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研究成果の概要（和文）：筑波大学において再発難治性頭頸部癌症例に対してBNCTを行い，照射4週間後から各
組織型に応じた化学療法や分子標的治療を補助療法として追加した．その結果，4例の生存期間平均値が12ヶ月
と，従来の同様の報告と比べやや長い結果となった．症例数が少ないため統計学的な解析はできなかったが，頭
頸部癌に対するBNCTは，照射後に症例に応じた補助療法を加えることで，生命予後が延長される可能性が示唆さ
れた．

研究成果の概要（英文）：BNCT was performed on patients with recurrent refractory head and neck 
cancer at the University of Tsukuba and chemotherapy or molecular targeting therapy according to 
each tissue type was added as adjuvant therapy from 4 weeks after irradiation. As a result, the 
average survival time of 4 cases was 12 months, which was slightly longer than that of the 
conventional similar report. Although statistical analysis was not possible due to the small number 
of cases, BNCT for head and neck cancer suggested that prolongation of life prognosis could be 
prolonged by adding adjuvant therapy according to case after irradiation.

研究分野： 頭頸部癌
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１．研究開始当初の背景 
頭頸部領域は機能上・美容上その温存が大
変重要であり，現在の頭頸部癌治療の主流で
ある外科的治療，放射線治療，抗癌剤治療の
3 者を至適に組み合わせる方法で治療が行
われている．しかし，放射線や抗癌剤治療に
対する治療効果が確立されていない非扁平
上皮癌疾患や，進行頭頸部癌では腫瘍の拡大
全摘手術が根治を目指す主な治療法であり，
患者は生命予後と引き替えに，治療後の美容
的かつ機能的な QOL の大幅な低下を来して
いるのが現状である． 
 
２．研究の目的 
 このような，従来の治療法では制御困難と
思われる病巣を，最低限の侵襲で正常臓器を
損なうことなく制御できれば，患者の負荷は
勿論のこと治療後の高い QOL が期待できる．
この目的に合致する治療法として我々が臨
床研究を続けている硼素中性子捕捉療法
（ boron neutron capture therapy ： 
BNCT）の治療効果について，治療効果を規
定する因子や薬物治療を併用することの上
乗せ効果を検討することを目的とする． 
 
３．研究の方法 
 このような，従来の治療法では制御困難と
思われる病巣を，最低限の侵襲で正常臓器を
損なうことなく制御できれば，患者の負荷は
勿論のこと治療後の高い QOL が期待できる．
この目的に合致する治療法として我々が臨
床研究を続けている硼素中性子捕捉療法
（ boron neutron capture therapy ： 
BNCT）を加速器中性子源を用いての有効性
を明らかにするのが本研究の目的である． 
３．研究の方法 
 BNCT は硼素（10B）と中性子との核反応で
生じる高 LET のα 粒子を用いる癌の放射線
治療であり，腫瘍細胞に選択的に取り込まれ
る 硼 素 化 合 物 で あ る
p-boronophenylalanine：BPA(図１)を用いる
ことで，腫瘍細胞のみ選択的に破壊する事の
できる放射線治療である(図 2)． 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図１：硼素化合物 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図２：硼素中性子捕捉療法の原理 
 
本治療の適格条件は， 
①全身状態の良好症例(PS 2 以下)かつ85 歳
以下の症例 
②非扁平上皮進行頭頸部がん患者で手術で
の制御が困難な症例，あるいは初回治療とし
ての手術がその後の患者 QOL に著しい悪影
響をきたす可能性が高い症例(T3,T4N0M0 で
組織型が扁平上皮癌以外の症例)，再発頭頸
部癌症例． 
③川崎医科大学附属病院に入院し，本研究の
趣旨を書面および口頭で説明し，書面にて同
意の得られた症例 
④18F-BPA-PET 検査での BPA の腫瘍/正常組
織集積比(T/N 比)が 2.5 以上の症例 
上記 4 項目の全てを満たす症例を適応とし
た． 
 前述の適格条件に合致した頭頸部癌症例
に対して，京都大学原子炉実験所(Kyoto 
University Reserch Reactor Institute:KUR)
の医療用原子炉にて BNCT を行い，照射 4 週
から8週後に補助療法として化学療法や分子
標的治療を追加した．BNCT 施行症例の初期治
療効果，および予後について検討した． 
また我々が照射した再発扁平上皮癌 10 症

例について，照射方法，18F-BPA-PET 検査での
腫 瘍 / 正 常 組 織 硼 素 化 合 物 集 積 比
(Tumor/Normal boron Concentration 
ratio:T/N 比)，照射線量，病変最深部までの
距離，等のパラメーターを設定し，パラメー
ター毎の治療効果について検討した． 
 

４．研究成果 
 我々は 2003 年から頭頸部癌に対して BNCT
の臨床研究を行い，局所奏効率は 80%以上，
放射線抵感受性癌にも治療効果があること
を証明した．BNCT の治療効果は 18F でラベル
した BPA である 18F-BPA を用いた PET 検査
(18F-BPA-PET)の 18F-BPA 腫瘍組織内放射性
活性から組織内BPA濃度を推測する事で予測
が可能で，我々は再発頭頸部扁平上皮癌 10
症例の臨床研究の結果から，18F-BPA-PET 検
査は BNCT の治療効果予測となる可能性を示
唆した(図 3)． 
 
 
 
 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 3：後ろ向き臨床研究における再発頭頸部
癌に対する18F-BPA-PET検査各種パラメータ
ーと治療効果との統計学的検討． 
 
一方，平成 29 年度日本硼素中性子捕捉療法
学 会 学 術 集 会 に お い て ， 藤 本 ら は
18F-BPA-PET 検査の 18F-BPA 集積性と治療効
果との関連がない癌腫を報告し，BNCT の抗腫
瘍効果には腫瘍細胞の LAT1 レセプターが関
わっている可能性を示唆した． 
BNCT で使用される薬剤である BPA は，18F
でラベルした 18F-BPA を用いた PET検査を行
う事で，治療前に硼素薬剤の腫瘍内集積性を
予測することができる(Imahori ら，1998)．
従来の BNCT 臨床研究では，この 18F-BPA-PET
検査の腫瘍内硼素集積性を数値化した上で
治療適応及び治療効果予測を行ってきた．
我々は 18F-BPA-PET 検査の結果が，放射線照
射後再発扁平上皮癌症例における BNCT の治
療効果予測に有効である可能性を示した． 
また，2015 年に筑波大学において再発難治性
頭頸部癌 4症例に対して BNCT を行い，照射 4
週間後から各組織型に応じた化学療法や分
子標的治療を補助療法として追加した．その
結果，4例の生存期間平均値が 12 ヶ月と，従
来の同様の報告と比べやや長い結果となっ
た．症例数が少ないため統計学的な解析はで
きなかったが，頭頸部癌に対する BNCT は，
照射後に症例に応じた補助療法を加えるこ
とで，生命予後が延長される可能性が示唆さ
れた 
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