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   In clinical trials in advanced urogenital cancer with metastasis there are cases showing a poor 
clinical response and poor prognosis. The cure of advanced urogenital cancer still remains a 
major problem in management. 

   The present paper is a summary of 8 articles presented at the symposium on "Management of 
advanced urogenital cancer: Treatment of metastasis" in the 43th Annual Meeting of Center 
Section of Japanese Urological Association in November, 1993. The present status, problems and 
future conception of treatment modalities for advanced urogenital cancer were discussed. 

                                                 (Acta Urol. Jpn.  40: 905-907, 1994) 
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尿路性器癌の治療においても,早 期に発見 し,早 期

に根治的治療を行 うことが原則である.そ こで,尿 路

性器癌の現状をみ ると,近 年における画像診断の進 歩

にともない,人 間 ドックや他臓器疾患の検索 中に偶 然

に発見 され る腎細胞癌症例が増加 した.ま た,人 間 ド

ノクの普及や他科領域の医師の協力によ り,血 尿を呈

す る患者 の精査を泌尿器科 医が依頼され る機会が増加

した.さ らに,泌 尿器科領域においても,全 国各地 で

前立腺の集団検診の実施が推進 されてい る.こ れ らの

結果,尿 路性器における早期癌発見率の向上が認め ら

れるようになって きた.

しか し,一 方では転移を有す るような進行癌症例が

根絶 され るには至 ってお らず,転 移巣に対す る治療法

について しばしば苦慮す るのも事実であ る.ま た,原

発巣に対す る根治的治療が終了 した後,経 過観察中に

局所再発や遠隔転移が 出現す る症例もあ り,こ のよ う

に進行癌症例 との遭遇は枚挙に邊がない.

進行尿路性器癌の治療,こ とに転移巣の治療 として

は,手 術療法,化 学療法,放 射線療法,免 疫療法 およ

び温熱療法 などが挙げ られるが,各 臓器別,転 移巣別

にそれぞれの単独療法あ るいは併用療法が施行されて

いる,ま た,化 学療法においてはcytotOxicdrugに

よる多剤併用療法が積極的に導入 され治療成績の向上

も図られている.さ らに,こ れ らの種 々の治療方法を

駆使 した 集学的療法 に よる 治療成績 が 追究 されてお

り,そ の結果,あ る程度 の近接効果がえ られ,延 命効

果 につながってい る症例 もあるものの,一 方では集学

的療法を行 ったに もかかわ らず,期 待 した効果がえ ら
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れないことは よく知 られた事実である.

集学的療法の概念が泌尿器科領域に導入 されておよ

そ15年 が経過するが,転 移巣に対す る治療成績の向上

は,現 在 もなおわれわれ泌尿器科医に課せ られた難題

の1つ であろう.こ の ような現況に鑑みて,第43回 日

本泌尿器科学会中部総会会長の守殿教授 が,非 常に時

期をえた本 シンポジウムを企画され,わ れわれが司会

の大役をお引 き受けすることになった次第である・

本 シソポジウムにおいては,尿 路性器癌の転移 の特

徴 を理解 し,癌 細胞 と周囲組織の関連か らみた転移の

機構 な らびに転移巣 に対す る現在 の 治療成績 をもと

に,そ の治療効果を規定す る諸因子を検討 した.す な

わ ち,尿 路性器癌 の転移巣の治療 の現況を解析 し,各

臓器毎に治療の適応 と限界について明 らかにするとと

もに,将 来的な治療対策の開発と展望について討議 し

た.こ れ らのテーマについて,そ れぞれ精力的に研究

され,第 一線で活躍中の8人 のシソポジス トより研究

成果を発表 していただいた.以 下の8編 の論文は当 日

の講演をもとに各 シンポジス トに よってまとめられた

ものである.

まず,郷 司和男先生には,基 礎的研究 として,ヒ ト

腎細胞癌 の転移機序の解 明と転移予防治療法の開発を

目的に,ヌ ー ドマウスにおける腎細胞癌転移モデルを

作成 し,宿 主線維芽細胞が腎癌細胞のtypeIVcolla・

genase産 生能にお よぼす影響 について 発表 していた

だいた.転 移を有す る進行癌に対す る治療法の開発の

ためには,有 用な動物モデルの開発 と転移機構を十分

に理解す る必要があ る.そ の意味か らも,こ の発表は

本 シンポジウムを行 うにあたっての基礎的な話題提供

であ り,つ いで臨床的に各臓器毎の治療成績について

の討議がな された.

そ こで,進 行腎細胞癌,と くに転移巣を有す る症例

の治療成績につ き木内利明先生か ら発表 していただい

た.す なわち,大 阪府立成人病セ ンターにおけ る279

例の腎細胞癌 の うち,Ml症 例64例 とMO-Ml症 例

55例 につ き,そ の解析結果 が示 された.一 側性の肺転

移症例な ど,か ぎられた症例については外科療法にて

予後の改善がえられたが,術 後の有効な補 助療法の開

発が望 まれるとの結論であ った,

つ いで,箆 善行先生 よ り腎細胞癌には無効 とされ

ている化学療法が,MDR克 服薬を併用することに よ

り効果がえ られ るとの発表 をいただいた.す なわち,

MDR克 服薬の感受性増強効果 の基礎的研究 を も と

に して,骨 や対側腎 への転移巣 を 対象 としたMDR

克服薬併用 の動注化学療法 の臨床応用にて,従 来の化

学療法に比較 して有効な治療成績が示された.今 後,

BRM療 法に抵抗性を示す転移巣に対 して,期 待 され

る治療法であろ う.

尿路移 行上皮癌の転移巣に対す る治療成績について

は,ま ず大國誠一郎先生 よ り奈良医大 および関連施設

におけ る治療結果を もとに,進 行尿路上皮癌の治療の

現況 と問題点を示 していただいた.尿 路上皮癌の転移

巣 の治療は化学療法が中心であ り,近 接効果において

CRを え ることが 唯一,延 命効果 につなが ることが

示 された.ま た,転 移 を予防す るためには原発巣治療

に際 してのadjuvant療 法の必要性 が 強調 され た.

ついで,小 幡浩司先生か らは尿路移行上皮癌に対す

るM-VAC療 法について,rGCSF併 用群 と非併用

群 に 分 けた 詳細な解析結果の発表 があ った,す なわ

ち,rGCSF併 用群 の有効率が非併用群に比較 して有

意に高 く,延 命効果 も認 め られ,rGCSFはrelative

doseintensity(RDI)を 高め る結 果 が 示 された,

しか し,RDIと 臨床効果の間には相関はみ られず,

またescalatedM-VACで は 有効例 が多いとする報

告が少な く,今 後 さらに効果的なreg三menの 開発が

望 まれ よう.

続 いて進行前立腺癌に対す る治療については岡田謙

一郎先生 よ り発表 していただ いた.化 学療法剤 として

suraminの 有効性 につ き示 されたが,今 後 の臨床応

用には副作用の対策が問題 となるであろ う.ま た,骨

転移に対 してQOLの 改善 のために放射線療法お よ

び外科療法の有用性について も述べ られた.さ らに,

bisphosphonateの 骨転移に対す る有効性を示す基礎

的ならびに臨床的 データを示 された.前 立腺癌 の転移

巣について も,現 時点では根 治的治療は困難であ り,

今後の検討が待たれ るところである.

最後に進行精巣腫瘍の治療について,ま ずsalvage

surgeryの 役割を三 木 恒治 先生 よ り発表 していただ

いた.す なわち,化 学療法後にsalvagesurgeryを

27例に施行 し,組 織学的に壊死,奇 形腫,残 存癌がそ

れ ぞれ12例(44%o),5例(19%),10例(37%)に み ら

れ,残 存癌例の再発率は高 く,5年 生存率は有意 に低

い結果であ った.ま た,術 前血 中腫瘍 マーカーの陰性

化がsalvagesurgeryの 必須条件であ り,施 行にあ

た っては安易な手術適応を避け,十 分 な術前化学療法

な どを行い,残 存病巣を壊死,奇 形腫に導 くようにす

るとともに,残 存 癌例に対 しては十分 な術後化学療法

が必要であることを強調 された.

ついで進行精巣腫瘍 に対す る後腹膜 リソパ節郭清術

につ き高崎 登先生 よ り発表 していただいた.大 阪医

大での後腹膜 リソパ節郭清術施行症例 の解析 と文献的

考察に より,非 セ ミノーマstageIIAに 対 しては,
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腫瘍細胞の播種防止の観点 から化学療法を郭清術に先

行 して行 う方が良い と結論 された.ま た,非 セ ミノー

マ例ではCR例 について も郭清術 を行 う必要があ り,

一方,セ ミノーマ例では 縮小率 が80%以 上 え られれ

ば,郭 清術の必要性はない との結果を示された.

以上がシンポジウムでの各講演 の概要であるが,こ

れ らの論文 より,進 行尿路性器癌,こ とに転移巣に対

する治療の現況 と問題点,さ らには新 しい治療法 の一

端が示 された と考え られる.し か し,こ れ らの報告は

いまだ研究途上にあるものが多 く,ま た今後 の臨床応
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用の普及が期待 される治療 も含 まれることか ら,多 く

の解決 され るべ き難問が山積 している.今 後の会員の

先生方の弛 まない研究努力から,さ らに有効な治療法

の開発がなされ,完 全治癒 をめ ざした治療法が確立さ

れ ることを切望するしだいであ る.

最後に,守 殿先生にはこの機会を与えていただ きま

した ことにあ らためて厚 く御礼申 し上げます。
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