
第１８回膵癌早期診断研究会 

プログラム・抄録集 
 

【開催日時】 ２０２４年２月３日（土）１３：３０～１６：００ 

【開催形式】 ＷＥＢ開催 

【参 加 費】 １，０００円 

【参加方法】 https://ea-seminar.jp/suigan18/ 

    上記URLまたは二次元コードよりお申込みください。 

【プログラム】 

13:20～13:30  製 品 紹 介    ガデリウス・メディカル株式会社 

 

13:30～13:35  開会のご挨拶  

 JA尾道総合病院 消化器内科   花田 敬士先生 

 

13:35～14:05  ミニレクチャー  

司会： JA尾道総合病院 消化器内科   花田 敬士先生 

 「 IPMN前向き研究の結果の解説 」 

演者： 鹿児島大学 消化器外科   大塚 隆生先生 

 

14:05～15:55  症 例 提 示  

司会： 会津中央病院 消化器科   岩尾 年康先生 

 東京女子医科大学 消化器内科   菊山 正隆先生 

［症例提示①］ 

演者： 金沢大学附属病院 放射線科 小森 隆弘先生 

病理： 福岡大学病院 病理部・病理診断科   濱田 義浩先生 

［症例提示②］ 

演者： 亀田総合病院 消化器内科 吉岡  航先生 

病理： 愛知県がんセンター 遺伝子病理診断部   細田 和貴先生 

 

15:55～16:00  閉会のご挨拶  

 京都第一赤十字病院 病理診断科 特別顧問 

 京都府立医科大学 名誉教授 人体病理学 特任教授  柳澤 昭夫先生 

 
 

【共 催】 膵癌早期診断研究会/ＥＡファーマ株式会社/ガデリウス・メディカル株式会社 

https://ea-seminar.jp/suigan18/


第１８回膵癌早期診断研究会 

【症例提示①】 

 

金沢大学附属病院 放射線科 1) 

   同           消化器内科 2) 

   同           肝胆膵・移植外科 3) 

   同           病理部 4) 

 

○小森隆弘 1)、井上大 1)、戸島史仁 1)、鷹取元 2)、牧野勇 3)、池田博子 4)、八木真太郎 3)、

小林聡 1) 

 

症例は 50 代、男性。前医健診で主膵管の軽度拡張(3.6mm)を指摘された。造影 CT で

精査を施行されたが、明らかな腫瘤性病変を認めなかったため、経過観察となっていた。

フォローアップ目的に 3 ヵ月、6 ヶ月後に MRI/MRCP を施行され、膵体尾部に主膵管の

狭小化、その周囲実質に信号変化を認めたため、精査目的に当院に紹介となった。当

院 CT では膵体尾部に軽度の限局性萎縮を認め、同領域付近の膵実質に主膵管を跨

ぐような漸増性の濃染域を認めた。主膵管に沿っても線状の濃染を認めたが、主膵管

径の変化は乏しかった。MRI でも CT 同様に膵体尾部に軽度の限局性萎縮を認め、同

部領域の膵実質に信号変化、漸増性の増強効果を認めた。EUS では軽度の主膵管拡

張、膵体部に軽度低エコー域を認めたが、ERCP では主膵管は一様に造影・描出され、

明らかな狭窄は目立たなかった。SPACE を施行したところ Suspicious：疑陽性の判定も

あり、早期膵癌の可能性を考えられ、腹腔鏡下膵体尾部切除を施行した。 
 

 

【症例提示②】 

 

亀田総合病院 消化器内科 1)、亀田総合病院 臨床病理科 2) 

 

〇吉岡航 1)、船登智將 1)、西脇拓郎 1)、井上薪 1)、川滿菜津貴 1)、吉村茂修 1)、中路聡 1)、 

真口宏介 1)、本間浩一 2) 

 

症例：81 歳 女性 

左肺癌術後のフォローアップ CT で偶発的に膵尾部の主膵管拡張を指摘され、当科紹

介となった。腹部超音波検査では膵尾部に 11 mm の嚢胞性病変を認め、嚢胞より尾側

の主膵管は軽度拡張していた。膵ダイナミック CT では膵にあきらかな充実性腫瘤は指

摘できなかった。MRI でも膵尾部嚢胞と尾側主膵管の拡張は認められたが、拡散制限

域はなく、腫瘤は指摘できなかった。超音波内視鏡検査では、嚢胞の乳頭側で瓢箪型

の最大径 16mm の淡い低エコー域を認めた。同部位で膵尾部主膵管は 1 cm 程度の範

囲で狭窄し、尾側拡張と分枝拡張を伴っていた。膵管造影所見は、膵尾部主膵管に狭

い範囲で輪状狭窄を認め、周囲の分枝拡張を伴っていた。また、尾側の拡張部への移

行はなだらかで tapering 所見は伴っていないものの、狭窄部の乳頭側の主膵管がやや

口径不同であった。連続膵液細胞診では悪性所見を認めなかった（良性 5 回、鑑別困

難１回）。良性狭窄の可能性もあるが、膵尾部上皮内癌の否定が困難であることから、

本人の希望も踏まえ手術、膵体尾部切除術を施行した。病理組織診断では、膵管狭窄

部周囲の線維化と、分枝膵管内に Low- grade PanIN の所見を認めるのみであった。 
 

 



第１８回膵癌早期診断研究会 ご視聴までの流れ 
※詳細は https://ea-seminar.jp/suigan18/ をご確認ください。 

 

 

① 参加登録・参加費決済 

下の URLまたは二次元コードからアクセスして参加登録と参加費のクレ

ジットカード決済を行ってください。 
 

https://ea-seminar.jp/suigan18/ 
 

② ZOOM 視聴登録 

『登録完了（決済完了）のご案内』 メールに記載された URL から ZOOM

にアクセスし、ZOOM の視聴登録を行ってください。 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

③ 研究会参加 

ZOOM の視聴登録完了後、参加リンクが記載されたメールが送信され

ます。当日はメールのリンクをクリックしてご参加ください。 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
■参加登録に関するお問い合わせ窓口 

（電話対応：2 月 3 日（土）16 時 00 分まで） 

（株）サンプラネット／メディア・プロモーション・サービス（株） 

 TEL：03-5816-1055  E-mail：ea-seminar@media-ps.jp 

 

■ZOOM 視聴に関する問合せ窓口 

 E-mail：webinar@sunpla-mcv.com 

 ※「研究会名」をご明記のうえお問い合わせください。 

メール例 

メール例 
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