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は じ め に

　米国臨床腫瘍学会（ASCO）は世界最大規模の癌治療に
関する学術集会であり，最新の癌治療の成果が発表され
る。ASCOの発表に関する規則は厳しく，発表当日まで
その発表の詳細は公表されず，発表予定者に対しても
ASCO当日までその抄録内容の秘密厳守が求められる。
もしそれに背いた場合は，発表の機会を剥奪されるほど
厳しく制限されている。それだからこそ毎年多くの癌研
究者が最新の情報を生で聞きたいためにシカゴに集まる
のである（写真1，写真2，写真3）。
　2018年も6月1日から5日までの5日間シカゴで開催さ 
れた。2018年の参加者は約4万人であり，うち米国から
17,168人（53％），日本からは1,500人程度（約5％）が参加
した。筆者も2010年くらいから，ほぼ毎年9回目の参加
である。今回のレポートは肝細胞癌と免疫療法の話題に
絞って，2018年のASCOのハイライトについて概説する。
　ソラフェニブが肝細胞癌に対して全身化学療法として
有効性を示し約10年が経過した。その間に，進行肝癌に
対する1st line，2nd lineの新規薬剤，中等度進行肝細胞
癌に対するTACE併用の薬剤，肝癌根治後のアジュバ
ント療法など多くの臨床試験が実施されたが，いずれも
ネガティブに終わり，この薬剤に続く治療が登場するこ
とはなかった。そのようななかで2016年にレゴラフェニ
ブ（2nd line），2017年にレンバチニブ（1st line）が成功し，
本邦では臨床で使用が開始されている。近年では，2018
年1月のASCO-GIでカボザンチニブ（2nd line）のプラセ
ボに対する優越性が報告され，TACTICS試験が初めて
TACEと分子標的薬の併用の有用性を示した。さらに
今回のASCO（2018年6月）では，ラムシルマブ（2nd line）

写真1　ASCO の会場である McCormick Place の入り
口の大看板

写真3　ポスター会場で Mainz 大学の Prof. Peter Galle
（中央）および Mount Sinai 大学の Prof. Josep 
Llovet（左）とともに

写真2　ASCO のメイン会場
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