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はじめに

　乳癌の臨床的な眼転移は原発巣手術例の₀．₂％程度と
稀であるが，その中では脈絡膜転移が₈₃％と最も多い₁）．
脈絡膜転移は全身転移の一部として現れることが多いが，
視力低下，視野欠損といった症状により，QOLの低下を
もたらす．転移性脈絡膜腫瘍の原発巣としては乳癌，肺
癌が多いが，乳癌は脈絡膜転移までの期間も長く，発症
後の予後も比較的長いため₂），視力予後と生命予後を考
慮した適切な治療法の選択が求められる．今回我々は乳

癌の多発転移再発に対し加療中の，初回手術後₁₀年 ₄ ヶ
月目に発症した右眼脈絡膜転移に対し，Bevacizumab，
Paclitaxelによる治療が有効であった本邦初の症例を経験
したので，文献的考察を加えて報告する．

症　　例

　患者：₅₈歳，女性．
　主訴：右眼視野欠損．
　既往歴：₃₃歳時右卵巣嚢腫，右卵巣摘出．

　盛田知幸，神奈川県横須賀市米が浜通 ₁ ⊖₁₆（〒₂₃₈⊖₈₅₅₈）国家公務員共済組合連合会横須賀共済病院　外科
（原稿受付 ₂₀₁₅年 ₂ 月 ₃ 日／改訂原稿受付 ₂₀₁₅年 ₃ 月 ₄ 日／受理 ₂₀₁₅年 ₃ 月₁₃日）

症例報告

乳癌転移治療中に発症し，Bevacizumab，Paclitaxelが 

有効であった右眼脈絡膜転移の ₁例

盛　田　知　幸₁），茂　垣　雅　俊₁），太　田　郁　子₁），遠　藤　千　穂₁）， 
門　倉　俊　明₁），渡　邉　　　純₁），野　尻　和　典₁），鈴　木　智　親₂）， 
舛　井　秀　宣₁），長　堀　　　薫₁）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

₁）国家公務員共済組合連合会横須賀共済病院　外科， 
₂ ）国家公務員共済組合連合会横須賀共済病院　眼科

要　旨：症例は₅₈歳，女性．₄₈歳時に前医にて右乳癌に対し乳房円状部分切除，腋窩リンパ節郭清術
を施行された．病理結果は充実腺管癌，ER:+，PgR:+，HER ₂ : ₀ ，T₂ N₀ M₀ stageⅡAであった．術
後残存乳房照射と，Anastolozol内服による内分泌療法が行われた．術後 ₅年目に多発肺転移，縦隔リ
ンパ節転移を認め，加療目的に当院紹介となった．内分泌療法，化学療法，Zoledronic acid，
Denosumabにて加療中の術後₁₀年 ₄ ヶ月目に右眼視野欠損を自覚し，精査で乳癌の右眼脈絡膜転移と
診断した．骨転移による症状がQOLを損なう主訴であり，脈絡膜病変は黄斑部より離れ，直ちに局
所治療を行う緊急性はなかったため，脈絡膜を含む全身転移に対する奏功を期待し，全身薬物療法を
先行する方針とした． Bevacizumab，Paclitaxel，Denosumabによる化学分子標的療法を施行した．局
所治療の追加なく，治療開始 ₅ヶ月時点で視力は維持され，脈絡膜転移巣の増大も認めず，治療継続
中である．乳癌の眼転移は，原発巣切除例の₀．₂％程度と稀で，中では脈絡膜転移が多いとされる．
局所療法としては放射線療法が有効とされるが，全身療法では化学療法単独や内分泌療法の併用で転
移巣の縮小が得られたとの報告がある．Bevcizumabを用いた分子標的療法は本邦では報告例はないが，
海外にて有効例の報告がある．乳癌術後脈絡膜転移は経過中の発症を念頭におくべき病態と考えられ，
治療は全身の再発状況，QOL低下の原因を総合的に考慮し，局所療法，全身薬物療法の適切な選択
が求められると考えられた．

Key words: 乳癌（Breast cancer），脈絡膜転移（Choroid metastasis），化学療法（Chemotherapy），
分子標的療法（Molecular target therapy）， ベバシズマブ（Bevacizumab）


