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一次研究の 目的 色素性基底細胞癌に対する電気掻破術後の光線力学療法（PDT）の有用性を評



価する 
研究デザイン コホート研究 
セッティング 1 大学病院 
対象者 頭部・顔面の色素性基底細胞癌患者 14 名の 15 病変 
対象者情報（国籍） 1.日本人 2.日本人以外 3.国籍区別せず （ 3 ） 
対象者情報（性別） 1.男性 2.女性 3.男女区別せず （ 3 ） 

対象者情報（年齢） 

1.乳幼児 2.小児 3.青年 4.中高年 5.老人 6.乳幼児・小児 
7.乳幼児・小児・青年 8.乳幼児・小児・青年・中高年 
9.乳幼児・小児・青年・中高年・老人 10.小児・青年 
11.小児・青年・中高年 12.小児・青年・中高年・老人  
13.青年・中高年 14.青年・中高年・老人 15.中高年・老人  
16.乳幼児・青年 17.乳幼児・中高年 18.乳幼児・老人 
19.小児・中高年 20.小児・老人 21.青年・老人  
22.年齢区別せず （ 15 ） 

介入（要因曝露） 電気掻破術後にアミノレブリン酸（外用、滴下）PDT を施行。2、3 週間隔で

3～5 回繰り返し。 
ｴﾝﾄﾞﾎﾟｲﾝﾄ（ｱｳﾄｶﾑ） エンドポイント 区分 

1 4 週後の組織学的な完全奏効率 1.主要 2.副次 3.その他（ 1 ）

2 4 週以後の再発の有無 1.主要 2.副次 3.その他（ 2 ）

3  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

4  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

5  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

主な結果 

14 病変（13 例）において組織学的な完全奏効が得られ、1 例は部分奏効、1
例は無効であった。6 ヵ月から最長 13 ヵ月のフォロー期間のなかでは再発症例

は見られなかった。 

結論 

色素性基底細胞癌に対する電気掻破術後の光線力学療法（PDT）の反復施行は

有用であった。 

8 項目 

備考 結節・潰瘍型が 14 病変、表在型が 2 病変 
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エビデンスのレベル分類（ＩＶ） 
PDT では tumor thickness の厚い腫瘍や色素性病変では有効性が劣るとされ

るため、欧米と異なり基底細胞癌の 8 割以上が色素性である日本人においては

PDT の適応となり難い。著者らは PDT の施行前に掻破術を加えることによっ

て治療効果を高めることを目的としている。一次アウトカムは腫瘍消退である

が、掻破術を併用している以上、奏効率が高いことはある程度予想できるため、

再発の評価がより重要となる。全体にフォロー期間が短い点は残念であるが、

日本人の基底細胞癌の特性に対応するための治療プロトコールであり、本邦に

おける臨床研究という点では非常に貴重なデータとして評価できる。症例集積

研究ともいえるが、適当にまとまった症例数を詳細かつ長期に観察しておりコ

ホート研究に準ずるものと評価した。 
 




