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Ⅲ. 非ランダム化比較試験による 
Ⅳ. 分析疫学的研究（コホート研究や症例対照研究による） 
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目的 会陰部 paget 病の病理像、浸潤形式、予後を明らかにする。 
研究デザイン 後ろ向きコホート研究 
セッティング MD アンダーソン癌センター 
対象者 会陰部原発 Paget 病 76 例 

 非浸潤性(46 例)、浸潤性(9)、非浸潤性＋深部に腺癌(13)、非浸潤

性＋癌の合併(13) 
 部位：一側 labium(47%)、両側(27)、肛門周囲(19)、クリトリス(7) 

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） 手術：局所切除(20 例)、vulvectomy(46） 
放射線療法：4 例、化学療法：1 例、5FU クリーム：1 例、無治療：

2 例 
ｴﾝﾄﾞﾎﾟｲﾝﾄ（ｱｳﾄｶﾑ） エンドポイント 区分 

1 再発率 1.主要 2.副次 3.その他（3） 
2 生存率 1.主要 2.副次 3.その他（3） 
3 再発形式 1.主要 2.副次 3.その他（3） 
4  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

5  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

6  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

7  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

8  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

9  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

10  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

主な結果 

浸潤性、非浸潤性＋深部に腺癌、非浸潤性＋癌の合併の予後は非浸

潤性に比べ生命予後が不良。化学療法、放射線療法を受けた症例は

予後不良。局所切除を受けた症例は根治的な広範囲切除を受けた症

例に比べ生命予後が良好。局所切除は局所再発率が高い。 

結論 

浸潤性、非浸潤性＋深部に腺癌、非浸潤性＋癌の合併の予後は非浸

潤性に比べ生命予後が不良。局所切除は局所再発率が高い。 

一次研究の 8 項目 

備考 
 

レビューワーコメント レビューワー氏名 鹿間 直人 



レビューワーコメント 

より積極的な治療を行わなければならなかった症例が予後不良であ

るのは当然であり、化学療法、放射線療法を受けた症例の生命予後

が不良であるなどの不適切な解釈が散見される。 
レベルＩＶ 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

 




