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平素は格別のご高配を賜り、厚く御礼申し上げます。 

東広島医療センターの呼吸器グループは、広島中央医療圏において診療に携わっておられる先生

方へ定期的に“Updated Topics and Report ”をお届けしております。 

当グループは地域医療機関の先生方から多くの患者さんをご紹介頂き診療実績を積み上げてま

いりました。新型コロナ患者の診療に呼吸器内科は大きな労力を注ぐ日々がまだ続いている状況

ですが、グループ全体として今後も先生方や地域住民に信頼していただける医療を提供できるよ

う診療レベルの向上に努めていくとともに、情報発信も行っていきたいと考えております。ご多

忙中のところと存じますが、本誌を診療の合間にお読みいただければ幸いです。 

本号は『肺腺癌の個別化医療（ドライバー遺伝子と分子標的薬）』についてと、分子標的

薬に関連して『ALK陽性Ⅳ期肺癌に対して分子標的薬での治療中に一部病変のみ増大した

1 例』の症例提示、および『呼吸器学会中国・四国地方会における優秀演題賞』の受賞報告です。 
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➢ 肺腺癌の個別化医療（ドライバー遺伝子と分子標的薬）について 

近年、肺癌の原因となる遺伝子（ドライバー遺伝子）が次々に判明し、その遺伝子をターゲッ

トとした分子標的薬は、ひとりひとりの患者さんにとって最適な治療を考える「個別化医療」に

おいて中心的な役割を担っています。特にこの 10年間の発展は著しく、毎年のように新薬が登場

しています。肺腺癌の原因の約半数を占める EGFR 遺伝子変異をはじめ、ALK 融合遺伝子、

ROS1 融合遺伝子、BRAF 遺伝子 V600E 変異、

MET 遺伝子変異（エクソン 14 スキッピング変異）、

RET 融合遺伝子、NTRK 融合遺伝子、KRAS 遺伝

子 G12C 変異に対する分子標的薬が現在の保険診

療において使用可能となり、当院でも多くの患者

さんが服薬されています。 

分子標的薬の多くは従来の殺細胞性抗癌剤と比

較して、治療効果が高く、（間質性肺炎等の重大な

副作用を生じうるものの）副作用も軽い傾向があ

ります。また内服薬であることからも通常の生活

を送りながら治療を続けやすい利点があり、高齢

者や全身状態が低下した患者さんへの使用を検討

することも少なくありません。当院の呼吸器グル

ープでは合同カンファレンスを毎週行い、患者さん毎に最良な医療を提供できるよう取り組んで

おります。肺癌が疑われる患者さんがいらっしゃいましたら、ご紹介を頂けますと幸いです。 

 



➢ ALK陽性Ⅳ期肺癌に対して分子標的薬での治療中に一部の病変のみ増大した 1例  

（症例） 上肢の脱力、感覚障害を主訴に受診し、精査の結果、脳を含め（左上図：左）、骨や副腎など全

身に多発転移を有する cT2bN3M1c、cStageⅣBの ALK陽性肺

腺癌と診断された。アレクチニブ（ドライバー遺伝子の変異である

ALK融合遺伝子に対する分

子標的薬) による化学療法が奏

功し、約２年間、左上葉（舌区）

の原発巣（右図）および多発転移巣ともに縮小（左上図：右）を維持し

ていたが、左上葉（上区）の結節影のみ増大傾向（左下図）を示した。 

（画像所見） PET検査で左上区腫瘍は SUVmax:16.4 と高集積を認

める（右下図）も、舌区の原発巣は SUVmax:1.7

で、その他にも活動性を示唆する転移性病変は指

摘できなかった。 

（呼吸器グループカンファレンス） 脳転移や骨・

副腎転移は消失、原発巣やリンパ節転移病巣は縮小を維持。治療は奏功し、遠隔転

移は制御されていると判断されるも、壁側胸膜へ浸潤した左上区腫瘍はアレクチニブ耐性の原発性肺癌

（同時多発）もしくは肺内転移が疑われ、外科的切除が望ましいと判定された。 

（手術所見） 左上区切除（胸膜合併）＋左舌区部分切除（初期原発部位）＋リンパ節郭清術を施行した。 

（病理組織学的所見） 原発部位と判断されていた左舌区病変と郭清されたリンパ節に悪性細胞は検出さ

れなかった。増大傾向を示した左上区の病変は左舌区病変と同様の乳頭型腺癌であったが、ALK融合

遺伝子は検出されなかった（ALK陰性）。 

（考察） アレクチニブが奏功した cStageⅣB、ALK陽性肺腺癌の治療中に、全身に及んでいる他病変と

異なり唯一増大傾向にあった左上区腫瘍を切除した。病理組織学的検査、遺伝子検査による詳細な評価

を行ったところ、組織型は同じでも全く異なる生物学的特徴を有していたことが判明した。これは①それぞ

れ全く別の腫瘍(同時性多発肺癌)、②左舌区腫瘍からの転移であるが、治療により変性をきたした、③原

発巣と転移巣でそもそも heterogeneity（不均一性）が存在していたなどの可能性が考えられた。進行肺

癌の集学的治療について改めて考えさせられる 1例であった。 

 

 

➢ 第 66回 日本呼吸器学会中国・四国地方会において優秀演題賞を受賞 

初期研修医の福本由美香医師が発表した『IgG4関連疾患に合併した肺腺癌の一

切除例』が、上記学会において優秀演題として表彰されました。IgG4陽性形質細胞

の著しい浸潤と線維化により、全身諸臓器に結節・肥厚性病変を認める原因不明の

IgG4関連疾患において、発生した肺結節が肺癌を合併していた症例報告でした。 

 

東広島医療センター呼吸器グループは、最高レベルの医療を提供できるよう、充実したスタッ

フによる最良の診療を心掛けてまいります。また原則としてご紹介いただいた患者さんは、ご紹

介元の先生に逆紹介するように心がけております。東広島医療センター呼吸器グループに対する

ご意見・ご不満・ご質問・ご感想、またお知りになりたい情報等ございましたら担当医もしくは

地域連携室までご連絡ください（地域連携室 FAX：082-493-6488）。 


