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The cases of cancer
Dr. Sunirmal Sarkar

癌の症例
Dr.スニルマル・サルカー

Case 1
• Cholangiocarsinoma

• Whipple’s operation was suggested by allopath

• Patient:
• Age: 48 years old

• Sex: Male

• Medicine prescribed was AESCULUS HIP

• 胆管癌

• アロパスにホイップル手術を勧められた。（十二指腸と膵臓の全部
または一部を切除）

• 患者：
• ４８歳

• 男性

• 処方されたレメディAESCULUS HIP
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腹部の三相CTスキャン

膨大部周囲に輪郭のはっきりしない軟部組織の病変

膨大部周囲の新生物（の可能性を除外しなければならない）
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Change of Total bilirubin
総ビリルビン量の変化

• Patient came for treatment on 22.6.2012

患者の初診は22.6.2012だった

Total bilirubin: 21.8mg/100ml (on 4.6.2012)

Total bilirubin: 4.6mg/100ml (on 2.7.2012)

Total bilirubin: 1.9mg/100ml (on 18.7.2012)

血清総ビリルビン
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血清総ビリルビン

総ビリルビン
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膵臓に占拠性病変、黄疸
膵頭部に２つの腫瘤
リンパ節の肥大
総胆管の閉塞
肝内胆管の拡張

血清ビリルビン
直接ビリルビン
関節ビリルビン

Prognosis 予後

• C.T.SCAN on 18.06.12 shows an ill-defined enhancing soft 
tissue density area is seen measuring about 1.4×1.2 cm in 
the peri-ampullary region.
18.06.12に膨大部周囲に1.4×1.2 cm程の、境界不明瞭な軟部組織の増
強効果がCT検査で見られた。

• C.T.SCAN on 03.11.12 shows an ill-defined soft tissue mass 
in peri-ampullary region measuring 1.1×0.9 cm mildly 
projecting into the lumen of duodenum.

• 03.11.12のCT検査では1.1×0.9 cmの、境界不明瞭な軟部組織
の腫瘤が膨大部周囲から十二指腸の内腔へわずかに隆起して
いるのを確認。

After comparison with previous CT on 18.06.12, now suggest 
regression of the size of soft tissue lesion.
前回18.06.12のCTと比較すると軟部組織の病変の後退を示唆する。
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膨大部周囲に1.4×1.2 cm程の、境界不明瞭な軟部組織密度の増強効果を認めた。
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軟部組織病変のサイズが後退していることを示唆

Case 2

• CASE OF  GB MASS  & LIVER SOL

• 胆嚢の腫瘤＆肝臓の占拠性病変

Pt. Came on 23.5.11 with a mass like area in the region of GB 
fundus, heterogenously enhancing area seen in pericholecystic
liver tissue infiltrating the adjacent GB mass ( C.T.Scan on 
10.5.2011)

• 患者は23.5.11に初診を受け、胆嚢底に腫瘤様病変あり。
10.5.2011のCT検査で不均一な増強効果が胆嚢周囲の肝
組織に見られた。隣接の胆嚢腫瘤に湿潤。

Medicine prescribed was -ARSENICUM ALBUM on 23.5.11

• ARSENICUM ALBUMを 23.5.11に処方。
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Prognosis 予後

• C.T.SACN ON 24.9.2011 SHOWS PERICHOLECYSTIC LIVER 
TISSUE HASMARKEDLY REDUCED IN SIZE, 
IMPROVEMENT OF LESION LOAD IN COMPARISON TO 
PREVIOUS CT. 

• 24.9.2011付C.T.検査では、前回のCTと比べて胆嚢周囲の肝組織の
病変の顕著なサイズの縮小が見られ、病変細胞量の減少を認めた。

USG ON 7.3.2012 SHOWS CHOLECYSTITIS WITH 
CHOLELITHIASIS.

• 7.3.2012付け超音波検査で胆石症に伴う胆嚢炎を認めた。

C.T.SCAN ON 13.11.2012 SHOWS MILD FOCAL WALL 
THICKENING IN FUNDUS, NO OTHER OBVIOUS FOCAL 
LESION DETECTED.

• 13.11.2012のC.T.検査では胆嚢底に軽度の限局性肥厚が見られたが、
その他の巣状病変はなかった。
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不均一な増強効果

隣接組織へ病変の浸潤

浸潤病変
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大きさの著明な縮小

前回のCT検査と比べて病変細胞量が減少

胆石を伴う胆嚢炎
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胆嚢底壁の軽度の肥厚

肝実質は正常な減衰が見られる

低密度

Case 3

• CASE OF –ADVANCED CARCINOMA GB NECK WITH 
INFILTRATION 
( KLATSIN’S TUMOUR) (CT SCAN-ON 21.8.2012)

• 浸潤を伴う胆嚢頸部の進行性癌腫（クラツキン腫瘍）(CT検査
21.8.2012）

with total bilirubin – 5.3mg/dl
& ALP- 386.0 U/I, SGPT-569.0 gm/dl, SGOT- 323.0 gm/dl
CA-19.9 = 106.51 u/ml (20.8.12)

• 総ビリルビン– 5.3mg/dl
ALP- 386.0 U/I, SGPT-569.0 gm/dl, SGOT- 323.0 gm/dl

CA-19.9 = 106.51 u/ml (20.8.12)

• First prescription on 21.8.12- Am-mur

• 21.8.12に第１回目の処方：Am-mur.
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Changes of Total bilirubin
総ビリルビンの変化

• ON 25.11.12 TOTAL BILIRUBIN -0.8mg/dl

on 04.05.13 TOTAL BILIRUBIN – 0.6mg/dl

CA-19.9 ON 12.10.2012 = 12.08 U/ml.

ALP – 108.2 IU/L ON 2.10.12
SGPT- 20.6U/L, SGOT-28.9 U/L ON 2.10.12

ON 4TH MAY 2013 ALP-105.6 U/L
& SGPT – 34.2 U/L, SGOT – 30.7 U/L

Prognosis 予後

• ON USG- CHOLELITHIASIS(calculus- 1.20 cm seen)- 09.08.12

09.08.12 超音波検査：胆石症（結石の大きさ1.20cm）

• C.T.SCAN ON 29.10.12 shows mass arising from neck of GB 
measuring abt 28 × 30 × 40 mms.

29.10.12CT検査では約28 × 30 × 40 mmの腫瘤を胆嚢頚部に確認。

• C.T.SCAN ON 20.03.13 shows calculus in GB lumen 9 mms & 
extension of wall thickening at biliary tree showing mass like 
appearance measuring 21× 15 mms.

20.03.13のCT検査で、胆嚢内腔に9mmの胆石と、胆道系に肥厚した範囲と、
大きさ21× 15 mmの腫瘤様陰影が見られた。

• GB mass reveals radiological improvement in comparison with 
previous C.T of 29.10.12.

29.10.12のCT検査では前回の放射線画像診断に比べて胆嚢の腫瘤の縮小が認
められた。
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胆嚢の悪性新生物
(鑑別）

胆嚢頚部

胆嚢頚部の進行癌腫、門脈、胆管の浸潤および閉塞性黄疸を伴う
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腫瘤は大きさおよそ28x30x40mm)
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肝臓は正常な大きさ、輪郭、密度。
胆嚢は頚部の壁が肥厚したため、一部収縮。

9mmの結石。

大きさ21x15mmの腫瘤様病変
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Case 4
• A PT. WITH PCOD, ENDOMETRIOSIS, INCREASED CA-125 CAME 

ON 22.10.2006

• ON 8.3.2006 CA-125 WAS 286.66 U/ml.

• USG ON 3.7.07 SHOWS COARSE MYOMETRIUM & BILATERAL 
MULTICYSTIC OVARIES WITH COMPLEX CYSTS LIKELY ENDOMETRIOTIC.

• THE TREATMENT WAS STARTED WITH APIS MELIFICA.

• 22.10.2006に多嚢性卵巣症、子宮内膜症、CA-125高値の患者が来院。

• 8.3.2006に CA-125値は286.66 U/ml.

• 3.7.07の超音波検査で、粗い子宮筋層と左右に恐らく子宮内膜症による多嚢胞卵巣
が認められた。

• APIS MELIFICAで治療を開始した。

Prognosis 予後

• CA-125 ON 24.6.07 was 54.76 ng/ml.

on 31.3.08 CA-125 came down to 19.99 ng/ml.

USG on 31.3.08 shows BILATERAL NORMAL SIZED MULTIFOLLICULAR 
OVARIES.

USG ON 25.02.2011 shows EARLY PREGNANCY OF 5W 2DAYS , INTRAUTERINE 
GESTATION SAC VISUALISED.

ON 28.09.11 SHE DELIVERED A BABY BOY.

• 24.6.07   CA-125値が 54.76 ng/ml.

• 31.3.08 CA-125値が 19.99 ng/ml まで下がっていた。

• 31.3.08   超音波検査で左右ともに正常の大きさの多発性卵胞の卵巣が見られた.

• 25.02.2011  超音波検査では子宮内の胎嚢が認められ、初期妊娠の5週２日目(5w2d)である
ことがわかった。

• 28.09.11 男の子の赤ちゃんを出産。



2015/10/9

19

左右両側に多嚢胞卵巣
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左右両側は正常の大きさの多発性卵胞の卵巣
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子宮内胎嚢を確認

胎齢

初期妊娠
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Case 5

• A CASE OF OVARIAN CARCINOMA

WITH METASTASIS CAME ON 17.5.11

MOSTLY PRESCRIBED MEDICINES ARE 
CISPLATIN & IGNATIA

17.5.11 転移を伴う卵巣癌の症例の初診

処方したレメディは主にCISPLATIN と IGNATIA

Changes of Tumor marker
腫瘍マーカー値の変化

• CA-125 on 16.4.11 was 710.2 U/ml.

CA-125 on 27.5.11 was 162.10 U/ml.

CA-125 on 8.6.11 was 102.30 U/ml

CA-125 on 5.9.11 was 43.50 U/ml

CA-125 on 13.12.11 was 97.60 U/ml

CA-125 on 11.2.12 was 58.65 U/ml

CA-125 on 5.5.12 was 30.60 U/ml

CA-125 on 18.10.12 was 21.60 U/ml
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Effect of emotion…
情動の効果

• ROLE OF EMOTION TO STIMULATE THE CANCER MARKER

AFTER  AN EMOTIONAL TRAUMA AGAIN CA-125 RAISED ON 13.12.11

AFTER MEDICATION AGAIN LEVEL OF CA-125 REDUCED ON 11.2.12.

• 腫瘍マーカー値に与える刺激における情動の役割

• 13.12.11 感情的トラウマのあと、CA-125の値が上昇。

• 11.2.12   レメディ再投与後CA-125のレベルは再び下がった。

Present state
現在の状態

• Patient IS NOW IMPROVED WITH 
HOMOEOPATHIC TREATMENT AND 
MAINTAINING NORMAL LIFE-STYLE WITH 
SOUND HEALTH.

• ホメオパシーによる治療後、患者は良好な健康
状態を維持し、ふつうに生活を送っている。
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卵巣がん

卵巣がんマーカー
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Case 6

• A CASE OF SUSPECTED SEVERE 
PATHOLOGY OF LUNG ( 03.01.12)  

NOW NEARLY NORMAL(08.04.13)

MEDICINE GIVEN - DULCAMARA

• (03.01.12) 肺の重篤な病理が疑われる症例

(08.04.13) 現在はほぼ正常

処方：DULCAMARA
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亜区域の硬化と肺胞性陰影が
右下葉外側・後肺底区、および
右外側中葉区に見られる
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CAN WE PREVENT 

CANCEROUS PROCESS

OF THE LUNGS..??

肺がんの過程を防ぐことは

できるか。
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Case 7

• SURVIVED CASE OF LUNG CARCINOMA 
WITH METASTASIS  UNDER 
HOMOEOPATHIC TREATMENT FOR 11 YEARS.

PT. FIRST CAME ON 17.10.04, STARTED WITH 
DULCAMARA..STILL NOW MOSTLY ON 
DULCAMARA(5.2.13)

• 転移を伴う肺がんのため11年間のホメオパシー治療を
受けた長期生存の症例。

• 患者の初診は17.10.04, 治療は DULCAMARAから始ま
り、現在も主に DULCAMARAを摂り続けている。
(5.2.13)

肺がん 右上葉
未分化がん
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斑状の不均質な陰影

左右の肺底区両方に硬化
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左右の肺に斑状の陰影

喀血 (？重症）
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Case 7

• Adenocarcinoma of ovary

• Patient:
• Age: 60 years old

• Sex: Female

• 卵巣の腺がん

• 患者：
• 年齢：６０歳

• 性別：
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4/9/2014

骨盤内に
15.73cm x 
13.81cm (x)
10.61cmの巨大

な区画性の嚢胞
性SOL.

周囲構造へのマ
スエフェクトが
見られる。

腹部造影CTを
推奨。

14/10/2014
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14/10/2014

Tumor marker

4/7/2015
(after 8months from 1st medication)

Tumor marker
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30/7/2015

腹水なし
転移なし
再発なし

Treatment 治療

Symptomatic treatment

From 3/11/2014

• Ferrum met.

• Adenocarcinoma

• Belladonna

• Lachesis

• Staphysagria

対症療法

開始 3/11/2014

• Ferrum met.

• Adenocarcinoma

• Belladonna

• Lachesis

• Staphysagria
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Case 8

• High grade Urothelial carcinoma

• Tumour present in the deeper part

• Patient:
• Age: 57 years old
• Sex: Male

• 高悪性度尿路上皮がん

• 深い部位の腫瘍

• 患者
• 年齢：57歳
• 性別：男性

Prognosis 予後

• 05/11/2011 
Histopathological study 
shows High grade 
urothelial carcinoma

• 22/11/2011 CT scan 
shows
1)Irregular thickening in 
the left lateral wall and 
adjacent posterior wall of 
urinary bladder
2)Mild prostatemegaly

• 07/04/2012 USG shows
1)No evidence of any 
diffuse wall thickness 
2)Mild prostatomegaly

05/11/2011

病理組織検査で高悪性度
尿路上皮癌を認めた。

22/11/2011 CT検査所見

1) 膀胱外側壁と隣接の膀
胱後壁に不均一な肥厚

2) 軽度の前立腺肥大

07/04/2012 超音波所見

1)広範囲な壁肥厚は確認さ
れず。

2)軽度の前立腺肥大
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高悪性度尿路上皮癌

1) 膀胱外側壁と隣接の膀
胱後壁に不均一な肥厚

2) 軽度の前立腺肥大
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Treatment 治療

Symptomatic treatment

From 20/12/2011

• Staphisagria

• Anilinum

• Carcinosin

• Lycopodium

• Agrimonia

• Allium sativa

対症療法

20/12/2011開始

• Staphisagria

• Anilinum （アニリン）

• Carcinosin

• Lycopodium

• Agrimonia

• Allium sativa


