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当院の肺癌術後化学療法の現状
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要 旨:当 院 がん登録 デー タベー スを元 に、2008年 か ら2012年 まで の5年 間、 当院にお け る全肺癌 患

者592例 の うち、非小 細胞肺 癌 の術 後補 助化学 療法 を施行 した患 者67例 につ いて 生存期 間、無増悪 生

存期 間、副 作用Grade等 を レ トロスペ クテ ィブ に比較検討 した。 当院単施 設の検 討 におい ては 、テガ

フー ルチ オ ウラ シル 内服 、 シスプ ラチ ン併 用化 学療 法の どち らにお いて も治療 の有 意性 を示 すデー タ

は示 す こ とは できな かった。 しか しなが ら、副 作用Gradeに つい て も比較 検討 す る と、 どち らも外来

移行 、完遂 が 可能で あ り、 ガイ ドライ ンに沿 って勧 め られ る化学療 法 であ る と考 え られ た。
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は じめ に

日本 肺癌学 会、肺 癌診療 ガ イ ドライ ン2014年

度 版 におい て、非小 細胞肺 癌の術 後補助 化学療 法

と して、IA期 のTlb、 お よびIB期 の患者 にテ

ガ フール チオ ウラ シル 内服療 法、ま た、HA期 ～

皿A期 の適 応用 例につ いて は、シスプ ラチ ン併用

化学 療法 が推奨 され てい るD2)3)。今 回 当院 にお け

る肺癌 術 後補 助 化学 療法 に つ いて 比較 検討 を行

ったの で報告す る。

対 象 と 方 法

当院 がん 登録デ ー タベ ー スを元に 、2008年 か

ら2012年 までの5年 間、当院 にお ける全肺 癌患

者592例 の うち、非小細 胞肺 癌の術 後補助 化学

療法 を施行 した患者67例 について 、 レ トロスペ

クテ ィブに生 存期 間、無増 悪生存 期 間、CTCAE

の 副作用 グ レー ドにお いて調査 した。 そ の上 で、

テ ガ フー ルチ オ ウラシル内 服療法 適応病 期(IA

期TlbNOMO、 お よびIB期)に お いて 、実際 に

テ ガ フ ー ル チ オ ウ ラ シル 内服 をお こな っ た 群

(n=19)と 内服 しなか った群(n=45)に つ いて

Kaplan-Meier法 によ り生存 期間 、無 増悪 生存期

間 を比較 し、CTCAE副 作用Gradeの 有 意差 に

つ いて も統 計学 的 に解 析 した。同様 に シスプ ラチ

ン併 用化学療 法適 応病 期(HA～MA期)に つ い

て も、実際 に シスプ ラチ ン+ナ ベル ビン併 用化 学

療法 を施行 した群(n=11)、 当院 で同療 法に 次い

で 多 く施行 され て いたカル ボプ ラチ ン+パ ク リタ

キセル併 用化 学療法 を施行 した 群(n=11)、 化学

療 法 を施 行 しなか った群(n=12)の3群 につ い

て、 同様 に生存期 間 、無増悪 生存 期間 、CTCAE

副作用Gradeに つ いて 比較検討 した。

結 果

【テ ガ フー ルチ オ ウラシル 内服療 法適応 病期(I

A期TlbNOMO、 お よびIB期)】

テ ガ フー ルチ オ ウラシル 内服群(以 下UFT内 服

群 と記す)と 内服 しな か った 群(以 下 コン トロー

ル ①群 と記す)の 患者背 景は 平均年齢 にお いて

UFT内 服群 で若 い傾 向に あった ほか 、患 者背景

に有意 差は認 め られ な かった(表1)。 生 存曲線

は両群 ともに生存 して い る割 合が 多 く、2群 間 で

有意 差は認 め られ な かった(図1)。 そ して 、無

増悪 生存期 間 におい ては 、予想 に反 して コン トロ

ール ①群 で よ り再発 しに くい とい う結 果 となっ

た(p=0.01)(図2)。UFT内 服 の副 作用 を検

討 す る と、UFT内 服群 ではGrade2以 上の副 作

用が 見 られ た例 はな く、完 遂率 も再発 が なけれ ば
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ほぼ全例 が2年 間 の内服完 遂で きてい る とい う

結 果 となった。
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【シ スプラチ ン併 用化 学療法 適応病 期(nA～m

A期)】

シ ス プ ラチ ン 千ナ ベ ル ビ ン併 用 療 法 群(以 下

CDDP群 と記 す)と カルボ プ ラチ ン+パ ク リタキ

セル 併用療 法群(以 下CBDCA群 と記す)と 化

学療 法非適 用群(以 下 コ ン トロー ル② 群 と記す)

の患 者背 景 を 比較 す る と、平 均年 齢 にお い て、

CDDP群 、CBDCA群 、 コン トロー ル②群 の順

で若 く、 有意差 が あった ほか 、CDDP群 で女性

が多 く、1秒 率 が高 い傾 向 があ ったが 、有意 差が

出 るほ どで はなか った(表2)。EGFR遺 伝 子変

異に つい ては、 手術 例 にお いて未 精査 例が 多 く、

今回 の検討 では解析 が できな かった。3群 間の生

存曲線 、無 増悪生 存期 間 を比 較す る と、生存 曲線

にお いて 、CDDP群 がやや 上 方 の分布 にな って

いるが 生存期 間、無増悪 生 存期間 ともに有意差 は

出なか った(図3,4)。 副作 用Gradeに つ いて、

3群 間で比較 す る と、便 秘 のみ 、CDDP群 で よ り

強 く出 る傾 向にあ った ほか 、その他 の項 目で は有

意 な差 は認 めなか った。外来移 行率 ・化 学療法 完

遂 率 をCDDP群 、CBDCA群 で 比較 す る と、

CDDP群 の外 来移 行率 は45%、 化学療 法完遂 率

は55%とCBDCA群 よ りも低 値 では あったが 、

有意 差 は認 めなか った(表3)。 化学 療法 中断例
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を検討 した結 果、CBDCA群(中 断3例)で は、

再発 によ る中断が1例 、手術 に起 因す るPS低 下

が1例 、Grade1の 皮疹 出現 に よる中断 が1例 で

あ った。

一方 で
、CDDP群(中 断5例)で は、再発 に よ

る 中断 が2例 、患者希 望 で免 疫療 法へ移 行が1

例の ほか 、Grade2以 上 の副作 用が 重複 し、中断

した症 例 が2例 存在 した。
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外 来 移 行 率5/11(45%)7/9(77%)α142

化学療法 完遮 率6/11(55%)619(67%)α582

(表3)外 来移行率、化学療法完遂率比較

考察
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【UFT内 服療 法適応 病期(IA期TlbNOMO、

お よびIB期)】

当院 で のUFT内 服症 例 の検討 では 、UFT内 服療

法 の有意性 は示 す こ とが で きな かった。無増悪 生

存期 間 につい てはむ しろUFT内 服 群 で よ り再発

してい る とい う結果 を示 した。今 回 の比較症 例 を

検討 す る と、UFTを 内服 して いな い コン トロー

ル 群 は適 応病 期の70%に も及び 、患 者 ご との適

応 ・不適 応 につい ては選択 根拠 が明確 でな い場合

が多 く、患者振 り分 けの際 に何 らか の選択バ イ ア

スが大 い に働 いた ことが、今回 の無増 悪生 存期 間

に 影 響 した と考 え られ た。 副 作 用 に 関 して は

UFT内 服群 で ほぼ有害 事象 な く内服 完遂 で きて

お り、ガイ ドライ ン通 りに適応 病期 症例 には積極

的 に勧 め られ る化学療 法 であ る と考 え られ た。

【シ スプラチ ン併用化 学療 法適応 病期(KA～ 皿

A期)】

シスプ ラチ ン適 応症 例につ い て も、当院 単施設 の
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検 討 では生 存期間 、無増悪 生存期 間にお いて シス

プ ラチ ン併 用療 法 の有意 性 は示 す こ とは で きな

か った。 副 作用 につ いて比較 す る と、CDDP群

とCBDCA群 とでは 大きな差 はな く、CDDP群

も外 来移行 、完遂 が十分可能 で あった。個 々の症

例 で比較す る と、CDDP群 では 、Grade2以 上 の

副作 用が重複 し、化 学療法 を 中断 せ ざるを得 ない

症例 が複数 あ り、注意す る必要が あ る と考 え られ

た。

 2009;41511-1516.

結 語

UFT内 服療 法は重 篤な副 作用が な く、適 応判

断 は ガイ ドライ ンに 沿 って よ り積 極 的 に勧 め ら

れ る と考 え られ た。

シスプ ラチ ン併 用化学療 法 は、カル ボプ ラチ ン

併用化 学療 法 と比 較 し、副 作用 、外来移 行率 、化

学療 法完遂 率に有意 な差 はな く、ガイ ドライ ン通

りに勧 め られ る化 学療 法で あ る こ とが 実感 で き

た。
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