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肝細胞癌におけるmonocarboxylatetransporter4(MCT4)の発現は､肝癌患者の予後推定

因子である｡
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[要 旨】

背景と目的 :腫癌の藩性形質には､浸潤したマクロファージ (Mや)をはじめとする免

疫細胞､線維芽細胞､腫癌細胞周囲の酸素漢度や p札 新生血管など､腫癌細胞周囲微

小環境が重要な役割を有している｡肝細胞癌 (HCC)は世界で5番目､に多い悪性鹿癖で

あり､その予後は悪い0本研究で臥 HCC組織に浸潤したM(p､細胞内乳酸の排出に関

わる膜蛋白質でM甲にも発現するmonocarboxylatetransporter4(MCT4)､およびHCC細

胞に特異的に過剰発現する細胞膜プロテオグリカンglypican3(GPC3)について､切除

HCC組織を用い､特に術後予後との相関について､臨床病理学的検討を行った｡

立込:225例の切除HCC組織を用いて､CD68､CD204､MCT4､GPC3について免疫組

織染色を行ったO染色結果および一般的な臨床病理学的パラメータについて､全生存期

間'(os;n-225)および無病生存期間 (DFS;n=222)との相関を解析した｡単変量解析

において予後との相関がみられた因子は､更に多変量解析による検討を行った｡

盤星:腺癌内にcD204陽性M甲が多く浸潤する例とMCT-4陽性M甲が多く浸潤する例

では術後生存期間 (os)が低下する候向 (それぞれp-0.015､p-0.001)を認めたが､

術後無再発期間 (DFS)との有意な相関は認めなかった｡HCC細胞表面における全周

性GPC3発現も予後不良因子であった｡興味深いことに､正常肝細胞と多くのHCC細

胞においてはMCT4発現が認められないにも関わらず､一部のHCC症例(21%,47/225)

においてはMCT4発現が一部ないしびまん性に認められ､この発現は有意な予後不良

因子であった (os,p<0.0001;DFS,p-0.0003)0 HCC細胞におけるMCT4異常発現は､

他の臨床病理学的予後不良因子を含めた多変量解析においても､HCC切除後における

独立した予後不良因子 (os,p-0.018;DFS,p=0.006)､となったO-方､腫療内Mや数
とGPC3発現は､独立した予後不良因子とはならなかった｡

鮭亀 :HCC細胞におけるMCT4の発現は､HCC切除術後の患者における､新規の､

独立した､予後不良因子である｡


