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【内容要旨】（1,200 字以内） 

膀胱小細胞癌は尿路悪性腫瘍の 1%未満を占める極めて稀な腫瘍で

あり、標準的治療は確立されていない。 

我々は日本放射線腫瘍学研究機構(Japanese Radiation Oncology 

Study Group : JROSG)の関連施設に対するアンケート調査を実施し、

本邦において放射線治療が行われた膀胱小細胞癌に関する初の全国

調査を実施した。対象は 1990年-2010年に病理組織学的に小細胞癌

と診断され、初回治療時に根治的放射線治療が行われ、膀胱温存が

図られた症例とし、適格条件を満たす 12例について多施設遡及的解

析を行った。 

放射線治療を受けた膀胱癌症例は根治目的と緩和目的を合わせて

3673例おり、うち小細胞癌はわずか 25症例のみであった(0.7%未満)。

患者背景は年齢中央値 70.5歳、男性に多く、病期は限局型

(TXN0-1M0)10例(83.3%)、進展型(TXN2-3M0-1)2例(16.7%)であった。

放射線治療の初回照射野は全骨盤が最多であり、総線量中央値 60.0 

Gy、1回線量中央値 2.0 Gyであった。12例中 2例(16.7%)は加速過

分割照射が行われた。経過観察期間中央値は 27.3ヶ月、1年全生存

率、3年全生存率は 75.0%、50.0%であった。放射線治療終了後の照

射野内の治療効果はすべての症例で完全寛解(CR)〜部分奏功（PR）

であったが、12例中 4例で照射野内の局所再発をきたした(33.3%)。

1年局所制御率、3年局所制御率は 66.7%、55.6%であった。再発形式

で最も多いのは遠隔転移で 12例中 7例(58.3%)に出現していた。1

年無再発生存率、3年無再発生存率はそれぞれ 50.0%、33.3%であっ

た。12例中 8例(66.7%)で全身化学療法が併用されていた。化学療法

併用群(N=8)と化学療法非併用群（N=4）の全生存期間中央値はそれ

ぞれ 55.3ヶ月（範囲：7.7-117.8ヶ月）、4.7ヶ月(範囲：3.3-27.3

ヶ月)(p=0.016)、無再発生存期間は中央値 30.3ヶ月(範囲：6.2-114.5

ヶ月)、2.0ヶ月(範囲：1.7-11.2ヶ月)(p=0.001)であった。全身化

学療法併用は全生存期間および無再発生存期間の改善に寄与してい

ると考えられた。早期有害事象として化学療法の有無に関わらず

Grade3までの血液毒性が出現したほか、放射線性腸炎と考えられる



腸炎 Grade 3が１例みられたものの、保存的加療にて軽快した。観

察期間内に Grade3以上の重篤な晩期有害事象の出現はなく、全例で

膀胱温存が保たれていた。 

膀胱小細胞癌に対する放射線治療は膀胱温存が期待でき、局所治

療の選択肢となる可能性が示唆された。また、全身の腫瘍制御のた

めに全身化学療法併用が重要と考えられた。 




	課程・医博甲663赤松
	課程・医博甲663（審査結果）

