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　背　景：LACC trial などから子宮頸癌の低侵
襲手術は開腹手術と比較して予後が悪いことが報
告された．この SUCCOR （Surgery in Cervical 
Cancer, Observational, Retrospective） studyの
目的は，ヨーロッパの多施設における子宮頸癌
IB ₁期の低侵襲と開腹の広汎子宮全摘出術の無
病生存率を比較することであるが，副次的な目的
として，腫瘍の飛散を防ぐ工夫と再発リスクとの
関連を調査することである．
　方　法：₂₀₁₃年 ₁月から ₂₀₁₄年 ₁₂月に子宮
頸癌 IB ₁ 期に対して広汎子宮全摘出術を行った
₁,₂₇₂例を対象とした．適応を満たした ₆₉₃例を
IPTW（Inverse Probabi l i ty of Treatment 
Weighted）を用いて低侵襲手術と開腹手術の無
病生存率，全生存率を比較し，また低侵襲手術群
で子宮マニュピュレーターの使用群と腫瘍を覆い
隠すように腟を閉鎖した群で無病生存率を比較し
た．
　結　果：低侵襲手術は開腹手術に比べて再発リ
スクが約 ₂倍高かった（HR, ₂.₀₇ ; ₉₅％ CI, ₁.₃₅ 
to ₃.₁₅ ; p＝ ₀.₀₀₁）．同様に死亡リスクは ₂.₄倍
高かった（HR, ₂.₄₅ ; ₉₅％ CI, ₁.₃₀ to ₄.₆₀ ; p＝

₀.₀₀₅）．低侵襲手術の子宮マニュピュレーター使
用群で再発リスクが ₂.₇₆倍高く（HR, ₂.₇₆ ; ₉₅％ 
CI, ₁.₇₅ to ₄.₃₃; p<₀.₀₀₁），一方で子宮マニュピュ
レーター未使用群では開腹手術と同等の無病生存
率であった（HR, ₁.₅₈ ; ₉₅％ CI, ₀.₇₉ to ₃.₁₅ ; p＝
₀.₂₀）．また，低侵襲手術で腟を閉鎖した群は開
腹手術と比較して同等の再発リスクであった
（HR, ₀.₆₃ ; ₉₅％ CI, ₀.₁₅ to ₂.₅₉ ; p<₀.₅₂）．
　結　語：この研究においても子宮頸癌における
低侵襲手術の成績は開腹手術と比較して悪かっ
た．しかしながら，子宮マニュピュレーターを使
用せず，腫瘍の飛散を防ぐために腟を閉鎖する工
夫をすれば，開腹手術と同等な結果が得られた．
【コメント】子宮頸癌に対する低侵襲手術は neg-
ativeな方向性で進んでいたが，今後の前向き試
験の可能性 （子宮マニュピュレーターを使用せ
ず，腫瘍の飛散を防ぐ工夫をした低侵襲手術 vs 
開腹手術） を示した研究である．本邦では多くの
施設で子宮マニュピュレーターは使用せず，腫瘍
の飛散を防ぐために腟を閉鎖する工夫がされて
る．今後，良い結果が出ることを期待したい．
 寺尾泰久（順天堂大学 産婦人科）
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