
【本研究の重要性】 

3 剤併用療法は海外で標準治療とされている一方、副作用が過度に強く延命効果に見合
わない苦痛を患者に与えるとの批判がある。日本の胃癌患者の特徴は、１）医療アクセスの
良さ、および緻密な術後サーベイランス等に起因すると考えられる治療前腫瘍量の少なさ（たと
え抗がん剤治療の対象となる切除不能進行・再発胃癌であっても）、２）治療開始時の
performance status の良さ、３）全生存期間が欧米患者に比べ長いことである。そのため、
強力な化学療法が日本の医療環境では必要ないとの考えをもつ医師も多くいた。今回の臨床
研究により、3 剤併用療法が 2 剤併用療法（国内の標準治療）に延命効果で優ることがな
いと証明され、多くの日本の患者が過度に強い副作用の化学療法に曝露されることが推奨さ
れなくなった。多くの患者を必要のない苦痛から解放できる結論が得られた。本研究は厚労科
研費、および日本医療研究開発機構の革新的がん医療実用化研究事業の研究費により行
われた。 
 


