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Ｔｈｅ ｐｏｓｔ－ｔｒｅａｔｍ ｅｎｔ ｓ岨 ｖｉｖａＩ ｐ αｉｏｄ ｗｅ ｏｂｓｅｒｙｅｄ
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ｔｈｅ ｐｒｏｇｎｏｓｉｓ ｏｆ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ

ｆｒｏ ㎜ ｂ 肥 ａｓｔ ｃａｎｃｅｒ ｉｓ ｐｏｏｒ， ａｎｄ ａ ｎ双 ｍｂｅｒ ｏｆ

ｔｈｅｒａｐｅ忍ｔｉｃ ｐｒｏｂ１ｅｍｓ ｒｅｒａａ三ｎ ｔｏ ｂｅ ｓｏ豆ｙｅｄ
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ａｓ ｍ ｅｔａｓｔａｓｅｓ 五ｎ ｏｔｈｅｒ ｏｒｇａｎｓ ａｎｄ ｔｈｅ ｐｒｅｓｅｎｃｅ
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１ｙｍ 敏 ｍ ｄｅ ａ 紬 ｍｕ１ｔｉｐ亘ｅ ｂｒａｉｎ ｍｅｔａｓｔａｓｅｓ ｆｏ王一
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ｗａｓ ｄｉａｇｎｏｓｅｄ ａｓ ｐｈａｓｅ Ｉ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ （Ｔ１ＮＯ

Ｍ ０）
， ａｎｄ ｗａｓ ｈ１ｓｔｏｐａｔｈｏ１ｏｇｉｃａ｝１ｙ ａ ㎜ ｅｄｕｎａｒｙ
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Ｐｅｒｆｏ双ｎｅｄ 皿ｎｄｅｒ ｇｅｎｅｒａ１ ａｎｅｓｔｈｅｓｉａ ｔｏ ｒｅｓｅｃｔ

ｔｈｅ ｐａ耐ｉａ１ ｍａｍ ㎜ａｒｙ ｇ１ａむｄｓ（ｑｕａｄｒ 狐ｔ㏄ｔｏｍｙ）

ａｎｄ ｔｏ ｃ１ｅａむｓｅ ｔｈｅ ａｘｉ１１ａｒｙ ｆｏｓｓａｅ．
Ｎｏ ａｘｉＩｌａｒｙ

１ｙζｎｐｈ ｎｏｄｅ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ （ｎ０）
， ｏｒ ｈｉｓｔｏｐａｔｈ・

ｏ１ｏｇｉｃａ１ｅｖｉｄｅｎｃｅ ｏｆ 肥ｓｉ曲 ａ玉ｃａｒ１ｃｅｒ ｗ ａｓ ｄｅｔｅｃｔ－

ｅｄ ｉ烈 ｔｈｅ ｒｅｓｅｃｔｅｄ ｓｐｅｃｉｍｅｎ．
Ａｓ ｓ似ｐｐ１ｅ ㎜ｅｎｔａｒｙ

ｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅ ｃｈｅ ㎜ｏｔｈｅｒａｐｙ，
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２ ｙｅａτｓ ａｎｄ ８ τｎｏｎｔｈｓ） （２ ｃｏｎｓｅｃｕｔｉｖｅ ｄｏｓｉｎｇ

ｗｅ 欲ｓ ｆｏ１ｉｏｗｅｄ ｂｙ １ ｗｅｅｋ ｏｆ ｗｉｔｈｄｒａｌｗａ１）． Ｎｏ

ａｂｎｏｒｍ ａ１ｉｔｙ ｉｎ ｔｕ ｍ ｏｒ ｍ ａ 汰 ｅｒｓ ｗａｓ ｎｏｔｅｄ ｄ 岨一

ｉｎｇ ｔｈｉｓ ｐｅｒｉｏｄ
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Ｉｎ ｅａｒｌｙ Ａ ｐｒｉ１ １９９２
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ｓｗｅ１１ｉｎｇ ｏｆ ｒｉｇｈｔ ｓｕｐｒａ－

ｃｌａｖｉｃｕ１ａｒ １ｙｍ ｐｈ ｎｏｄｅｓ ｗａｓ ｓｅｅｎ
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ｆｏｎｏ ｗｅｄ ｂｙ
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Ｔｈｅ ｕＩｔｒａｓｏｎｏｇｒａｐｈ三ｃ

ｆｉｎｄｉｎｇｓ ｉｎ ｔ血ｅ ｓ似ｐｒａｃＩａｖｉｃ似１ａｒ ａｎｄ ｃｅｒｖｉｃａ１

肥 ｇ
ｉｏｎｓ ｓｈｏｗｅｄ ａｎ ｉｓｏ１ａｔｅｄ ｓｗｅＩ１虹 ｇ ｏｆ ３．０ ×

１
．
５ ｃ ｍ ｉｎ ｔｈｅ ｒｉｇｈｔ ｂｒｅａｓｔ ａｎｄ ｍ 似１ｔｉｐＩｅ １ｙｒαｐｈ－

ｎｏｄｅ ｓｗ 釧三ｎｇｓ ｏｆ １
，
５ ｃ㎜ ｉｎ ｔｈｅ １ｅｆｔ ｂｒｅａｓｔ．

Ａｆｔｅｒ １ｙ ｍ ｐｈ一篶ｏｄｅ ｂｉｏｐｓｙ，
ｔｈｅ ｃａｓｅ ｗ ａｓ

ｄ五ａｇｎｏｓｅｄ ａｓ ｔｈａｔ ｏｆ ｓｕｐｒａｃ１ａｖｉｃ刮 ａｒ １ｙ ｍｐｈ一

篶ｏｄｅ ｍ ｅｔａｓｔａｓｉｓ．
Ｔ ｈｅ ｖａ１ｕｅ ｏｆ ｔｕ ㎜ ｏｒ ｍａｒｋｅｒ
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Ｔ Ｐ Ａ
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ｗａｓ ｅ１ｅｖａｔｅｄ ｔｏ ４１８
．
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， ｗｈｉ丑ｅ ｏｔｈｅｒ

ｍ ａ 政 ｅτｓ ｗ αｅ ｎｏｒ㎜ ａ１
．

Ｎ ｏ ｐ ω ｍｏｎ 狐 ｙ，
ｈｅｐ 誠ｉｃ

ａｎｄ ｂｏｎｅ ｍ ｅｔａｓｔａｓｅｓ ｗｅｒｅ ｄｅｔｅｃｔｅｄ ｉ篶 ｖａｒｉｏｕｓ

ｅＸａ ｍｉ肌ａｔ五〇ｎＳ．

Ｓｉｘ ｃｏ岨ｓｅ ｏｆＣＥＦ ｔｈｅｒａｐｙ（Ｅｐｉｒ篶ｂｉｃｉｎ ５０ｒｎｇ，

５・Ｆ Ｕ ５００ ｍ ｇ，
Ｃ ＰＡ １００ ｍ ｇ， Ｐ．ｏ．） ｗｅｒｅ ａＰＰ丑ｉｅｄ

ｄ岨ｉｎｇｔｈｅ ｐｅｒｉｏｄｆｒｏ㎜ Ａｐｒ三１２５
．
１９９２ｔｏＪ刮ｙ １８

．

１９９２
， ｐｒｏｄｕｃｉｎｇ ＣＲ ｅｆｆｅｃｔ

， 細 ｄ ｔｈｅ Ｔ Ｐ Ａ ｖａ１びｅ

ｎｏｒ㎜ａ１ｉｚｅｄ
．

Ｔ ｈｅ ｃｕｒΩび 晦ｔｉｖｅ ｄｏｓｅ ｏｆ Ｅ
ｐ五ｒ篶ｂｉｃｉｎ

ｗａｓ ３００ ｍ ｇ ａｔ ｔｈｉｓ ｔｉ㎜ｅ．
Ｔｈｅｒｅａｆｔｅｒ，

ｔｈｅ ｐｒｏｇ－

ｒｅｓｓ ｏｆｔｈｅ ｄｉｓｅａｓｅ ｗａｓ ｆｏ１１ｏｗｅｄ ｗｉｔｈ ｔｋｅｉｎｔｅｒ一

篶ａ１ 凹ｓｅ ｏｆ ８００ ｍｇ ５１
－ＤＦ Ｕ Ｒ

．
Ａｆｔｅｒ ａｂｏ 雌 垂

㎜ ｏ砒 血ｓ，
ｉη Ｎ ｏｖｅ㎜ｂｅτ １９９２

，
ｔｈｅ ｓｗｅｎｉれｇ ｏｆ ｔｈｅ

１ｅｆｔ ｓ泌ｐｒａｃｌａｖｉｃｕ１ａｒ １ｙζｎｐｈ ｎｏｄｅ ｒｅｃｕｒｒｅｄ
．

Ｔｈｅｒｅｆｏｒｅ
，

ｏ公 Ｎ ｏｖｅｍｂｅｒ １９
．
１９９２

，
ｓｕｐｒａｃ１ａｖｉ－

ｃ刮 ａｒ ｆｏｓｓａｅ ｗｅｒｅ ｃ１ｅａｎｓｅｄ ａｎｄ ｃｅｒｖｉｃａ 〕 ｙ㎜ ｐｈ

なｏｄｅｓ ｗｅ肥 ｒｅｓｅｃｔｅｄ
， ａ 紬 ２ ｃｏ悩ｒｓｅｓ ｏｆ Ｃ ＥＦ

ｔｈｅ 閉 ｐｙ ｗｅｒｅ ａｐｐ１ｉｅｄ ｉ汲 ｔｈｅ ｓａ ㎜ｅ ｄｏｓｅ ａｓ

ｂｅｆｏｒｅ．
Ｔｈｅｎ ｓｉｎｇ１ｅ ｉｎｔｒａｖｅｎｏびｓ ｄｏｓｅ ｏｆ ５０ ｍｇ

Ｅｐｉｒｕｂｉｄ ｎ ｗ ａｓ ａｄ 卿ｉ赫ｓｔｅｒｅｄ ｏｎｃｅ ａ ｍ ｏ 砒 ｈ
，

９

ｔｉ㎜ｅｓ ｉη ｔｏｔａ１ ｕｎｔｉ丑 Ｎ ｏｙｅｍｂｅｒ １９９３
．

Ｔｈｅ ｃ篶ｍ ｕ－

Ｉａｔｉ∀ｅ ｄｏｓｅ ｏｆ ＥｐｉｒｕｂｉｃｉＲ ａｍｏｕ鮒ｅｄ ｔｏ ８５０ ｍｇ

ｂｙ ｔｈｉｓ ｔｉｍ ｅ； ａ 紬
，

ｔｈｅｒｅａｆｔｅｒ， ｏｎ１ｙ ｔｈｅ ｉｎｔｅｍ ａ１

鵬 ｅ ｏｆ ８００ ㎜ｇ ５１－Ｄ ＦＵ Ｒ ｗａｓ ｃｏｎｔｉｎ篶ｅｄ
．

Ｎ ｏ

ａｂｎｏｒ㎜ａ 肚 ｙ ｉη ｔｕ ｍｏｒ ㎜ａ 汰 α ｓ ｗａｓ ｎｏｔｅｄ ｄ 岨一

ｉｎｇ ｔｈｉｓ ｐｅｒ｛ｏｄ
．

Ｎ似㎜ｂｎｅｓｓｉｎ ｔｈｅ 砒ｇｉｔｓｏｆｔｈｅｒｉｇｈｔ ｈａｎｄ ｗａｓ

量ｎ ｅａ刊ｙ Ｊａ ｍ 狐ｙ １９９４
三 ａ 地 ｔｈｅ ｐａｔｉｅ泄 ｗａｓ

岨ｇｅｎｔ｝ｙ ｈｏｓｐｉｔａ１ｉｚｅｄ ０Ｒ Ｊａｎαａｒｙ ２６， １９９逐 ｗｉｔｈ

ｃｈｉｅｆ ｃｏ ｍｐｌａｉ雄ｓ ｏｆ ｈｅａｄａｃｈｅ，
１ｏｓｓ ｏｆ

ｇｒａｓｐｉｒ１ｇ

ｐｏ ｗｅｒｉη ｔｈｅ ｒｉｇ
ｈｔ ｈａ 地

，
ｄｙｓｋｉｎｅｓｉａ ｉｎ ｔｈｅ ｒｉｇｈｔ

ａｒｒα ａｎｄ ｄｙｓｂａｓｉａ，

Ｇｅｎｅｒａ１ ｃｏｎｄｉｔｉｏｎ ａｔ ｔｈｅ ｔｉｍｅ ｏｆ ａｄ㎜ｉｓｓｉｏｎ：

ｂ１ｏｏｄ ｐｒｅｓｓ岨ｅ １９０／１１０ ｍ ㎜ Ｈｇ； ｐｕ工ｓｅ ｒａｔｅ ９０／

ｍｉ烈； ｒｈｙｔｈ ㎜三ｃ； ｎｏ ａ孤ｅ ｍｉａ ｗａｓ ｐｒｅｓｅｎｔ ｉｎ ｔｈｅ

ｐａ１ｐｅｂｒａ１ ｃｏｎｊｕ乃ｃｔｉｙａ； ｓｕｐｅｒｆｉｃｉａｉ １ｙ王ｎｐｈ 烈ｏｄｅｓ

ｗｅｒｅ ｎｏｔ ｐａ１ｐａｂｌｅ；

Ｎ ㎝ ｍ１ｏｇ 娩１ｆｉ鮎 ｎｇｓ：

Ｃｒａｎｉａ１ ｎｅｒｖｅｓ； Ｎ ｏ ａｂｎｏｒ皿１ａ１ｉｔｙ

Ｐａｔｈｏ１ｏｇ亘ｃ ｒｅｆｌｅｘｅｓ； Ｎ ｏｎｅ

Ｄｅｅｐ ｔｅｎｄｏ篶 ｒｅｆＩｅｘ；Ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｏれ ｔｈｅ ｒｉｇｈｔ ｓｉｄｅ．

Ｒｉｇｈｔｕｐｐｅｒａｒ１ｄ１ｏｗｅｄｉｍｂｓ；Ｒｅ 砒ｃｅｄｓｅｎｓａｔｉｏｎ

ｏｆ ｔｅｒ汲ｐｅｒａｔｕｒｅ，
ｔｏｕｃｈ ａれｄ ｐｒｅｓｓ篶ｒｅ

， ａｒ１ｄ

ｒｅｄ泌ｃｅｄ ｍ ｙｏｄｙ烈ａ ｍ亘ａ （Ｂａｒｒｅｔ ｓｉｇ烈 十）

Ｖｉｓｕａ｝ ｆ三ｅ１ｄ ｄ三ｓｔｕ曲ａｎｃｅ； Ｒｉｇｈｔ ｈｏ㎜ｏｎｙｍ０１ユｓ

ｈｅｍ｛ａｎｏｐｓｉａ

Ｈ⑧㎜ ａｔｏ１ｏｇｉｃａ１ 揃ｎｄｉｎｇｓ；

Ｐｅｒｉｐｈｅｒａ１ｂ１ｏｏｄ ｃｈｅｍｉｓｔｒｙ； Ｎｏ ａ 腕 ｏｒ㎜ａ雌ｙ

Ｔｕ㎜ｏｒ ㎜ａｒｋｅｒ； ＴＰＡ １５０ Ｕ／１

ＣＴ ｆｉｎｄｉｎｇｓ： Ｆｏｕｒ ｂｒａｉｎ ㎜ｅｔａｓｔａｓｅｓ ｗｅｒｅ

ｓｅｅη ｉ肌 ｔｈｅ ｒｉｇｈｔ ｆｒｏｎｔａ１
，

１ｅｆｔ ｐａｒｉｅｔａ１ ａｎｄ ｏｃ－

ｃｉｐｉｔａ１ ｒｅｇｉｏ双ｓ
，

ｗｉｔｈ ｓ岨 ｒｏｕｎｄｉｎｇ ｅｄｅ㎜ ａ ａｎｄ

㎜ａｓｓ ｅｆｆｅｃｔ
，

Ｔｈｅ ｍｉｄ－１｛ｎｅ ｓｔ 閉 ｃｔｕ 肥 ｗ ａｓ ｄｉｓ－

ｐ１ａｃｅｄ ｔｏ ｌｅｆｔ ｓｉｄｅ．
Ｌｅｆｔ Ｓｙ 肘ｉａｎ ｆｉｓｓ岨 ｅ ａ沿ｄ

Ｉａｔｅｒａ１ ｖｅｎｔｒｉｃ１ｅ ｗｅ肥 ｏｂ１ｉｔｅｒ説 ｅｄ
、
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６３

Ｉｍ ㎜ｅｄｉ誠 ｅ１ｙ ａｆｔｅｒ ａｄｍ亘ｓｓｉｏｎ，
ＧＩｙｃｅｏ王 ａｔ ａ

ｄｏｓｅ ｏｆ ６００～８００ ｍＩ／ｄａｙ ａ 紬 Ｄｅｃａｄｏｒｏｎ 就 ａ

ｄｏｓｅ ｏｆ６～８ ｍｇ ｗｅｒｅ ａｄｍｉ篶五ｓｔｅｒ８ｄｔｏｔｒ蘭ｔ 曲ｅ

胱 ａｉｎ ｅｄｅ ｍ ａ
，

ａｎｄ ｔｈｅ ｓｙ ｍ ｐｔｏ ㎜ ｓ ｓｈｏ ｗ ｅｄ

ｉｍ 脾ｏｖｅ㎜ｅｎｔ． Ｔｈｅｎ ＣＥＦｔｈｅｒａｐｙ（Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉ篶 ７０

ｍ ｇ，
５－Ｆ Ｕ ７００ ㎜ｇ，

Ｃｙｃｌｏｐｈｏｓｐｈａ ｍｉｄｅ １００ ｍ墓，ｐ．

ｏ．） ｗａｓ ｂｅｇ似ｎ ｏ双 Ｆｅｂ 蝸 ｒｙ 砥
，

１９９５
， ａｎｄ ６ ｃｏ 雌 ｓ８ｓ

ｏｆ ｔｈｅ ｔｈｅｒ即 ｙ ｗｅ肥 ａｄ㎜ｉｎｉｓｔｅｒｅｄ． 腕 ａｂｏ雄 ５

ｗｅｅｋｓ，
ｎ泌ｍ ｂ 鵬 ｓｓ ｉｎ ｒｉｇ 趾 ｆｉ狐ｇ 艶 ｓ，

旋 ａｄａｃｈｅ，

玉ｏｓｓ ｏｆ 墓ｒａｓｐｉ双ｇ Ｐｏ ｗｅｒ
，

ｄｙｓｋｉ 蛇 ｓｉａ ｉｎ ｔｈｅ ｒ｛９ｈｔ

ａｒｍ ａｎｄ ｄｙｓｂａｓ１ａ ｈａｄ ａ玉丑 ｉ㎜ｐｒｏｙｅｄ
， 狐ｄ ｔ旋

ＴＰ Ａ ｖａ１ｕｅ 双ｏｒ㎜ ａＩｉｚｅｄ
．

Ｔｕｍ ｏｒ創 ｉ㎜ａｇｅｓ １ｎ Ｃ Ｔ

ａ五ｍｏｓｔ ｃｏｍ ｐ１ｅｔｅ１ｙ ｄｉｓａｐＰｅａｒｅｄ
， 独 ｄ 曲ｅ ｃａｓｅ

ｗａｓ 畑ｄｇｅｄ 船 ＰＲ ｗｉｔｈ ＣＲ ｉ双ｃ１ｉｎａｔ童ｏｎ （Ｆｉｇ． １，

２）． Ｃ皿ｍ 創ａｔ｛ｖｅ ｄｏｓｅｏｆＥｐｉｒ 沁ｉｃｉｎ ｗａｓ五，２７０ ㎜ｇ

ｗ 搬 ｏ秘ｔ ｅｆｆ㏄ｔ ｏ双 ｃａｒｄｉａｃ 施 ｎｃｔｉｏ孤．
Ｔｈｅｒｅａｆｔｅｒ

，

Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉ公 ｗａｓ ｇｉｖｅｎ ｂｙ ｓｉ聰１ｅ ｉ就ｒａｗ ｎｏ鵬

ａｄ ｍｉｎｉｓｔｒ 就ｉｏ篶 ａｔ 該 ｄｏｓｅ ｏｆ７０ ｍｇ ｏなｃｃ ａ ㎜ ｏｎｔｈ

狐ｔｉ１ Ｓｅｐｔｅ㎜ｂ微 ！９９４， ５ ｔｉｍｅｓ ｉ篶 ｔｏｔａ王、
Ｔｈｅ

醐 ｇ． １ （Ｔ ｏｐ 量ｅｆｔ） Ｃｏηｔｒａｓｔ－ｅｎｈａ篶ｃ 純 Ｃ Ｔ ｓｃａ篶

ｂｅｆｏｒｅ ｃｈｅｒｎｏｔｈｅｒａｐｙ ｒｅｖｅａｌｓ ａ ｒ量ｇｈｔ ｆｒｏ篶ｔａｌ ａ狐ａ

ｔｗｏｌｅｆｔ 脾ｒｉｅｔａ旦ｔｕ狐ｏｒｓｗ｛ｔｈｓｕｒｍｕ 地ｉｎｇｅ旋 醐ａ．

（Ｔｏｐ ｒｉｇｈｔ｝ Ａｆｔｅｒ２ｃｏ峨ｓｅｓ◎ｆ ＣＥＦ；（Ｂｏｔｔｏ狐 胎ｆｔ）

ａｆｔｅｒ ゑ ｃ ㎝ｒｓｅｓ ｏｆ ＣＥＦ； （遭ｏｔｔｏ㎜ だｉ鹸ｔ） ａｆ 瞭 ６

ｃｏ慨ｓｅｓ ｏｆ ＣＥＦ
．

γｗｏ 施 ㎜ｏｒｓ ｏｆｔｈｅ ｔ厳ｅｅ ｈ 狛

ｃｏ 卿ｐ１ｅｔｅ玉ｙ 欲 ｓａＰＰｅａｒｅｄ 佼ｏ ㎜ ｔｈε Ｃ Ｔ ｓｃａ双 ａｆｔｅｒ ６

ｃｏ皿ｒｓｅｓ ｏｆ Ｃ亘 Ｆ
．

亙ｉ蟹， ２ （Ｔ ｏｐ ｌｅｆｔ） Ｃ ｏｎ 泣ａｓｔ－ｅｎｈａ瓜ｃｅｄ ＣＴ ｓｃａｎ

ｂｅｆｏｒｅ ｃｈｅ狐 ｏｔｈｅｒａｐｙ ｒｅｙｅａｌｓ ａ ｉｅ鋭 ０ｃｃｉＰ童ｔａ妻

ｔｕｍｏｒ ｗ 鮎 ｓｕｒｒｏ皿 舶玉ｎｇｅｄｅ狐ａ．（Ｔｏｐｒｉｇｈｔ）Ａｆｔｅｒ

２ ｃｏ以ｒｓｅｓ ｏｆ ＣＥＦ；（Ｂｏｔｔｏｎ３１ｅｆｔ） ａｆｔｅｒ ４ ｃｏリｒｓｅｓ ｏｆ

ＣＥＦ；（Ｂｏｔｔｏｍ ｒ｛ｇｈｔ） ＣＴ ｓｃａＲ ｓｈｃｗｓｔｈａｔ ａｆｔｅｒ６

ｃｏ皿ｒｓｅｓ ｏｆ ＣＥ Ｆ ｏｃｃｉｐｉｔ忍１ ｔ狐 ｍ ｏｒ ｈａｄ ａ１狐 ｏｓｔ

ば三ｓａｐＰｅａｒｅｄ
．

ｃ砥ｍ 刮ａｔｉｖｅ ｄｏｓｅｏｆ Ｅｐ云醐ｂｉｃｉｎ ｂｙｔｈｉｓｔｉ㎜ｅ ｗａｓ

１
，
６２０ ｍ ｇ、

○篶 Ｏｃｔｏｂｅｒ ３０
．

１９９４
，

ａ ｆｅｅ１ｉｎｇ ｏｆ ｈｅ 孤豆ｎｅｓｓｉ篶

ｔｈｅ ｈｅａｄ ａｎｄ ｄｙｓａｒｔｈ消ａ ｗａｓ ｓｕｄｄｅ創 ｙ ｅｘｐ αｉ－

ｅ列ｃｅｄ
， ａ 鎚 ｔｈｅ ｐ 誠ｉｅ 鮒 ｗａｓ 岨 ｅｇｃ 砒 ａ１ｙ ｈｏｓｐｉｔ創一

ｉｚｅｄ
．

Ｍ ＲＩ ｅｘａ㎜ｉ 蝸 ｔ五〇孤 ｓｈｏ ｗｅｄ ㎜ ｅｔａｓｔａｔｉｃ

ｂｒａｉ篶 ｔｕｒαＯｒ 麦ｎ ｔｈｅ Ｓａｒαｅ ｒｅｇｉＯ篶 （ａＳ ｂｅｆＯｒｅ） ａｎｄ

ｄ 搬 ｅ 肥 航 ｒｅｇｉｏｎ．
Ｔｈｅ双 Ｇ１ｙｃｅｏ玉 ａｔ ａ ｄｏｓｅ ｏｆ

４００～６００ ｍ里／ｄａｙ ａ列ｄ Ｄｅｃａｄｏｒｏｎ ａｔ ａ ｄｏｓｅ ｏｆ盗

ｍｇ＝ ｗｅ肥 ａｄ ㎜ 赫 ｓｔｅ更ｅｄ ｔｏｉ㎜ｐｒｏｖｅ ｂｒａｉｎ ｅｄｅ㎜＆，

Ｔｈｅ ｓｙ狐ｐｔｏｍ 五ｍｐｒｏｖｅｄ ｉ双 ２ ｄａｙｓ， 鋤 ｄ ｔｈｅ

ＣＥＦ 沈ｅ蝸 ｐｙ （Ｅｐｉ閉ｂｉｄｎ ７０ ㎜ｇ，５・ＦＵ ７００ ㎜ｇ，

ＣＰ Ａ 王００ ㎜ ｇ， ｐ．ｏ．） ｗａｓ ｂｅ 駆 ｎ ｏ獺 Ｓｅｐｔｅ㎜ｂｅｒ 。

王９９４
．

Ｓ五ｘ ｃｏ 蛆ｓｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｔｈｅ 蝸 ｐｙ ｗｅｒｅ ａｄｍ 滅 ｓ一

廠 ｅｄ． Ｍ ＲＩｉｍａｇｅｓｉ紬五ｃ就ｅｄ ｍ ｔｕｍｏｒ 狐ｄ ｔ旋

ｃａｓｅ ｗａｓ 畑ｄｇｅｄ ａｓ Ｃ Ｒ （Ｆ 嬉．
３）

．
Ｔｈｅ ｃ奴㎜ 創 ａｔ五ｖｅ

ｄｏｓｅ ｏｆ Ｅｐｉｒ孤ｂｉｃｉ孤 ｂｙ 嚇 ｓｔ 楡ｅ ｗａｓ２，Ｏ遂０ ｍ墓．

Ｏｎ Ｍ ａｒｃｈ ８．１９９５，
ｄｙｓｐ 鵬ａ ａｐＰｃ孤ｅｄ 肥 岬 虻一

ｉ灯ｇ 泌ｒｇｅ就 ｈｏｓｐｉｔａｌｉｚａｔｉｏｎ．
Ｃｈｅｓｔ Ｘ－ｒａｙ ｉ 紬五ｃ 凱一
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銚

Ｆ 嬉． ３ （Ｌｅｆｔ ｔｏｐ ａｎｄ ｂｏｔｔｏ㎜） Ｃｏｎｔｒａｓｔ－ｅｎｈａｎｃｅ逐

Ｍ Ｒ豆 ｂｅ重ｏｒｅ ｃｈｅ蜘 ｏｔｈｅｒａｐｙ ｒｅｖｅａｌｓ ｌｅｆｔ ｐａ亙ｉｅｔａ１

ｔ似ｍ ｏｒｓ 舶 ｄ ａ １ｅｆｔ ｏｃｃｉｐｉｔａ１ ｔ祖㎜ ｏ更． Ｔｈｅ Ｍ ＲＩ ｏｎ

ｔｈｅ 汽 ９ｈｔ ｔｏｐ ａｎｄ ｂｏｔｔｏ ㎜ ｓｈｏ ｗｓ ｔｈａｔｔｈｅ 之ｕ ｍｏｒｓ

ｃｏ 狐 ｐ至ｅｔｅ呈ｙ ｄ１ｓａ茎〕Ｐｅａｒｅｄ ａｆｔｅ夏 ｃ 旋 ｍｏｔｈｅｒａｐｙ．

ｅｄ ｅ篶１ａｒｇｅｄ ｃａｒｄｉａｃ ｓｈａｄｏｗ ａｎｄ ｆ１籔五ｄ ｉη ｔｈｅ

ｂｉ１ａｔｅｒａｌｔｈｏｒａｃｉｃ ｃａｖｉｔｙ （Ｆｉｇ．
３）．

Ｔ ｈｅ ｒｅｓωｔｓ ｏｆ

ｅｃｈ㏄ ａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙ ｗｅｒｅ ＥＦ ４４％， Ｍ Ｒ ＨＩ 狐ｄ

Ｐ Ｅ ＋
．

Ｔｈｅ ｃａｓｅ ｗ ａｓ ｄｉａｇｎｏｓ⑧ｄ ａｓ ｈｅａｒｔｆａｉｌｕｒｅ

ａｎｄ ｇ｛ｖｅｎ ｃａｒｄｉａｃ ｄ 池ｒｅｔｉｃｓ．
Ｔｈｅ ｒｅｓ篶１ｔｓ ｏｆ

ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙ ｐｅｒｆｏｒ㎜ ｅｄ ｏｎ Ａｐｒｉ１ ２８
．

！９９５

ｗｅｒｅ ＥＦ ５４％，
Ｍ ＲＩ ａｎｄ ＰＥ ±， ａ 紬 ｅｎ 厳 ｇｅｄ

ｃａｒｄぬｃ ｓｈａｄｏｗ 醐 ｄ ｆｌｕｉｄ ｉ双 ｔｈｅ ｂｉ１ａｔαａ１ｔｈｏｒ－

ａｃｉｃ ｃａｖｉｔｙ ｗｅｒ⑧ 甑 ｍ云蝸 ｔｅｄ （Ｆ１９． ４）．

Ｄ 雌 ｉ肌ｇ ｔｈｉｓ ｐｅｒｉｏｄ
，

ｃｈｅ ｍ ｏｔｈｅｒａｐｙ ｗ ａｓ

ｓ 鵬 ｐｅ 舳 ｅｄ
．

Ｍ ＲＩ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｗａｓ ｐｅｒｆｏｒｍ ｅｄ

ｂ ㏄ ａｕｓｅ Ｉｉｍｉｔａｔｉｏ篶 ｏｆ ｔｈｅ ｍｏｖｅ ｍｅ 就 ｗａｓ ｏｂｓｅｒ－

ｖｅｄ ｉｎ ｂｏｔｈ ｈ 釧 ｄｓ ｗｈｉｃｈ ｉｎｄｉｃａｔｅｄ ｒｅｃびｒｒｅｎｃｅ

ｏｆ ｔ 旋 ｍｅｔａｓｔａｔｉｃ 触 ｍ ｏｒ．
丁 旋 ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ

ｃｈｅ ｍｏｔｈｅｒａｐｙ ｉｎｄ 湿 ｉｒ１ｇ Ｅｐ１ｍ ｂ１ｃｉ蕊 ｗａｓ ｃｏｎｓｉｄ－

ｅ 舵 ｄ ｉｍ ｐｏｓｓｉｂ１ｅ．
Ｔ ｈｅｒｅｆｏｒｅ， ａｆｔｅｒ ｃｏ亙ｓ 眺 ａｔ亘ｏ篶

ｗ１ｔｈ ｔｈｅ ｐａｔｉｅ鮒 狐 ｄ 脆ｒｆａｍｉ１ｙ， ｇａｍ ｍａ ｋ 搬 ｅ

ｔｈｅｒａｐｙ ｗａｓ ｐｅｒｆ眺 ㎜ｅｄ ｏ双 Ｍ ａｙ ２
．

１９９５
，

Ｆｏ 脆 ｗ－

ｉｎｇ ｔｈｉＳ ぽｅａｔｍｅｎｔ
，

ｔｈｅ ＣａＳｅ Ｗ ａＳ ａｇａｉｎｊｕｄｇｅｄ ａＳ

ＰＲ ｆｒｏ ｍ Ｍ ＲＩ ｒｅｓ 雌 ｓ （Ｆｉｇ． ５）
，

ｂｕｔ ｔｈｅ ｎｏ玄 ㎝ａｌｉ－

ｚａｔｉｏη ｏｆ Ｔ Ｐ Ａ ｖａｌｕｅ ａｎｄ ｉｍｐ ｍ ｖｅ ｍｅ 就 ｉｎ ｃ１ｉｎｉ・

ｃａ１ ｓｙ ｍ ｐｔｏ ｍｓ ｗｅｒｅ ｉ双ｓむｆｆｉｃｉｅｎｔ
．

Ｗ ｅ ａｒｅ ｃｏη一

ｓ五ｄｅ消ｎｇ ｔｈｅ ｃｏｎｔｉ烈ｕｅｄ ｕｓｅ ｏｆｔｈｅ ｃｈｅｍ ｏｔｈｅｒａｐｙ

ａｔ ａ ＩＯ Ｗ ｄＯＳｅ．

Ｔｈｅ ｃｏｍ ｐ玉ｅｔｅ ｄｉｓｅａｓｅ ｃｏ皿ｒｓｅ ｏｆ ｔｈｉｓ ｃａｓｅ ｈａｓ

ｂｅｅｎ ｓｈｏｗｎ ｉｎ Ｆｉ塁． ６
．

Ｄｉｓ６ｕｓｓ責ｏｍ

Ｍ ｅｔａｓｔａｔｉｃ ｂ 曲 ｎ 施 ㎜ｏｒ ａ ㏄ ｏ砥ｎｔｓ ｆｏｒ ａｂｏｕｔ

１０％ ｏｆ ａ１１ｂｒａｉｎ 施 ｍｏτｓ，ａｎｄ ｍａ１ｉ馴 狐ｔ ｂｒａｉｎ

ｍ ｅｔａｓｔａｓｉｓ ｏ ㏄ 汲ｒｓ 就 ａｎ ｅｓｔｉｍ ａｔｅｄ ｆｒｅｑｕｅｎｃｙ ｏｆ

１５ ～ ２０ ％工）
．

跣 ａ量ｎ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ ｆｒｏ ㎜ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ

ｏｃｃ湖ｒｓ ａｔ ａ ｖａｒｉａｂ王ｅ ｆｒｅｑ泌ｅｎｃｙ ｏｆ ２ ～ ３３％ ２）名）
．

Ｏｕｔ ｏｆ １
，

ｕ２ ｃａｓｅｓ ｏｆ ｂ 肥 ａｓｔ ｃａｎｃ α ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｄ

ｉ篶 ｏｕｒ ｉｎｓｔｉｔびｔｉ０Ｒ ｄｕｒｉｎｇ ａ １５・ｙｅａｒ ｐｅｒ｛ｏｄ
，

ｂｒａｉη

㎜ｅｔａｓｔａｓｉｓ ｗａｓ ｐｒｅｓｅｎｔ ｉｎ １９ ｃａｓｅｓ（ｏ 劔ｙ ２ ％ ｏｆ

灘
出

曲
珪

’
中

樹
Ｆｉｇ． ４ （Ｌｅｆｔ） Ｃｈｅｓｔ Ｘ一胴 ｙ ｓｈｏ ｗｓ ｃａｒｄｉｏ ｍｅｇａｌｙ ａｎｄ ｆ１ｕｉｄ １Ω ｔｈｅ ｂｉｌａｔ 敬ａ玉 ｔｈｏｒａｃｉｃ ｃａｖｉｔｙ．

（Ｒｉｇｈｔ） Ｃｈｅｓｔ Ｘ－ｒａｙ ｓｈｏｗｓ ｔ舳ｔ ｃａｒｄ量ｏ㎜ｅｇａ至ｙ ｈａｄ 楡 ｐｒｏｙｅｄ ａｎｄ ｆ至ｕｉ６ ｉｎ ｔｈｅ ｂｉｌａｔｅｒａ呈

ｔｈｏｒａｃ…ｃ ｃａｖｉｔｙ ｈａｄ ｄｉｓａｐＰｅａｒｅｄ
．
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６５

醐 ｇ． ５ （Ｌｅｆｔ） Ｃｏ 航ｒａｓｔ－ｅＲｈａ列ｃｅｄ Ｍ Ｒ王 ｂｅｆｏｒｅ ｃｈｅ㎜ ｏｔｈｅｒａｐｙ ｒｅｖｅａｌｓ ａ １ｅｆｔ ｏｃ－

ｃ 畑ｔａｌ ｔリ㎜ｏ夏． （Ｒ｛ｇｈｔ） 丁与ｅ 鮎 ｍ 脱 ｈａｄ ａｉｍｏｓｔ ｃｏ狐ｐ玉ｅｔｅｌｙ ｄｉｓａｐｐｅａｒｅｄ ａｆｔｅｒ

ｇａ ㎜ ㎜ ａ ｋｎ皇ｆｅ ｔｈｅｒａｐｙ．

６ ８。一。・Ａ。
｛丁１ａＮＣＭＯ言

印．。。。 舳 ω

１ ㌻ ま
帆 ｔ．・・１・ 榊 棚 ・ ～

。、ゴ
心 。、 ㎜ 、。、；｛。

ｄｉｓｓｅｃｔｉ◎珂 ｆ自ｉｌ ㈹

ω 榊榊仰介
Ｄ ◎ ｓ ｅ

じｒｎ ｕ ａ ｛■ｖ ｅ

ｄ ｓｅ

舳沿 １榊仰 舳ω
５０ｎ１ｇＸ６ ５０欄ｇＸ２ ５０ｍｇＸ９ ７◎ｍｇＸ６ ７０閉ｇＸ５ ７０ｍｇＸ６

３００ｍｇ ４００酬ｇ ８５０ｍｇ １２アＯ矧ｇ オ６２０ｍｇ ２０４０ｍｇ

ト・昨

介：Ｅ・ｉ 柵 Ｒ

Ｒｅｓｐｏｎｓｅ
ＰＲ ＰＲ ＣＲ

Ｔｕ 洞◎ｒ ｍａ 水 ｅ『

ＴＰＡ｛む／Ｌ， ４１８．９

１５０

１５０
２００

１００

５０ ３０
２ ７

，
８

６１
５２

４６ ３３
４１

２６．２
３８

亙ｉｇ．
６ Ｃｌｉｎ妻ｃａ董 ｃｏむｒｓｅ

ｔｈｅ ｔｏｔａ１） ｉｎｃ１篶ｄｉｎｇ 堪
，

！２ ａｎｄ ３ ｃａｓｅｓ ｏｆ ｆｉｒｓｔ
，

ｓｅｃｏｎｄ ａｎｄ ｔｈｉｒｄ ｒｅｃｕ莚ｒｅｎｃｅｓ，
ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｄ ｙ．

Ｈ ｏｗｅｖｅｒ
，
ｉ双 ｃｏ汲ｓｉｄ αａｔｉｏｎ ｏｆｔｈｅ ｐａ泌ｃｉｔｙ ｏｆｔ 旋

ｍｅｔｈｏｄｓｏｆｄｅ 腕五 脈 ｅｄｉａｇｎｏｓｉｓａｎｄｆｏ正１ｏｗ なｐ，ａ

ｈｉｇｈ 鉗 ａｃω ａ１ ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ ｗａｓ ｅｓｔｉｍａｔｅｄ
．

Ｉｓｏ－

１ａｔｅｄ ｂｒａ１ｎ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ ｗ ａｓ ｅｘｐｅ 曲 ｎｃｅｄ ｉｎ ｏ湖ｙ

２ ｃａｓｅｓ （１五 ％）．
Ｈ ｏｗｅｖｅｒ

，
ａη 三ｎｃ 蛇 ａｓｉＲｇ 双ｕ棚 ｂｅｒ

ｏｆ ｃａｓｅｓ ｗｉｔｈ ｉｓｏ１ａｔｅｄ ㎜ ｅｔａｓｔａｓｉｓ ｈａｖｅ ｂｅｅｎ

ｓｅｅｎ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ａ湿ｖａｎｃｅｍ ｅｎｔ ｉ狐 ｄｉａｇ篶ｏｓｔｉｃ ｔｅｃｈ－

ｎｉｑ泌ｅｓ， ａｎｄ ｒｅｐｏｒｔｅｄ１ｙ 像ｘｃｅｅｄｓ ｈａ玉ｆ ｏｆ ｔｈｅ ｔｏｔａ１

ｎｕｍ ｂｅｒ ｏｆ ｃａｓｅｓ
３）
．

Ｔｈｅ ｔｒｅａｔｍ ε斌 ｏｆ ｂｒａ１双 ㎜ｅｔａｓｔａｓ１ｓ ｃｏ ｍ ｐｒｉｓｅｄ

ｏｆ；

① ｉ 砒 ｉａ１ 孤ｏｓｏｔｒｏｐｙ （ｓｔｅｒｏｉｄｓ
，
１ 鮒 ａｃｒａｎｉａ１ ｈｙｐｏ・

ｔ ㎝ｓ１ｖｅ ｄｒ 囎 ｓ）
，

② ｓ岨 ｇｉｃａｌ ｔｈｅｒａｐｙ，
③ ｒａｄ１ｏ－

ｔｈｅｒａｐｙ， ④ ｃｈｅｍｏｅ 湿 ㏄ｒｉηｅｔｈ ㈱ ｐｙ．

Ｈｏｗ ｅｖ α
，

ｔｈｅｒｅ 秘 ｅ ｓｏｍ ε ｄｉｆｆｉｃωｔ治ｓ ｒｅｇａｒｄ－

ｉｎｇ ｔｈｅ ｓｅ１ｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅｓｅ ｔｈｅｒａｐｉｅｓ
，

ｉｎｃ１似ｄ｛ｎｇ

ｃｏｍｐＩｉｃａｔｅｄ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ ｉ鮒 ｏ Ｍ 囎 ｏｔｈｅｒ ｏｒｇ 狐ｓ

ａｎｄ ｔｈｅ ｐｒｅｓｅ ㏄ ｅ ｏｆ 蜘 １ｔｉｐ 胎 ｂｒａｉｎ ｍｅｔａｓｔａｓ 鵠、
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６６

Ａ ｍｏｎｇ ｔｈｅ ｃａｓｅｓ ｗｅ ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｄ
，ｃｈｅ㎜ ｏｔｈｅｒ－

ａｐｙ ｗａｓ ｐｅｒｆｏｒｍ ｅｄ ｏｎ ｇ ｃａｓｅｓ，ｒａｄ亘ｏｔｈｅｒａｐｙ ｏｎ

遂
，ｓ岨 ｇｉｃａＩｔｈｅｒａｐｙ ｏ苅 １ ａれｄ れｏｓｏｔｒｏｐｙ ｏｎ ５

．
Ａ１１

ｏｆ ｔｈｅｓｅ ｃａｓｅｓ ｒｅｓ湿ｔｅｄ ｉｎ ｄｅａｔｈ ｅｘｃｅｐｔ ｆｏｒ ａ

ｓｏ１ｅ ｃａｓｅ ｏｆ ｂｒａｉ篶 ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ
，

ｄｅｓｃｒｉｂｅｄ ｉｎ ｔｈｉｓ

ｒｅｐｏｒｔ， ｗｈｏ ｈａｄｓ岨ｖｉｖｅｄｆｏｒ１９ ㎜ｏ雄ｈｓｔｏ ｄ説ｅ

（ｃｈｅ㎜ ｏｔｈｅｒａｐｙ ＋ ｇａ ｍ ｍａ ｋｎｉｆｅ ｔｈｅｒａｐｙ）
、

Ｔｈｅ ｓｕｒｖｉｖａ１ ｐｅｒｉｏｄ ａｆｔｅｒ ｂｒａｉｎ ㎜ｅｔａｓｔａｓｉｓ

ｗａｓ ４～１１ ｍｏｎｔｈｓ （ｍｅａｎ ７．８ ｍｏｎｔｈｓ）， １～２１

ｍｏｎｔｈｓ （ｍｅ 狐 ８ ｍｏｎ曲ｓ） ａｎｄ １～２ ㎜ｏ斌 ｈｓ

（ｍ ｅａれ １
．
６ ｍ ｏｎｔｈｓ ｆｏｒ ｔｈｅ ｃａｓｅｓ ｏｆ ｆｉｒｓｔ

，
ｓｅｃｏｎｄ

ａ烈ｄ ｔｈｉｒｄ ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｓ
，

ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅ１ｙ，
ｉ肌ｄｉｃａｔｉｎｇ

ｐｏｏｒ ｐｒｏｇｎｏｓｉｓ ａｆｔｅｒ ｂｒａｉη ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ．

Ｔ ｈｅ ｅｘｉｓｔｅｎｃｅ ｏｆ ｂＩｏｏｄ－ｂｒａｉｎ ｂａｒｒｉｅｒ （Ｂ Ｂ Ｂ）

ｐ１ａｃｅｓ ｓｏｍ ｅ ｒｅｓｔｒｉｃｔｉｏｎｓ ｏｎ ｔｈｅ ｓｅ１ｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ

ｃｈｅ㎜ ｏｔｈ α ａｐｙ ｒｅｇ五ｍ ｅ忍 ｏｆ ｂｒａｉ血 ㎜ｅｔａｓｔａｓｉｓ

ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ．
Ｈ ｏｗｅｖｅｒ

，
Ｂ Ｂ Ｂ ｍ ａｙ なｏｔ

ｂｅ ㎜ ａｉｎｔａｉ双ｅｄ 亘ｎ ｔｈｅ ｃａｓｅ ｏｆ ｂｒａｉｎ ｍ ｅｔａｓｔａｓｉｓ

ａｎｄ ｃｈｅ ｍｏｔｈｅｒａｐｙ ｍ ａｙ ｂｅ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅ ｉり ｓリｃｈ

ＣａＳｅＳ．

Ｒｏｓｎｅｒ ｅｔ ａＩ５）ｒｅｐｏｒｔｅｄ ｔｈｅ ｕｓｅ ｏｆ Ｃｙｃｌｏｐｈｏｓ－

ｐｈａ㎜ｉｄｅ，
５－ＦＵ

，
Ｍ ｅｔｈｏｔｒｅｘａｔｅ，

Ｖｉｎｃｒｉｓｔｉｎｅ ａ篶ｄ

ｐｒｅｄｎｉｓｏ１ｏｎｅ ｗｉｔｈ ａｎ １８ ～５４ ％ ｅｆｆｉｃａｃｙ ｒａｔｅ
，

ｍｅａ烈 ７ ｍ ｏｎｔｈｓ ｂｅｆｏｒｅ ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅ
，

ａｎｄ ３１ ％

ｓ岨 ｖｉｖａ け ａｔｅｆｏｒ ｍ ｏｒｅｔｈａ “ ２ ｍ ｏｎｔｈｓ．
Ａ ｒｅｐｏｒｔ

ｈａｓ ｉ烈ｄｉｃａｔｅｄ ｔｈａｔｔｈｅ ３・ｄｒ狐ｇ ｃｏηｃｏ ｍｉｔａｎｔ ｔｈｅｒ－

ａｐｙ リｓｉ双ｇ Ｕ Ｆ Ｔ
，

Ｃ Ｄ Ｄ Ｐ ａηｄ ＡｃＩａ ｍ ｂｉｃ｛ｎ三ｓ ｅｆｆｅｃ－

ｔｉｖｅ ｆｏｒｔｈｅ 故 ｅａｔｍｅｎｔ ｏｆ ｂｒａｉｎ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ ｆｒｏｍ

Ｏｔｈｅｒ ＣａｒＣｉな０ｍ ａＳ
６）
．
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ｉｔ ｉｓ
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三ｎ ｔｈｅ ｈｏｒｍ ｏｎｅ ｔｈｅｒａｐｙ ｏｆ ｂｒａｉｎ ｍ ｅｔａｓｔａｓｉｓ

ｆｒｏ ｍ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ
７）１０〕 ｏｒ ｉ烈 ｅｎｄｏｃｒｉｎｅ ｔｈｅｒ－

ａｐｙ
１玉）亘２）

．

Ｉｎ ｔｈｉｓ ｃａｓｅ，
ｔｈｅ ｅｓｔｒｏｇｅｎ ｒｅｃｅＰｔｏｒ ｉｎ ｔｈｅ
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１ｙｍ ｐｈ一篶ｏｄｅ ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ
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３逐 ㎜ ｏｎｔｈｓ ａｆｔｅｒ ｔｈｅ

ｂｒｅａｓｔ・ｃｏ双ｓｅｒｖｉｎｇ ｔｈｅｒａｐｙ，
ａ烈ｄ ｔｈｉｓ ｃａｓｅ ｅｎｔｅｒ・

ｅｄ ｓｔａｇｅ ＰＲ
．

Ｈ ｏｗｅｖｅｒ
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ｒｅｃ 岨 ｒｅｎｃｅ ｗａｓ ｓｅｅｎ ｉｎ
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Ｔｈｅｒｅａｆｔｅｒ
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ｗａｓ ｒｅＰｅａｔｅｄ
， ａ篶ｄ ｔｈｅ ｔｅｒａｐｅｕｔ亘ｃ ｅｆｆｅｃｔ ｗ ａｓ
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Ｄｏｘｏｒ 曲 ｉｄη （Ｄ Ｘ）
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．
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ｄｅｒ三ｖａｔｉ∀ｅ
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Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉｎ
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ｗ ｈｉｃｈ ｈａｓ ｂｅｅ双 ｒｅｃｅ 就１ｙ
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．
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Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉｎ ａｔ ａ ｃｕ ｍ ωａｔｉｖｅ ｄｏｓｅ ｏｆ １
，
２００ ｍｇ／ ｍ

２
．

Ｉｎ ０１ユｒ ｃａｓｅ
，

ｔｈｅ ｃび ｍ ｕＩａｔｉｖｅ ｄｏｓｅ ｏｆ Ｅｐｉｒ１ユｂｉｃｉｎ

ｗ ａｓ ２
，
０４０ ｍ ｇ ｗｈｉｃｈ ｗａｓ ｆａｒ ｉｎ ｅｘｃｅｓｓ ｏｆ ｔｈｅ

㎜ａｘｉ茎ｎｕｎ工 ａｃｃｅｐｔａｂ１ｅ ｄｏｓｅ， ａｎｄ ｔｈｅ ｐａｔｉｅｎｔ ｄｉｄ

ｓｈｏ ｗ ｓｙ ｍｐｔｏ ｍｓ ｏｆ ｈｅａ耐 ｆａｉ１ｕｒｅ， ｗ ｈｉｃｈ ｉｍ－

ｐｒｏｖｅｄ ｗｉｔｈ ｃ 孤 ｄｉａｃ ｄｉ岨 ｅｔｉｃｓ．
ｈ ｔｈｅ ｒｅｃ 岨ｒｅｎｃｅ

ｏｆ ｂｒａｉ烈 ｍｅｔａｓｔａｓｉｓ，
ｉｔ ｗａｓ ｉ㎜ ｐｏｓｓｉｂＩｅ ｔｏ びｓｅ

ｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙ ａｎｄ ｇａ㎜ ｍａ 肋ｉｆｅ ｔｈｅｒａｐｙ ｗａｓ

ａｄｏｐｔｅｄ
．

Ｉｔ ｗａｓ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｉな ｓｏｍ ｅ ｏｆｔｈｅ１ｅｓｉｏｎｓ

ｓｈｏｗ五ｎｇ ｔｈｅ ＰＲ ｅｆｆｅｃｔ，
ｂｕｔ ｔｈｅ ｃｌｉｎｉｃａ１ ｓｙ ｍ ｐ－

ｔｏｍ ｓ ｗｅｒｅ ｎＯｔ ａｄｅｑｕａｔｅ１ｙ ｉｍ ｐｒｏｙｅｄ
．

Ｔｊｕ１ｊａｎｄｉ双 ｅｔ ａＩ１７） ｈａｓ ｒｅｐｏｒｔｅｄ ｔｈａｔ ｒｅｃｅηｔＩｙ

ｔｈｅ ｔｏ１ｅｒａｔｅｄ ｄｏｓｅ ｏｆ Ｅｐ虻 凹ｂｉｃｉｎ ｈａｓ ｂｅｅｎ

ｒｅｖｉｓｅｄ ｕｐ ｗ ａｒｄｓ ｗｉｔｈ ｒｅｐｏｒｔｅｄ ｛ｎｃｒｅａｓｅｄ

ｒｅｓｐｏｎｓｅ ｒａｔｅｓ．
Ｉｎ ｔｈｅ Ｐｒｅｓｅｎｔ ｏ 雌 ｃａｓｅ， ｃｈｅｍ ｏ・

ｔｈｅｒａｐｙ ｈａｓ ｂｅｅｎ ｅｘｔｒｅｍ ｅ１ｙ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅ ｗｉｔｈ

ｓ１ｉｇｈｔ ａｄｖｅｒｓｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｔｏ ｄａｔｅ， ａｎｄ ｗｅ ａｒｅ ｃｏｎ－

ｓｉｄｅｒｉｎｇ ｔｂｅ ｃｏη 倣 ｕｅｄ ｕｓｅ ｏｆｔｈｅ ｃｈｅｍ ｏｔｈｅｒａｐｙ

ａｔ ａ 三〇 ｗ ｄｏｓｅ ｗｈｉ１ｅ ｍ ａｉｎｔａｉｎｉｎｇ ａ ｄｏｓｅ ｗａｔｃｈ

ｏｆ ｔｈｅ ｃａｒｄｉａｃ ｆ泌ｎｃｔｉｏηｓ．

Ｉｎ ｓａ ｍ ｍ ａｒｙ，
ｗｅ ｒｅｐｏｒｔｅｄ ａ ｃａｓｅ ｏｆ ｍ ωｔｉｐ１ｅ

ｂｒａｉ烈 ㎜ｅｔａｓｔａｓｅｓ ｆｏｕｏｗｉ汀ｇ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ ｓ口ｒ－

ｇｅｒｙ， ｗｈｉｃｈ ｗ ａｓ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｌｙ ｔｒｅａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｒｅ－

ｐｅａｔｅｄ ａｄ ｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ Ｃ ＥＦ ｔｈｅｒａｐｙ ａｎｄ

Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉ篶．

Ｒ 敏ｅ｝ｅｍｃｅｓ

１） Ａ 版 ａｍｓ 亙 Ｌ
，

Ｓｐｉｍ Ｒ： Ｍ ａｔａｓｔａｓｉｓ ｉｎ ｃａｒｃｉｎｏｍ ａ．

Ａｎａ玉ｙｓｉｓ ｏｆ １
，０

００ ａｕｔｏｐｓ｛ｅｄ ｃａｓｅｓ．
Ｃａｎｃｅｒ ３… ７４－８５

．

１９５０

２） 腕 ｗｉ 亙Ｊ
，

Ｒｏｂｅ村ｓ Ｍ Ｍ
，

Ｄｏｎａ１ｄｓｏｎ ＡＡ ｅｔａ１： Ｔｈｅ
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ｔｈｅ ｂｒｅａｓｔ 狐 ｄ ｍａ互ｉｇｎａｎｔ ㎜ｅ１ａ ｍ ｍａ．Ｓ泌ｇｙ Ｇｙｎｅｃｏ１

Ｏｂｓｔｅ芝１５１：３８５－３８６
．

１９８０

３） Ｓｈｉ Ｍ Ｌ
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Ｗａｌｌａ㏄ Ｓ， Ｌｉｂｓ鮎 屹 ＨＩ ｅｔ ａ１： Ｃｒａｎ１ａｌ

ｃｏ 測ｐｕｔｅｄ ｔｏ ｍｏ募ｒａｐｈｙ ｏｆ ｔｈｅ ｂｒｅａｓｔ ｃａｒｃｉｎｏ ｍａ．

Ｃｏｍｐｕｔ Ｔｏ獅ｏｇｒ６：７７－８８
．
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４） Ｓｍｅｅ Ｍ Ｐ
，

Ｒ ｏｄｇ 航 Ａ
，

Ｋｅｒ江 Ｇ Ｒ ｅｔ ａ１： Ｂｒａｉｎ ｍｅｔａｓ－

ｔａｓｅｓ ｆｒｏｍ ｃａｒｃｉ忍ｏ獅 ａ ｏｆ ｂｒｅａｓｔ： Ａ ｒｅｖｉｅｗ ｏｆ ｇＯ
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５） Ｒｏｓｎｅ江 Ｄ
， Ｎｅｎ ㎜ ｏｔｏ，
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ｔｈｅｒａｐｙ ｉｎｄｕｃｅｓ ｒｅｇｒｅｓｓ五〇ｎ ｏｆ ｂｒａｉｎ ｍ ｅｔａｓｔａｓ玉ｓ ｛ｎ
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６） Ｔａｎａｋａ Ｔ
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．

１９８１

８） Ｃ 鮒 ｅｙ Ｒ Ｗ
，

肋 ｖ長ｓ Ｊ Ｍ
，
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，

Ｃａｓａｓ 兀，
，

一）ｅ１Ｃ㎜ｐｏ ＪＭ ６ｔ ａ１： Ｂｒａｉｎ

㎜ｅｔａｓｔａｓｅｓ ｆｒｏｒΩ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ ｍ ａｙ ｒｅｓｐｏｎｄ ｔｏ
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，

Ｗａｔａｎ 沁ｅ Ｆ
，
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Ｄ釧ｅｓ量ｏ ０， 腕 ｉ 鯛 Ｍ ｅｔａ一： Ｒｅｓｐ㎝ ｓｅ ｏｆ

ｂｒａｉｎ ｒｎｅｔａｓｔａｓｉｓ ｆｒｏ ㎜ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ ｔｏ ｓｙｓｔｅｒｎ玉ｃ

ｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙ． Ｃａｎｃｅｒ６９（４）：９７２－９８０
．
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１３） Ｓ唖ｚ以ｋｉ Ｔ： Ｃａｒｄｉｏｔｏｘ｛ｃｉｔｙ ｏｆ ａηｔｈｒａｃｙｃ五ｉｎｅ ａｎｔｉｎｅｏ－

ｐｌａｓｔ｛ｃ ｄｒｕｇｓ一 αｉｎｉｃｏ・Ｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌ ａｎｄ ｅｘｐｅｒｉ獅ｅｎ－

ｔａ玉ｓωｄｉｅｓ．Ｊｐｎ Ｃｉｒｃ Ｊ ４３： １０００イ００８
．

１９７９

１４） Ｓ羽ｚｕｋｉ π
， Ｙａ ㎜ａ ㎜ ｏｔｏ Ｈ

，
Ｉｗ 鵬 ａｋｉ Ｔ ｅｔ ａ１： Ｃｏ ｍｐａｒａ・

ｔ量ｖｅ ｓｔｕｄｙ ｏｆ ４・ｅｐ云一ｄｏｘｏｒ口ｂｉｃｉｎｅ ａｎｄ ｄｏｘｏｒｕｂｉｃ｛ｎ

ｃａｒｄｉＯｔＯｘ｛ｃｉｔｉｅｓ． Ｊｐｎ Ｊ Ｃａｎｃｅｒ Ｃｈｅ狐 ｏｔｈｅｒ １１（１０）：

２１７０－２１７６．１９８４

１５） Ｇａｎｚ統ａ Ｒ
，

Ｈ⑤倣ｏ Ｎ ｎ， Ｍａｇｎｉ Ｏ 軌 ａｌ： Ｃ１ｉｎｉｃ刻

ｔｏｘｉｃｉｔｙ ｏｆ ４－ｅｐｉ－ｄｏｘｏ ｍ （Ｅｐ五 ｍｂ玉ｃｉ烈）． 丁皿 ｍ ｏｒｉ ７１：

２３３－２迅０
．

１９８５

１６） Ｎｅ＝ｉ Ｒ
，

Ｐａｃｉｎ量 Ｐ
，

温ａｒ雀３１閉ｃｃｉ Ｓ ｅｔ 捌： Ｅｐｉｒｕｂｉｄｎ

ｈｉｇｈ－ｄｏｓｅ ｔｈｅｒａｐｙ ｉｎ ａｄｖａｎｃｅｄ ｂｒｅａｓｔ ｃａｎｃｅｒ： ｐｒｅ－

１ｉｍｉｎａｒｙ ｃ 腕ｉｃａｌ δａｔａ．
Ｉｎｔ Ｊ ＣＩｉｎ Ｐｈａｒｍａｃｏｌ Ｔｈｅｒ

Ｔｏｘ｛ｃ〇五２７（８）１３８８－３９１
．１９８９

１７） πｊ㎜１ｊａ灰δｉｎ ＳＡ
，

ｉ）ｏｉｇ ＲＧ
，

Ｓｏｂｅｌ Ｍ Ｍ ｅｔ ａ一： Ｐｈａｒ・

㎜ａｃｏｋｉｎｅｔ量ｃｓ ａｎｄ ｔｏｘｉｃｉｔｙ ｏｆ ｔｗ ｏ ｓｃｈｅｄｕｌｅｓ ｏｆ

ｈｉｇ狂ｄｏｓｅ ｅｐ三ｒｕｂｉｃｉｎ．
Ｃａなｃｅｒ Ｒｅｓ ５０（１６）：５０９５－５１０１

．
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癌化学療法が奏効した乳癌脳多発転移の１例

東京 女子 医科 大学 第二 外科 学教 室 （主任１ 浜野 恭一 教授）
キ ムラ ツネヒ ト イ シ イ ノ ブ エ ナカニ シ アキ コ

木村 恒 人・ 石 井 伸 江・ 中西 明 子
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乳 癌 脳 転 移 に 対 す る 治 療 は 放 射 線 療 法， 化 学 療 法， 内 分 泌 療 法， 手 術 療 法 な ど を 単 独 に ま た は 組 み

合 わ せ た 集 学 的 治 療 が 行 わ れ る
．

そ の 治 療 の 選 択 に は， 他 臓 器 合 併 再 発， 多 発 脳 転 移 巣 の 有 無 な ど，

多 く の 問 題 点カミ含 ま れ て い る
．

１９８０年よ り１９９４年 ま で の１５年 間 で我 々 の 教 室 に お い て 経 験 しだ１９例 の

乳 癌 脳 転 移 症 例 の 予 後 に つ い て 検 討 す る と， 脳 転 移 に 対 す る 治 療 後 の 生 存 期 問 は １ ～２１ヵ 月 で， 極 め

て 予 後カ§悪 い こ と を 示 し た． 今 回， 乳 癌 術 後 の 多 発 性 脳 転 移 に 対 し て ＣＥＦ 療 法 と Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉｎ の 化 学

療 法 が 奏 効 し た 症 例 を 報 告 し た． 患 者 は 病 期 Ｉ 乳 癌 で あ り， 乳 房 温 存 療 法 が 施 行 さ れた． 腫 瘍 の エ ス

ト ロ ゲ ン レセ プ タ ー は 陰 性 で あ る． 本 症 例 は 乳 癌 術 後 に， 両 側 鎖 骨 上 窩 リ ンパ 節 転 移 と 繰 り 返 し 再 燃

し だ 多 発 性脳 転 移 に 対 す る 化 学 療 法 で そ の 都 度 ＰＲ～ＣＲ の 治 療 効 果 が 得 ら れ， 脳 転 移 後１９ヵ 月 経 過

し た 現 在， 臨 床 症 状 も な く 生 存 し て い る．
Ｅｐｉｒｕｂｉｃｉｎ の 総 投 与 量 は２．０４ｇ に お よ び， 報 告 さ れ て い る

心 毒 性許 容 量 を は る か に越 え て い る
．

こ の 経 験 よ り，
ＥＲ（一） 乳 癌 の 多 発 性脳 転 移 に お け る 化 学 療 法

に お い て， 心 機 能 に 厳 重 な 注 意 を 払 え ば許 容 量 を 越 え 花 Ｅｐｉｒ 嚇 ｃｉｎ の 反 復 投 与カミ可 能 で， 有 効 で あ る

こ と を 報 告 じ た．
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