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無治療に終わった肝細胞癌症例の臨床的検討
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無治療に終わった肝細胞癌症例の臨床的検討
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白要

無治療に終わった肝細胞癌症例について検討を行った。

対象は,1994年から2000年の間に当科で診断した肝細胞癌症例249例中，無治療に終わった46例（18.5

％）である。基盤の肝病変は46例中42例（91.3％）が肝硬変であった。年齢は45-84歳（平均64.6

歳)。ウイルスはＨＢＶが14例，HCVが16例，ＮＢＮＣが16例（12例で多量の飲酒歴有)。肝障害度Ａが１１

例，Ｂが16例，Ｃが19例。癌の進行度Ｉは１例，１１は６例，Ⅲは８例，ＩＶ－Ａは25例，ＩＶ－Ｂは６例。生存期

間は最短が入院後５日間，最長は54.4カ月であるが，平均は7.1カ月であった。無治療になった原因と

しては肝予備能が悪く，癌がかなり進行した状態でみつかったためが非常に多く，ついで他臓器疾患の

合併，高齢，患者の選択，アルコール依存症の患者，他臓器癌の合併，著明な肝外転移，と続いた。高

度進行肝癌例を早くみつける対策としては，慢性肝疾患を事前にみつけて，定期的なfollowup体制に持

って行くことが重要である。高度進行例の約半数でそういうことができた可能性があった。また，どこ

までが積極的治療の対象になるかのみきわめも重要であり，速やかな緩和的治療の併用あるいは移行も

大事である。

8７

対象と方法はじめに

近年肝細胞癌（以下，肝癌と略す）は，慢性肝疾患

の綿密な経過観察と治療法の進歩によりその治療成績

・予後は向上していると言われているが'-3)，その一

方でいまだに癌が進行した状態，あるいは肝予備能の

低下した状態でみつかる症例もみられる4)。このよう

な症例では肝癌に対する治療が全くできなかったり，

できても十分な治療ができない場合が多く，予後不良

のことも多い。

今回われわれは，当科で診断した肝細胞癌症例のう

ち，諸般の理由で無治療に終わった症例について臨床

的検討を行った。特に高度進行肝癌についてはその原

因についても詳しく調べた。

1994年から2000年の間に当科で診断した肝癌症例は

全部で249症例であるが，そのうち癌に対する治療は

行わず，対症療法に終わった症例は46例（１８．５％）で

あった。それらの症例の背景，肝予備能（肝障害

度)，癌の進行度について検討し，無治療に終わった

原因を調べた。高度進行肝癌症例については，それま

で発見されなかった理由についてもあげ，事前の対応

が可能であったかどうかについても考察した。

結 果

基盤の肝病変は46例中42例（91.3％）が肝硬変であ

った。年齢は45-84歳（平均64.6歳)。男性が37例，

女性が９例。ウイルスはＨＢＶが１４例，ＨＣＶが１６例，

NBNCが１６例，そのうち多量の飲酒歴を有していたの旭川厚生病院消化器科〒078-8211旭川市１条通24丁目
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