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	1) 研究の背景および目的
	子宮体癌は日本において最も罹患率の高い婦人科癌です。癌の進行程度が早期である子宮体癌は子宮摘出術が治療の基本であり、病理学的に予後が良い種類の子宮体癌に関しては、術後の再発率が低いと言われています。これまでは開腹の手術が一般的でしたが、早期子宮体癌に対して2014年4月に腹腔鏡を用いた手術が、2018年4月にロボット支援下の手術が保険適応となり、当院でも積極的に導入しています。こういった低侵襲の手術は、疼痛の低下、入院期間の短縮、術中出血量の減少、整容性の面において利点があるといえます。また、再発...
	しかし、早期の子宮体癌に対して低侵襲な手術は普及されてきているものの、開腹の手術と比較して、低侵襲手術に特徴的な再発の場所や、再発の原因となり得る手術に関する情報はいまだはっきりしていません。
	そこで今回、早期子宮体癌の患者さんが開腹手術、低侵襲手術をおこなった場合を比較することで、低侵襲手術に特徴的な再発の原因を調べることを目的としました。
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