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Background/Aims: The treatment of gastric cancer is still unsatisfactory, and it has been known that few prognostic biomarkers are available but have 
limited values. We aimed to investigate the prognostic effect of various biomarkers – p53, EGRF, HER-2, E-cadherin, Ki-67- in patients with gastric cancer. 
Methods: Between January 2014 and December 2016, we analyzed 505 gastric cancer tissues (279 early gastric cancers and 226 advanced gastric cancers) 
from the patients who had received radical gastric resection. All available immunohistochemical stained slides of surgical specimens for p53, EGRF, 
HER-2, E-cadherin, and Ki-67 were reviewed. We evaluated the various factors associated with disease recurrence during long-term follow-up. Results: 
The median follow-up duration was 32.5 months (range: 7~70 months). The higher levels of Ki-67 expression were in advanced gastric cancers, and 
otherwise were unremarkable. As for disease recurrence, lymphatic invasion and disease free interval, there was no prognostic effect of all biomarkers, 
except only HER-2 positive stage I gastric cancers. They had higher rate of disease recurrence (p<0.01) and microscopic lymphatic invasion (p=0.05). 
Conclusions: The immunohistochemical activities for various biomarkers in prognosis of gastric cancer had limited values. Only, HER-2 expression could 
be a biomarker for poor prognosis prediction for stage I gastric cancers.
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목적: Gastric intestinal-type adenocarcinoma with anastomosing glands (IAAG)는 구조적 이상을 갖는 것을 특징으로 하며 저분화도의 세포학적 특성을 보인
다. 많은 경우의 IAAGs는 mucosal layer에 국한되어 ESD가 좋은 치료 방안이나, 지금까지 IAAG를 ESD로 치료한 이후에 장기예후에 대한 자료는 많지 않다. 
이번 연구에서는 IAAG를 내시경 점막하 박리술(ESD)로 치료 했을때의 장기 예후에 대해 알아 보고자 하였다. 대상 및 방법: 이 연구에서는 내시경 점막하 박리
술(ESD)를 받은 조기위암 환자 2828명 (IAAG 78명, 고분화도 or 중등분화도의 환자 2893명)를 조사하였다. 이후 IAAG 환자군과 고분화도 or 중등분화도의 환
자군들의 EDS 시행 후 장기 예후에 대해 비교하였다. ESD 이후의 성과에 대한 자료는 삼성병원 내의 전산 자료를 통해 후향적으로 조사되었다. 결과: 치료적 
ESD를 받은 57명의 IAAG 환자 중, 2명은 추가로 위절제술을 받았다. 2명의 수술적 검체에서 잔존암이나 림프절 전이는 확인되지 않았다. 54명의 환자를 평균 
52개월간 (2-96개월) 추적 관찰한 결과, 국소전이, 변이 또는 위를 넘어서 재발하는 경우는 없었다. 비치료적 ESD를 받은 21명의 IAAG 환자들 중 20명에서, 14
명이 추가적 위절제술을 받았다. 14명 모두에서, 수술검체에서 림프절 전이는 확인 되지 않았다. 10명의 환자에서 비치료적 ESD를 받게 된 유일한 요인은 lateral 
margin 침범 이었다. 이 9명의 환자들 중 6명의 환자에서 절제된 검체에서 잔존종양이 확인되었다. 그러나 추가적으로 ESD를 받은 환자들 모두 추적관찰 기간 동
안 재발을 보이지 않았다. 결론: Gastric IAAGs 환자들을 ESD로 치료 하였을시, 장기예후는 좋은 성적을 보였다. 따라서 mucosa 나 minitue submucosal 침범을 
보이는 Gastric IAAGs 환자군에서 ESD는 좋은 치료안으로 여겨진다.
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목적: Gastric intestinal-type adenocarcinoma with anastomosing glands (IAAG)는 구조적 이상을 갖는 것을 특징으로 하며 저분화도의 세포학적 특성을 보인
다. 많은 경우의 IAAGs는 mucosal layer에 국한되어 ESD가 좋은 치료 방안이나, 지금까지 IAAG를 ESD로 치료한 이후에 장기예후에 대한 자료는 많지 않다. 
이번 연구에서는 IAAG를 내시경 점막하 박리술(ESD)로 치료 했을때의 장기 예후에 대해 알아 보고자 하였다. 대상 및 방법: 이 연구에서는 내시경 점막하 박리
술(ESD)를 받은 조기위암 환자 2828명 (IAAG 78명, 고분화도 or 중등분화도의 환자 2893명)를 조사하였다. 이후 IAAG 환자군과 고분화도 or 중등분화도의 환
자군들의 EDS 시행 후 장기 예후에 대해 비교하였다. ESD 이후의 성과에 대한 자료는 삼성병원 내의 전산 자료를 통해 후향적으로 조사되었다. 결과: 치료적 
ESD를 받은 57명의 IAAG 환자 중, 2명은 추가로 위절제술을 받았다. 2명의 수술적 검체에서 잔존암이나 림프절 전이는 확인되지 않았다. 54명의 환자를 평균 
52개월간 (2-96개월) 추적 관찰한 결과, 국소전이, 변이 또는 위를 넘어서 재발하는 경우는 없었다. 비치료적 ESD를 받은 21명의 IAAG 환자들 중 20명에서, 14
명이 추가적 위절제술을 받았다. 14명 모두에서, 수술검체에서 림프절 전이는 확인 되지 않았다. 10명의 환자에서 비치료적 ESD를 받게 된 유일한 요인은 lateral 
margin 침범 이었다. 이 9명의 환자들 중 6명의 환자에서 절제된 검체에서 잔존종양이 확인되었다. 그러나 추가적으로 ESD를 받은 환자들 모두 추적관찰 기간 동
안 재발을 보이지 않았다. 결론: Gastric IAAGs 환자들을 ESD로 치료 하였을시, 장기예후는 좋은 성적을 보였다. 따라서 mucosa 나 minitue submucosal 침범을 
보이는 Gastric IAAGs 환자군에서 ESD는 좋은 치료안으로 여겨진다.

153

￭Sat-199￭
 Changes in Bodyweight AccordingtoSmearPositiveorNegative beforeandafter 

Anti-Tuberculosis Treatment
강동성심병원 내과

*임정민, 고유상, 박용범, 모은경, 문진욱

Background/Aims: Tuberculosis still remains a global threaten in worldwide. Body weight loss are often seen in patients with tuberculosis at the time of 
diagnosis and considered as important risk factor of tuberculosis infection from old times. On the contrary to this, body weight gain is considered as 
easy-accessible and useful biomarker of treatment outcome and relapse. However, previous studies found the effect of anti-tuberculosis treatment on gain of 
body weight mostly based on patients with smear-positive pulmonary tuberculosis (PTB). But, smear-negative tuberculosis is more common in developed 
countries including South Korea. To evaluate changes in body weight in individuals before and 
after treatment for PTB according to sputum AFB smear positive or negative. Methods: This 
was a retrospective cohort study of adults with PTB treated in an outpatient tuberculosis clinic 
in the South Korea. In our clinic, we measured body weight of tuberculosis patients on every 
visit. We evaluated the change of body weight of patients with PTB using these body weight 
data. Results: From January 2015 to December 2017, a total of 247 patients with PTB were 
identified. Of these, 215 patients with PTB were finally analyzed. Among them, 72 (33.5%) 
were smear-positive and 143 (66.5%) were smear-negative PTB. After standardization using 
baseline body weight of each PTB patient, the change of weight after completion of treatment is 
1.9 ± 7.3% (95% CI 0.6–3.1) in smear-negative group and 7.8 ± 8.7% (95% CI 5.7–9.8) in 
smear-positive group. Patients with smear-positive PTB had a significant change in weight after 
completion of treatment than smear-negative PTB (p<0.001) After completion of treatment, on-
ly 22.3% in smear-negative PTB patients had gained at least 5% body weight but 63.9% in 
smear-positive group. No patients in either groups have relapses during the time period of this 
study. Conclusions: The body weight gain can be used as an easy-accessible marker of pre-
diction for treatment response, but it may be limited especially in smear-negative PTB, sug-
gested preservation of nutrition.
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Pulmonary mucormycosis is an uncommon opportunistic infection caused by fungi, and it usually occurs in immunosuppressed patients. Pulmonary artery 
aneurysm are rarely caused by pulmonary mucormycosis when fungi invades the blood vessels and it cause serious bleeding. Combination of antifungal 
with surgical resection of the involved tisssue is the best approach advocated. We reported a case of patient who recovered by surgical treatment of pulmo-
nary artery aneurysm caused by pulmonary mucormycosis. A 72-year-old female was presented to the emergency room with cough, sputum, and weight 
loss for the last three months. Blood tests showed leukocytosis, high C-reactive protein (57.63 mg/dL), high HbA1c (13.7%) and ketoacidosis. The com-
puted tomography(CT) of the chest showed chronic necrotizing pneumonia in the left lung. Based on the clinical features, laboratory findings, and CT find-
ings, she was diagnosed with necrotizing pneumonia combined with diabetic ketoacidosis. She was put on broad spectrum intravenous antibiotics and in-
sulin therapy was continued. Her condition, however, did not improve. And blood began to come out from her sputum. Follow-up chest CT scan showed an 
aneurysm of the left descending pulmonary artery. Since her condition did not improve despite of intensive medical treatment, the need for thoracic surgery 
for persistent hemoptysis and necrotizing pneumonia was considered. She was transferred to the department of thoracic surgery, and underwent left 
pneumonectomy. Histopathologic findings of the surgical specimen was showed fungal hyphae. She was fully recovered, and discharged home on two 
months after admisison.




