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【背景】エストロゲン受容体（ER）陽性・HER2陰性の進行・再発乳癌において内分泌療法は有効

な治療選択となり、内分泌療法単剤あるいは CDK4/6阻害剤と併用して用いられる。臨床の場では

悪性度と腫瘍量でホルモン療法の適応が決定されているものの、効果予測因子は存在しない。

FDG-PET検査において代謝パラメータである代謝腫瘍体積（Metabolic Tumor Volume：MTV）と総

腫瘍代謝量（Total legion glycolysis : TLG）は FDGの取り込み能と総取り込み量を評価する指

標であることから、内分泌療法の効果予測因子として有用かどうかを検討した。 

【対象・方法】2009年 5月から 2021年 10月の間に内分泌療法単剤（アロマターゼ阻害剤 38例、

フルベストラント 69 例）、あるいは内分泌療法＋CDK4/6 阻害剤（パルボシクリブ 15 例、アベマ

シクリブ 14例）が投与され、投与前に FDG-PET検査を施行した転移・再発乳癌 136例を対象とし

た。PETのデータから最大摂取量（SUVmax）を求め、SUV値が 2.5以上の腫瘍体積を MTVとし、MTV

に SUVmean値(SUV平均値)を掛けて TLGを求めた。解析はソフトウェア GI-PETを使用した。 

【結果】MTV、TLG、SUVmaxのカットオフ値を設定し、それぞれ 13.76, 35.87, 5.58とした。MTV

（ハザード比（HR）0.44、95％信頼区間（CI）0.27-0.73, p=0.001）, TLG（HR 0.46、95％CI 0.28-0.75, 

p=0.016）, SUVmax（HR 0.55、95％CI 0.34-0.88, p=0.012）いずれにおいても低値群は高値群よ

り有意に PFSは延長していた。全生存期間に関しても、MTV（p<0.0001）、TLG（p<0.0001)、SUVmax

（p=0.048）いずれも低値群で有意に延長していた。他の臨床病理学的因子で調整した結果、TLG

のみ有意に独立して PFS と相関した（HR 6.383, 95%CI 1.167-34.913, p=0.033）。TLG に関して

PFSとの相関を検討した結果、内分泌療法単剤（p=0.0188）、CDK4/6阻害剤併用（p=0.0054）いず

れにおいても有意に相関していたが、CDK4/6阻害剤併用群の方がより差が大きかった。また、非

内臓転移群では TLGと PFS（p=0.0007）、OS（p=0.0006）に有意な相関がみられたが、内臓転移群

では相関は認められなかった。 

【結語】ベースラインの TLG低値群ではホルモン療法ならびに CDK4/6阻害剤併用療法の効果予測

因子である可能性が示された。TLG は糖の取り込み能と全腫瘍量の指標であり、乳癌の悪性度と

腫瘍量の両方の因子を評価する因子であることから、内分泌療法の効果予測因子として有用と考

えられた。 

 




