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放射線治療は手術や化学療法と並ぶがん治療の主要な選択肢として位置づけられている。放射線治療
の効果を高めつつ副作用を低減するには、がんに対して正確に放射線を照射する必要があるが、肝臓のよ
うに呼吸性移動を伴う臓器ではその対策が重要となる。清水らは、この呼吸性移動の特性を詳細に把握して
照射範囲を最適化し、病巣への線量を維持しつつ正常組織への線量の低減を図るための指針を見出した。
本研究は臨床で撮影された4次元CTのデータから呼吸1 周期を8相に分割したCT画像を0.4mm間隔で
作成し、それらの画像群において肝実質内に確認できた石灰化やリピオドール、インプラントなどの指標の
座標を追跡した対象の57症例はCouinaudの肝区域分類に基づき218か所の呼吸性移動の距離•方向・
軌跡を解析すると共に、全症例む過去の腹部（肝胆膵）手術歴の有無で分類し、肝区域や腹部手術歴による
呼吸性移動の差異を定量化した。

解析の結果、呼気相と吸気相とを比較した肝臓全体の 3次元的な動きは、手術の既往によって移動量が
有意に減少した(p=0.001)。また、区域ごとの移動量の大小関係は、手術歴無しの群ではS4<S3<S2<S5

<S8<S7<S1 <S6 、有りの群ではS3<SI <S4< S2< S5 <S8 <S6< S7 となり、左葉は右葉より移動量が小
さい傾向が確認された。移動の軌跡パターンは、呼気から吸気、吸気から呼気とで異なる経路を通ることや、
区域ごとに差異が見られた。手術歴が肝臓の呼吸性移動を抑制する原因は術後の組織の癒着による影響と
考えているが、術式や切除範囲等によってその程度は変化するため、手術歴が有る症例間においても呼吸
性移動の抑制効果が異なった。区域間の呼吸性移動の違いは、肝臓の周辺にある臓器や靭帯の影響が考
えられ、特に左莱の動きが抑制される原因として、心臓や胃による圧迫を受けて移動の自由度が制限されて
いると考えられる。

以上より、肝臓の呼吸性移動は肝区域によって異なり、腹部手術歴の影響を顕著に受けることが判明した
ため、放射線治療における病巣周囲のinternal marginの決定において、それらの背最因子を考慮する必要
性が強く示唆された)

本研究は肝臓の呼吸性移動を肝区域および腹部手術歴ごとに分析した世界初の知見である。この成果に
よって、肝臓の放射線治療の方針が症例ごとに最適化され、・治療劫果の向上と副作用の低減に寄与するも
のと考えられ、博士（医学）の学位論文に値する内容であると判断された3


