項　照射装置ならびに照鮒条件
取
率　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　島津製RT－10，000型コバルト回転照射装概を使罵c

　　4．o　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　照射条件はSCD　75（＞M、照身｝野4×1eem2とし，原発

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　巣に対し360°中心回転により1日病巣線re　50⑪Rとし

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　連日2日計1，000Rの照射を行なった。

　　3・5　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第2項　32P摂取率測定法

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　測定器具は第2章第3節第1項と全く同様のものを

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　使用。a2Pを注射用蒸溜水で稀釈し，8tiCi／hgを右側
　　3，0・
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大轡筋内に注射し6時間後に測定を実施した。なお測

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　定に際しては病巣部からの出血を起さぬよう特に注意
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　し・た。摂取率箕定は対照部（膣入口部左右側壁粘膜）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　および原発巣を交互に2～3回測定，夫々の平均値を

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　算定し，第2章第3節第1項に準じ摂取率を求めた。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　第3項照射効果判定法

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　試験照射終了後7日目の肉眼的所見および組織学的

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所見より感受性を一一応良好，中等度i不良の3段階に

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　分類し検討した。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　すなわち肉眼酌感受性の判定は試験照射前後におけ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　る原発巣の写真撮影を行ない，照射前後の縮小の程度

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　を比較すると共に照射後における分泌物の多少，出1血

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　性，腫瘍表面の平滑化等を参考にした。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　組織学的感受性の判定は細胞の変性を主とした塩

非照射群 @一　沢訟川3°’・6の方法によ・た・
　　　　　　　　　照射群　　　　　　　　　　　　　第3節　突験成績

　図4，　　各群のB2P摂取率の分布　　　　　　　　　　　第1項　試験照射前後における鵠P摂取状況

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　まず照射前後の32P摂取率につき検討した。その分

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　布は図5，6に示す如く照射前では5．4～1．Q，これに対
棚が散見され・個々の伽こついての検討は轍更に　し照轍7日目では・．8－．・．8の間賜机て・・る。

微輔加して睡に欄する余地力1あるものと叛　夫。の平均働鵬揃で1＊・3．・，照轍・．3となり照

られる。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　射後では図5の如く一般に摂取率の低下を来たす傾向

　　　第3項小括　　　　．　が糊である。　　　　　，
1・H・°・注燐では1聯こよる麟鱒の縮艘　そ・で附・よる摂取絢低椴（％）を

綾糠隷灘纏熱l°群の酬1辮鰍遡響謙麺魍・1・・
　2・HR照射対照群に比し照射各群ではいずれも3”P　　で表わすと図5の右側の如く症例によりかなりの差が

摂取率は低値を示した・　　　　　　　　　　　　　　　あるが，73例と大多数の癌例が低下を示し，その平均

・蹴繍灘羅懲撒勺鵬雛簾融＿。照射性変
讐欝聯癬。関す撫欄　　イヒとの関連性欄す鵬摂鵬分備・・

動嫉験より照轍の・・P撚率1・つき・一・の知　潮前の摂聯をa4以下・　2・5～3・4，3・5以上・鰯後

見粥たので実階床佛・おいても同様の囎が得ら　の鰍率を1・5以下・1・6～2・9・3・°以上・低下度を14・°

れるか否かにつき以下検討を行なった。　　　　　　　　％以下，14・1～33・0％，33・1％以上の夫々3段階に分

　　　第1節　実験対象　　　　　　　　　　　　　　　　　け検討を行なった。

　災験対象は当科に入院加療せる子宮頸癌患者81例　　　　　第2項　肉眼的感受性と32P摂取率との関係
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図6．　照射前後の32P摂取率の変動

　　　　　　　　　　　　　　　　　1oo
照射前　　　照射畿　　　低下度　　　　　　　　　1．　照射前sep摂取率との関係

6G例でtそのうち3例の腺癌（良好1例，中等度2例，
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上の高摂取率群17例では良好6例（35．3％），中等
不良0例）は除外し，57例（良好20例，中等度22例，

不良15例）の稲平上皮癌にっき照射前，後の摂取率お

よび萌後におけるa2P摂取率の低下度などと感受性と　　　　％

の関係を検討した。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　50
　表3　照射前摂取率と肉眼的感受性

＼響陣一2．、、．5－，．43．，一言卜　4°
遭受｛生＼＼　　　　．＿＿一＿＿　　　　tt－一．一一一一一一．一

　　　　　　　　蕗一　　t’tt　％　　　　　％　　・　　　　　30
良　　　好　　5　（33．3）　　　9　（36．0）　　　6　（35．3）　　　20

　　　　　1ve　　．　．　　　1静　　20
巾等度3（20．2）12（48．0）　7（41．2）　22

　　　　　1莞　　　　　　　　　　　1’k　　　　　2w
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　lO
不 良7（46．7）4（16．0）4（23．5）15

計i戟D・…）・・（・・。）1纂（1・…峯　゜良好轍不良

　　　　　　　　　　　　　　　　　se印は腺癌　　　　　　図7．　肉眼酌感受性と照射前摂取率

　図5・32P摂取率の分布　　　　　　　肉眼的感受性と照射前u2P摂取率との関係は表3に

酬蘇の判定に際し馴善1・繊灘姻細変　示柳くである・　一
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度7例（41，2％），不良4例（23．5％）で良好例がや　　　1．6～2・9の群でもほぼ同様の傾向が認められる。すな

や高頻度にみられ、2．5～3．4の群でも高摂取率群とほ　　　わち低摂取率群では良好例の多い傾向が認められた。

ぼ同様の傾向が認められた。　　　　　　　　　　　　　　また感受性の面からは図8の如くで良好群20例中低

　一方感受性の面から検討すると，図7の如く良好群　　　摂取率を示すものは6例（30・0％）・高摂取率を示す

20例では低摂取率を示すもの5例（25・0％），高摂取　　ものは3例（15・　0％）となり，不良群15例中では低摂

率は6例（30．0％）であり，これに対し不良群15例で　　取率を示すもの2例（13・　3％）1高摂取率を示すもの

は低摂取率7例（46．6％），高摂取率4例（26・7％）と　　3例（20．0％）でほとんど差は認められなかった。

高摂取率を示す症例がやや少ない傾向がうかがえる。　　　　以上の結果より，照射後32P摂i取率の低い痙例では

　以上より摂取率の高い群では肉眼的変化の著明例の　　感受性良好例が多い傾向が認められた。

率が，摂取率の低い群では不良例の率がやや高い傾向　　　　3．照射前後におけるa2P摂取率低下度との関係

がうかがわれるのではないかと考えられるが，著明な　　　　そこで照射前後のB2P摂取率の低下状況と感受性と

差は認められなかった。　　　　　　　　　　　　　　の関連性につき少しく検討した。

　　2．照射後32P摂取率との関係　　　　　　　　　　先ず低下度の面からの検討では，表5の如く軽度低

　次に肉眼的感受性と照射後における32P摂取率との　　　下群17例中感受性良好2例（11・　8％e），中等度7例

関係につき検討した。　　　　　　　　　　　　　　　（41．2％），不良8例（47・1％）で不良例が多いのに対

　すなわち蓑4の如く1，5以下の低摂取率群9例では　　　し，33．1％以上の高度低下群19例では，良好例が10例

良好6例（66・　7％），中等度1例（U・1％），不良2例　　　（52．7％）と半数以上を占め，不良例が著しく少ない

（22，　2％）であるのに対し，3．O以上の高摂取率群では　　　ことが注目される。

良好，不良共に3例（23．1％），中等度7例（53・8％）で　　　また図9の如く感受性の面からみると良好群20例で

表4鰍後・2喉取率と肉眼的感難　　　はi陵低下を示すもの2例（10，0％）に対し・低下度
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　の高いものは10例（50．0％）認められた。
謙一151・・6－－2，…一計　一一5例・：　｝，s・vi“cは一・例（…％・

　　　　　　　　　re　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　optn　　「「　　　’　tへへへ

…　　　　　　　　％o　　　　％　　　　％　　　　　　　表5　　摂取率低下度と肉限的感受性

良好1．（66．　7）11（3L　5）3（23・1）21・　＼低穫　　　　　　一
中等度1（・1．1）14（・・，・）・（53．・）・・　騒潅＼～14’°14’　1’”33’°33’　1～計

　　　　　　　　　　2x　　　　　　　　　餅「　　’…　　　　一一一藷………㎜％㎜…’……7…一一

不良・（・2・・）・・（28・・）・（23・1）一ゑ．　良好2（1L8）1．（38・1）1°（52・7）21。

　言卜　　9（100）　35（100）　13（100）　 57　　　 1：il等度7（41．2）　9（42．8）　6（31．7）　22
　　　　　1ac　　　　　　　2’”　　　　　　　　　　　　　　　　　　3釜　　　　　　　　　　　　　　　1sc　　　　　　　lx　　　　　　　　　　　　　　　　　2ce

　　　　　　　　　　　　　　　　　’va印は腺癌　　不　良8（47．1）4（19，・O）3（15，・6）15

　　　　　　　　　　　［11　1低摂取率群　　　　　　　　　　計　　17（100）　21（100）　19（100）　57
　　　　　　　　　　　吻　中等度摂取率群　　　　　　　　　　　　　1ce　　　　20u　　　　　　　　　　　餅
　％　　　　　　　　　　〔コ　高摂取率群　　　　　　　　　　　，　　　　　　　　　　　　　　　ec印は腺癌

　70　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　’
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　　　　　　　　　表6　　　成熟度と照射前82P摂取率

漸諾讐耕型中間型成鯉腺癌＿塗1二．
　　　　　　　　　一’tt％　　　　　　％　　　　　　％　　　　　　％
　　～2．4　　　　7　（28．0）　　11　（25．6）　　　3　（42．8）　　　4　（66．7）　　　　25

　2．5～3．4　　　　8　（32．0）　　　19　（44，2）　　　　2　（28．6）　　　1　（16．7）　　　　3⑪

　3．5～　　　　　　10　（40．0）　　　13　（30，2）　　　2　（28．6）　　　1　（16．7）　　　　26

副・　　　25（100）　 43（100）　　7（100）　　6（100）　　81

高度低下3例（20・0％）と軽度低下例が多く認められ　　　　表ア　　1血管分布と照射前32P摂取率

たk、の結果、，照射による、、囎率低下㈱、謎管・・）㈲．㈱計

症例で・轍性朗例が多く，・れ1・対・摂聯邸　一2．．41。（31．3野、（，。、凱（23．、多21

度の低い症例では感受性不良例が多い傾向を認めた。　　　　　　　　3ee　　　　　　　　　貸　　　　　准

4．小括　　　　　　2・5～3・411．（4°・6）9（4°・9）7（33・3）21．
　以上肉眼的感受性とa2P摂取率との関連につき検討　　　3，5～　　　g（28．1）　7（31。8）　g（42．　g）　25

した成績は以下の如くに小括できる。　　　　　　　　　　　　　　　1ee　　　　　　　　　　　　　　1聾

　i）照射前・32P摂取率の面からは明瞭な関連性は認　　　　　計　　32（100）　22（100）　21（100）　75

め禰轟辮、肉騰受性、の間には照　5x　㌦脚ド
射後の摂取率の低い症例では感受性良好例が多く識め　　2．4以下の低摂i取率を示すものが4例（66．7％）と過

られたが，高摂取率例では感受性の良否と特に一一定の　　　半数以上を占め，3・5以上の高摂取率例は1例　（16・7

関連性は認められなかった。　　　　　　　　　　　　　％）のみであることは興味ある事実であり・今後更に

　iii）照射前後における32P摂取率低下度と肉眼的感　　　例数の増加により慎重に検討すべき問題の一つと考え

受性との関係についてみると，一般に低下度の大なる　　　られる。

ものでは感受性良好な傾向が，また低下度小なるもの　　　　（ii）血管分布と32P摂取率

では感受性不良な傾向が認められた。　　　　　　　　　　S2Pの病巣到達経路として癌胞巣周囲の間質内血管

　　第3項　組織学的検査成績とs2P摂取率との関係　　　分布の状態は最も重要な因子と想像されるので，　a2P

　肉眼的感受性との間には多少の関連性がみい出され　　　摂取率と血管分布状態（組織学的に血管の少ないもの

たので，更に組織学的所見との関係につき検討を試み　　（＋），中等度（十），多いもの（帯）の3段階に分類）

た。すなわち組織学的性状と放射線感受性については　　　との関連性につき検討した。

以前から多数の報告がなされているが，SL’P摂取率と　　　75例の瀟平上皮癌の血管分布とB2P摂取率との関係

の間にも何等かの関連性を見出し得るか否かにつき以　　　は表6の如く（＋）32例中2・4以下の群10例（31・3

下の如き検討を行なった。　　　　　　　　　　　　　％），3・5以上の群は9例（28・1％）となり，ほとんど

　1．照射前にけおる組織学的性状とs2P摂取率との　　差はみられないが，腺癌を加味すると高摂取率群に比

　　　関係　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　し低摂取率群の占める比率がやや高い。一方（冊）21

　照射前の摂取率測定時に原発巣の試験切除を行な　　例においては2・4以下の群5例（23・8％），3・5以上の

い，s2P摂取率と関連性の深いと考えられる成熟度，　　　群9例（4・2・　9％）となり腺癌を加味してもほぼ同様の

血管分布等2～3の組織性状との関係についてまず検　　　傾向が認められた。

討を行っte。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上の結果より顕著ではないが，血管分布の多少と

　　（i）　成熟度と照射前82P摂取率　　　　　　　　　a2P摂取率との間には若干の平行関係の存在が推測さ

　75例の稀平上皮癌の組織学的成熟度（Marztloffの　　　れた。

分類）と摂取率との検討成績は表6の如くである。　　　　　（iii）間質と82P摂取率との関係

　すなわち未熟型25例中2、4以下の低摂取率を示すも　　　次に血管の通路として重要な因子と考えられる癌組

の7例（28，0％），3．5以上の高摂取率例10例（40．0　　織内間質の広狭と32P摂取率との関係につき検討し

％）であり，一方成熟型7例においては摂取率に顕著　　　た。1血管分布同様間質の多少により3段階にわけて検

な差は認められなかった。しかし9例の腺癌例では　　討した結果は表8の如くである。



　184－（771，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1言　列・1墜三　説乱　第17ttF

　表8　　　間質と照射削肥P摂珂交率　　　　　　　　の中等度摂取率を示すものが最も多く，更に癌胞巣大

・　間質　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　なる群22例においては摂取率2・4以下の群5例（22．7
遡壷：．≦士）．＿一～並　（Va）＿計．　％），・．・一・，4の群7例（31．・脇・・以上の群1・例
t．一． �B、、（；。．。野．一、、，、．。努，（，。．。E921　（45・・％）・な・」…L・．L：の融1鰍示す症例fi，fil

　　　　　猟　　　　　　　　　　3ve　　　　騨　　　　も多く認められた。更に腺癌を加味すると以上の傾向

2・‘～3・4 P。（35・°）8（32・｛））14　（‘16・　7）21・　はより囎とな・た・

3．．5　－v　7（35．0）11（44．・O）7（23。3）25　　（・）小　括

　　　　　　　　　　　1sc　　　　　　　　　1暑　　　　以上照射前の32P摂取率と組織学的性状との関連性

　　計　　20（100）　25（100）　30（100）　75　　　については以下の如く小括できる。

　　　　　2ee　　　lee　　　3x　　　　6’”　　　（1）1fit管分布および間質の広狭，癌胞巣の大小と照

　　　　　　　　　　　　　　　　　馨印は腺癌　　射前・・P摂取率の高低との間にはある程度の蹴｛生が

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　推測された。

　すなわち表より間質（＋）20例では2・4以下の群6　　　（2｝成熟度との間には明瞭なな関連性は認められな

例（30・0％）・3・5以上の群は7例（35・0％）とほとん　　　かった。

ど差がなく・腺癌を加味しても同様であるのに対し，　　　　③　腺癌では小数例ではあるが，低摂取率を示す症

間質（珊）30例では2・4以下の群9例（30・0％）13・5　　例が多いように考えられる。

以上の群7例（23・　3％）とやや低摂取率を示すものが　　　　2，組織学的感受性と32P摂取率との関係

多く・（什）群の状況と全く逆の傾向が認められた。　　　　組織学的性状の検索により32P摂取率と2～3の組織

　すなわち（＋）群では著差は認められないが（－H－）　　　因子との間に多少の関連性が認められた。そこでこれ

（枡）群では夫々逆の傾向にある事は興味深い事実で　　　ら因子の総合である所謂組織学的感受性との関連性に

あり・間質の広狭と82P摂取率との関連性については　　　っき桶平上皮癌75例（感受性良好28例，中等度31例，

今後更に検討すべき興味ある点が多いと考えられた。　　　不良16例）と腺癌6例（良好1例，中等度1例，不良

　　（iv）癌胞巣とs2P摂取率との関係　　　　　　　　4例）とに分けて検討した。

　更に燐が癌組織に親和性を有することから，癌胞巣　　　　　（i）　照射前32P摂取率と組織学的感受性との関

の大小とsap摂取率との関係につき検討を試みた。癌係
胞巣は組織学的に一応大，中・小の3段階にわけ検討　　　　両者の関係は表10に示す如く，2，4以下の低摂率群

したが・その成績は表9の如くである・　　　　　　　　21例では感受性良好，中等度例ともV：　9例（42．9％）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　不良例3例（14．3％）と良好，中等度例が多く，3．5

　表9　　癌胞巣と照射前3apix取率　　　　　　　　以上の高摂取率群25例でもほぼ同様の傾向を示し，摂

＼、、胞巣　　　　　　　　　　　　　　　　　　　取率2・5～3・4の群では良好・不良例ともに同数とな

徽動＼　小　　中　　大　計　る・ま燃難の面から娘好・不良署洋ともに低撒

一一c纂（・…誓。覇繋麟鷺擁叢撒懸識
2．5～3．4　4（25．　0）　18（48・6）　7（31・8）　29　　　｝こは一定の関連性は認められない。

　　　　　　　　　　　　　　　　1静　　　　　　1w

3・5～4（25・°）11（29・　7）1 P。（45・　5）21・　表10賜前f疑取率と繊鞠感難

　噌 y・9・（1・…1・（1・…1・（1・…昏謙一・…2・・5－…3・・一計

　　　　　　　　　　　　　　　　　ac印は腺癌　　　　　曹w．一一　　　　％　　　　　％一｝　　　　％
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　良好9（42．9）7（2・1．1）12（48．0）28
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1ve　　　　　　　　　　　　　　　　　　lw

すな協肝h蜘で蠣II包巣小なる群・6例1隈取　i．i：1鞭9（42・9）11．（51・　7）7（28・°）3｝・

率2・4以下を示すものは8例（5°・°％）であるの鮒　不良3（、4．3）7（24．、）6（24．。）16

し，2，5～3．4および3、　5以上の摂取率を示す症例は共　　　　　　　　3ve　　　　　　　・　P　　　　　4w

に4例（25．　0％）にすぎない。癌胞巣中の群37例では　　　一　計　　21（100）　2g（100）　25（100）　75

摂取率2，4以下の群8例（21．　6％），2．5～3．4の群18　　　　　　　　ぴ　　　　鮮　　　　1ee　　　　併

例（48，6％），3．5以上の群11例（29．7％）で2．5～3．4　　　　　　　　　　　　　　　　　　ee印は腺癌
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　（ii）　照射後a2P摂取率と組織学的感受性との関　　　との間には一定の関連性は認められなかった。

　　　係

照射後摂取率と感受性との関係は表11の如く，1．5
以下。低卿繍・2伽良好，・峯・鞭例とも…例　表1i　32P摂li補磯と辮物感難

監繍難縣齢1馨竺諾1罰111澤∴織
根例5例（27．8％）と著差は認められなかった。　　　　1”　　　　　　　F
ま憾受i生の面から桶と，鰯群でt・低摂　嚇1　犀博度9（42・9）12（38・　7）11。師）31。

と高摂取率例との間にはほとんど差はなく，不良群で　　　不　　良6（28．6）　4（12．9）　6（26，1）　16

は低摂取率例に比し高摂取率例が多く認められた。　　　　　　　　　ぴ　　　　　2管　　　　1as　　　　継

以上の結果より・摂取率と感受性の両面からみると　　　　計　　21（100）　31（100）　23（100）　75
照射後82P摂取率の高低からは組織学的感受性の良否　　　　　　　　餅　　　　2ve　　　　2ee　　　　6ee

を欄する・とは蹴と叛らオ、た。　　　　　　　　　　　ee印は騰

刻醐後・・P撒率と繊学的綴性　　　（iv）小揺
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以上32P摂取率と組織学的感受性につき検討した

謙∴　ゲ∵　織犠高：：胆集灘躍雛讐
良　　好　5（41．7）　17（37、　8）　6（33．　3）　28　　　た。

－r（…）11．（・・・…389・・｝：例鱗鷺鷺膿墜驚轍

不　　良　2（16．7）　9（20．0）　5（27・8）　16　　　　3，32P摂取率と放射練感受性との関連性について
．　ヱー．．一．一．、t＿2eet．，．一一一一一　．．一．．41．．　の小括

　計　　12（100）　45（100）　18（100）　57　　　　以上肉限的，組織学的感受性の両面より検討した結
　　　　　3”　3sc　　　、6帯　果剛下の如くに小括できると叛ら2・、6。
　　　　　　　　　　　　　　　　　ee印は朧　　すなわち欄靹感受性と・・P撚靴嚇。醐

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　瞭な関連性は認められなかったが，肉眼的感受性との

　（iii）照射荊後における32P摂取率低下度と組織　　　間には照射後s2P摂取率の低い症例では肉限的感受性

　　　学的感受性との関係　　　　　　　　　　　　　の良好なものが多く，更に照射前後の82P摂取率低下

　以上照射前ならびに照鮒後の摂取率と感受性との闘　　　度の大なるものでは肉眼的感受性良好例が・低下度小

には明瞭な関連性を認め得なかったが，照射前後にお　　　なるものでは不良例が多い傾向が認められた。

ける摂取率低下度との間に何らかの関連性が認められ
るか否かにつき検討した。その成績は表12に示す如く　　　　　第4章　　総括ならびに考按

で，まず低下度の面からは14・0％以下の軽度低下群21　　　放射線感受性の問題は各種の悪性腫瘍の放射線療法

例中感受性良好オ6よび不良例ともに6例（28．6％），中　　　における塞本的な重要課題であり，今日まで各方面よ

等度例9例（42．9％）であり，33．1％以上の高度低下　　　り検討がすすめられて来た。しかしその実態は極めて

群23例でも良好例7例（30．4％），中等度例10例（43。5　　複雑多【疲であり，その本態に関しては未だ不明な点が

％）不良例6例（26，1％）とほぼ同様の傾向を認めた。　　多く残されている。我々自身も産婦人科の日常診療に

しかし14，1～33．0　％geでは良好，中等度例が圧倒的に　　　おいて，同様の子宮頸癌患者に全く同様な放射線治療

多く，この点やや趣を異にしているが，金体的には一　　　を行なっても，その治療効果には著しい差がみられる

定の関連性は認められなかった。　　　　　　　　　　　ことはしぼしば経験するところである。かかる事実を

　一方感受性の面からみてもいずれの群でも14．0％以　　みるにつけても，線感受性の良否が治療開始前あるい

下の軽度低下例と33．1％以上の高度低下例との間には　　　治療開始後早期に何らかの方法で推測できれば、治

ほとんど差は認められなかった。　　　　　　　　　　療法の適切な選択あるいは放射線治療に際しても適切

　以上の結果より部P摂取率低下度と組織学的感受性　　　な線量の照射が可能となり，ひいては子宮頸癌の治療
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成績の向上に寄与するところは測り知れぬものがあ　　なうと，腫瘍組織NDA分屑へのとりこみは著明に低

る。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　下するとL，Pelc，　Howardら36）もほぼ岡様の成績を

　子宮頸癌は他臓器の癌に比し原発巣に容易に到達　　　報告している。宝田43）は吉田肉腫移植ラットに対し

し，また肉眼的にも観察し得ることから他科に先ん　　　60Co照射後の肉腫各燐分履の32P摂取につき検討

じて緻織学的検索12）！6）23）26）31）51），膣内容塗灘細胞診　　　し，核酸分暦および蛋白分胤そのうち特にDNA分

（SR，　RR）8）27）40）5s），組織化学的検索10）37），あるいは　　　屑へのとりこみが抑制されることを明らかにしてい

細胞培養法15）3眺4）等の磁々の面から放射線感受性につ　　　る。その他山下ら55）は担癌ラットを使用して腫瘍の燐

き検討がなされて来た。更に最近では各領域で放射線　　　分屑について非照搬群と照射群につき比較検討を行な

感受性の変更法3）5）7）29）38）48）49）も臨床応用の段階に入り　　　っている。

っつある。しかし現段階ではなお臨床応用に適した信　　　　臨床的にはTymor，　Goldら44）の11例の子宮頸癌患

頼性の高い線感受性の予知法が確立されているとは云　　者にX線2，000　Rを照射し，その前後の総燐および各燐

えない現状である。　　　　　　　　　　　　　　　　　分眉の32P摂取について検討した成績が注目される。

　教室でも岩井17）の宿題報告以来子宮頸癌の放射線　　　その成績では32P摂取は総燐およびリポイド分屑では

感受性に関する検討を重ねつつあるが，薯者もその一　　　変化はなく，酸可溶性分屑ではわずかな低下が，また

環として今回32P摂取率の面より少しく検討を試み　　　核酸分屑では著明な低下が認められている。更に照射

た。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　による各燐分屑の32P摂取の変動と組織学的な照射性

　悪性腫瘍の82P摂取に対する放射線の影響につき考　　　変化との関係についても言及し，　DNA分屑の82P摂

察する前にまずB2Pは唾瘍のいかなる部分にとりこま　　　取の変化との間には比較的著明な関係が認められると

れるかが問題になる。すなわち，河石22）の悪性種瘍細　　　し，放射線感受性判定への応用の可能性を指摘してい

胞の中で最も82P摂取と関係の深いのは細胞核である　　　る。甲田25），米川5G），河石22）らは子宮頸癌患者の放射

との見解をはじめとし，宝田42）は吉田肉腫での実験か　　　線治療前後における原発巣の32P摂取率をGM管で直

ら各燐分層中核酸分屑に最も多く32Pが摂取され，　　接測定し，照射後は低下する傾向ありとし，山田52）も

そのturn　overを比放射能で調べると，核酸分屑は　　　実験腫蕩で同様の事実を明らかにしている。また大竹

他の分屑に比し長時間にわたり上昇傾向を示すことか　　35）らは乳腺悪性腫瘍においてもs2P摂取率はX線治療

ら燐代謝は核酸で最も旺盛であるとしている。また山　　　により減少することを認めている。

下，倉光ら55）は滝沢糖肉腫，ヒノン癌，：・一一ルリッヒ　　　以上の如くa2P摂取率に対する放射線の影響に関し

癌の3種を用いた実験成績より3種の腫瘍ともに囎P　　　てはかなりの報告がみられるが，これと放射線感受性

摂取率は化学的定量とほぼ比例して蛋白分屑で最も高　　　とを直接結びつけた報告は今日迄なお極めて少ない状

いことを認めている。更に実際の子宮頸癌症例に関す　　　態である。教室の岩井19）20），甲田25）等は82P摂取率の

るTymor，　Gold　d4）らによる検討成績では癌腫では健　　　診断への応用につき検討すると共に子宮頸癌の放射線

常頸部組織に比し明らかに燐濃度は高く，かつDNA　　感受性との関連性についても検討を行ない，一次照射

分屑へのB2Pのとりこみの増加が認められている。以　　　効果と32P摂取率との間にある程度の関連性を認めな

上の菓実は悪性唾瘍における燐代謝および32P摂取の　　がらもなお幾多の間題点のあることを指摘レている。

面からは注目すべき結果といえよう。　　　　　　　　　何れにせよ従来からの放射線感受性に関する各方面か

　一方放射線による腫瘍組織の各種変化については多　　　らの報告をみても何れも感受性の問題が如何に複雑で

くの報告があるが1）2）4）33）34），放射線によりまつ細胞核　　　かつその判定は容易ならざるものであるかを推測する

に最も早く変化が現われ，核分裂像の減少または消　　　ことができ，単一の因子のみではclear　cutな成績を

失，核の膨化，濃縮，融解，消滅等を来たし遂に腫瘍　　　得ることが園難であり，総合的な面からの診定の必要

細胞は壊死に陥り消失する28）ことが知られている。従　　性が想像される。しかし総合的判定法を確立するため

って腫瘍細胞の中で最も32P　upta　lceと関係の深いも　　　にはまず各因子について基礎づけをすることが重要で

のが細胞核であり，放射線によって細胞核に早期に変　　　あろう。

化を来たす事より腫瘍細胞の82P摂取率が放射線照射　　　著者も今回まず実験腫瘍を用い極端に感受性の良好

により影響を受けることは充分に推測される。　　　　　なものと不良なものとの間に，はたして32P摂取率に

　事ii縫Hevesy13）らはJensen肉原への32Pのとり込　　　差があるか否かの検討を行った。すなわち腫瘍の感受

みはX線照射で抑制されることを認め，Holmesi4）も　　　性を人為的に変翼すべく上条らの腫瘍内稀釈過酸化水

同様にJensen肉腫ラットにa2P投与後X線照射を行　　　素水注入法と津田らの冷却法を応用した結果，腫瘍の
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縮小状況の面からは明らかに両群の間に著差のみられ　　　つき追求し・照射前摂取率が低値を示す患者では効果

ることを確認した。そこでこの両群について照射後の　　　不良例の率が高く・効果良好の例がみられないのに対

32P摂取率にっき比較検討した結果，　H20L・注入群で　　　し，高摂取率患者では効果不良例の率が低く，効果良

は冷却群に比し明らかに摂取率の低いことが認められ　　　好例の率がかなり高いとの興味ある報告を行なってい

t：。　　　　　　　　　　　　る・箸者も2500R（原撒線量）前後の照射時期の感
　これ等の事笑から32P摂取率の状況は感受性判定の　　受性の状況と試験照射前摂取率との関係を検討した成

一指標としてあるいは臨床応用の可能性を有すること　　績では甲田にほぼ類似した傾向がみられることを確認

を示唆する一因子たり得るのではと考えられ，臨床的　　　した。しかし試験照射1週間後の感受性の状況と照射

にも少しく検討を行なってみた。　　　　　　　　　　　　前32P摂取率との間には一定の関連性は全く認められ

　すなわち案際の子宮頸癌患者の試験照射前後の82P　　　ず・藤間46）の成績からみてもかなりの線量照射後には

摂取率を測定し一一ta照射効果との関灘セ・つき2～　eめてその効果の反映がみられるのではないかと考え

3の検討を実施した。まず試験照射前の32P摂取率に　　　られた。

っいては最高5．4から最低1．0の測定値を示すことを　　　次に試験照射後におけるe2P摂取率は大多数の症例

認めたが，かかる症例による差異がはたして如何なる　　において照射前に比し低値を示し，Taymor，大竹・

因子に由来するかにつき組織学的性状を主眼に少しく　　　河石らの述べた成績や甲田・米川らの結果とも全く同

検討を試みた。その結果は癌胞巣が大きく・またその　　一の傾向がみられた。感受性との関連では，肉眼的感

周囲問質内血管分布の盤窟なものは然らざる症例に比　　　受性の面で低摂取率を示す症例では感受性不良例に比

し摂取率高度なものが多い傾向がみられた。組織学的　　　し良好例が多い傾向が認められたが，高摂取率症例で

検索にっいては甲田25），米川57）等の報告があり，癌胞　　　は感受性との間に一定の関連性は認められなかった。

巣の大なることと間質内血管が82Pの病巣到達経路と　　　このように動物実験ほど明瞭な差は認められなかった

して重要な因子である点については問題はないが，問　　　が，実験方法の差異を始めとする種族蓬・腫瘍差など

質については甲田は広いものでe＊摂取率は低いとし　より当然のことと考えられ・子宮鵬瀦の組織学的

米川は間質の広い例では高摂取率を示す症例が多いと　　　感受性との間に一定の関連性が認められなかった事実

し鞘の成績で岬田とほぼ同様の傾向を認めた。　とも相待・て・感難判定の灘な一面醸書きする

しかしs2Pが主として癌細胞核内にとりこまれること　　ものといえよう。

を考えた時，癌細胞集団の密度が大で間質の少ないも　　　　次に試験照射前後におけるB2P摂取率低下度と感受

の綴取率は高いと理論的にも一応考えられるが，一一　性との関係鹸討してみると摂取率低下度と肉限的感

方癌胞巣へのs2Pの到達経路としての血管および血管　　　受性との関係においては，低下度の高い症例では感受

の通路としての間質との関係を考慮した場合には極め　　　性良好なものの率が高く，不良例が低率であることを

て複雑な関係となり一概VZ　82P摂取率と問質最との関　　　認めた。また一方低下度の低い症例では感受性良好の

係を規定することは困難となる場合も少なくないので　　　率が低く，不良の率は前者よりかなり高く出現してい

はと考えられる。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　るが，組織学的感受性との間には一定の関連性は認め

　また稀平上皮癌の組織学的成熟度との関係について　られなかった・

｝よ米川は未熟型セこは高摂取率のものが，成熟型では低　　　　以上の如く照射前摂取率，照射後摂取率および照射

摂取率を示す例が多いとしているが，著者の成績では　　　前後の摂取率低下度の3因子の中で多少とも感受性

甲田と同様顕著な差は認められなかった。　　　　　　　　（特に肉眼的感受性）と何らかの関連性が認められた

　また腺癌では6例中4例が低摂取率を示したことは　　　のは照射後摂取準と前後の摂取率低下度といえる。し

興味ある事実であり，今後例数の増加をまって検討し　　　かし照射前32P摂取率は2500～3000R照射時の変化と

たいと考えている。　　　　　　　　　　　　　　　　　は一応一致することが確認されたが，1000R照射7口

　以上の如くa2P摂取率と組織学的性状との間にはな　　　後では明らかな関連性は認められず，かかる点照射開

お未解決の点が多く一段と検討の必要性のある事が痛　　始前における感受性予知という点ではなお多くの問題

感された。　　　　　’　　　　　　　　　　　　　　が残されていると云わざるを得ない。このことは組織

　次に本編の主眼である32P摂取率と放射線感受1差1三と　　　学的感受性との間に明瞭な関連性の得られなかった事

の関係につき考案してみたいと思う。　　　　　　　　　実と共に今後更に検討さるべき点であろう。

　まずKl平上皮癌については，甲田は先に3000　R前1愛　　　照酎により32P摂取率の低下する例が多い事1よ照射

　の照射時期における一次効果と32P摂取率との関係に　　　性変化の惹起という事より当然と考えられ，また低下
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度（照射前と照射後の摂取率の変動状況）も照射性変　　　に比し良好例が高率に出現する傾向を認めた。しかし

化の起り方の一端を示すものと云えよう。従って低下　　　組織学的照射効果との間には一定の関連性は認められ

度には各種の照射性変化が護雑に関連し，多くの因子　　　なかった。

の関与することが予想されるが・Tymor・Holmes・　LLI　　　5・試験照射前後における32P摂i取率低下度と照射

下，宝田らの述べる如く放射線による核酸代謝の抑制　　　効果との間には・略々照射後臨P摂取率と同様の成績

の度合などもその一一Lg子という事ができ・かかる面を　　　がみられた。すなわち肉眼的には低下度大なる症例で

32Pの摂取率が多少とも反映しているのではと推測さ　　は効果不良例に比し良好例の率が高いのに対し，低下

れた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　度小なる症例では良好例に比し不良例の率が高い傾向

　また腺癌については従来からも照射効果や臨床経過　　　がみられた。しかし紐織学的には一定の関連はみられ

など編平上皮癌とかなり様相を異にすることが知られ　　　なかった。

ている。今回の検討では実際症例が6例と極めて少数　　　　6・腺癌においても同様の検討を行ったが，症例が

例であるため感受性とe2P摂取率との関係を考察する　　　少なく今後症例の増加をまって慎重に検討すべきと考

ことは困難であり，一部に興味ある成績を認めたが，　　　えられた。

例数の増加を待って慎重に検討を突施すべきであると　　　以上の成績より子宮頸癌の放射線感受性判定の1旨標

考えられた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　としてのs2P摂取率の応用には一部に興昧ある成績が

　　　　　　第5章　結　　語　　　　　　　　　　　　みられたが・なお検討すべき問題点を多く有すること

輌著灘子繭癌轍騰感受阯・・P撒率と　嬬めた・それと共に捌撚難の判定に騨一の

璽灘講讐窟姦繍繍ゑ砦鱒鍛難欝騨騰簾縫
も2～3の検討を試み以下の如き結果を得た。

　　まず動物実験においては，　　　　　　　　　　　　　稿を終るに臨み御指導御校閲を賜った恩師岩井正二

　／，非照射対照群に比し照射群では32P摂取率がfyj　　教授に深甚なる謝意を裏すると共に，種々御教示，御

・・雌であ・・と聯翫　　　顯囎屋簾難馨磯難。繕欝’
　2・　感受性変更法を応用し人為的に分けられた高感　　　　本論文の要旨の一部は第7回核医学総会および第19

受性群と低感受性群の両群につき・照射後における　　　側口産婦総会において発表した。

82P摂取率状況を検討した。その結果高感受性群では
抵感受性群に比し明らかに摂取率は低値を示すことを　　　　　　　　　　　　文　　献
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