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直揚癌手術例182例 (治癒切除147,非治癒切除35)の 摘出側方 リンパ節2,262個の大きさを計測し,

転移 リンパ節および非転移 リンパ節の大きさについて比較検討 した。また,非 癌屍体の剖検により正

常の側方 リンパ節の数と大きさを検討した。結果,1)側 方 リンパ節転移率および転移度は治癒切除例

でそれぞれ15%,1.7%,非 治癒切除例で40%,7.3%で あった。転移は10mm以 上の リンパ節に高率

にみられた, 4 mm以 下のものではわずかに0.9%(治 癒切除),1.4%(非 治癒切除)で あ り, このよ

うな転移は中直腸および閉塞動脈領域に多かった。2)正 常解割例では一例平均33個の側方 リンパ節が

採取されたが,中 直腸動脈領域には リンパ節が少なく,あ っても7 rlln以下のものであった。

索引用語 :直腸痛側方リンパ節の大きさ,直 腸癌側方リンパ節の転移率,直 腸癌側方リンパ節の転移度

Iは じめに            こ の部の転移陽性例の 5年 生存率は積極的に郭清した

直腸癌の リンパ行性転移の うち,内 腸骨血管領域の  と しても20～30%3j5)で陰性例の60～70%に 比べ著 し

ものは latreral spreadといわれ,30年 余 り前 か ら  く 不良である。このため下部直腸癌に対し予防的郭清

Bacon等 '～めによってこの部の郭清の必要性が指摘   も 含めた積極的郭清を原則とする意見に対し,特 定の   '

されていた。 し かし,そ の後欧米ではこの部に転移が   症 例に限って行 うという意見もある。そして,な かに

あると術後成績が余 り良くないこともあって10,積 極   は 術中,側 方 リンパ節を触診してみて,大 きな リンパ

的な郭清は行われなかった。わが国では近年,下 部直   節 や硬い リンパ節があるもの,迅 速診断で転移があっ  マ

腸癌でこの部の転移の頻度がかな り高 くり～ゆ,根 治上   た ものなどに限って郭清を一部だけに行 うとい うもの

郭清が必要なことが再認識された。そして, これを積   で ある。しかし, この方針は極めて危険である疑いが

極的に行って治療成績の向上をみたとい う報告も相次   あ る。それは側方 リンパ節が触診だけでは十分に検索

いでみられている。り1い。ぃゎゅる側方郭清は多少煩雑   で きないおそれがあり, さらに, リンパ節をひろうだ   。

であるばかりでなく,同 時に骨盤内自律神経の損傷に   け では直腸と骨盤壁 との間にある組織内の微細な癌巣

よる高度の排尿,性機能障害をおこす11)。また,根治手   を 取 り残すおそれも多いと考えられるからである。

術例の側方 リンパ節転移率は10～20%5汚)とされるが,    さ て,著 者 らはこれまで多数例に十分な側方郭清を   、
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伴なう根治手術を行ってきたが,上 記の推論を実証的

にFlaらかにするために摘出した側方各部位の リンパ節

の大きさや数を中心 とした肉眼的所見 と転移の有無の

関係を調査してみた。その結果,実 際の手術にも有用

と思われるいくつかの知見が得 られた。

また, この研究の前提 として正常人の側方 リンパ節

の大きさや数を明らかにする必要があったので正常屍

体についてこの点を検討した。

以下, これらについて述べる。

H対 象および方法

昭和49年 9月 から56年12月までの約 7年 間に側方 リ

ンパ節の十分な郭清を伴なった直腸癌切除203例(治癒

切除167711,非治癒切除36例)中,側 方 リンパ節の計測

が可能であった182例 (治癒切除147例,非 治癒切除35

例)を 検索対象とした (表 1).

側方転移の頻度は治癒切除例では15%(22/147),非

治癒切除例では41%(14/35)で あった。

側方郭清の範囲は大動脈分岐部以下,総揚骨動静脈,

内腸骨動静脈,閉 鎖動脈,中 直腸動脈領域のものをす

べて含み, これらを広義に解釈 して側方 リンパ節 とし

た。郭清された リンパ節には大腸癌取扱い規約
121の

名

称および番号を使用した。

側方郭清により摘出した組織は肉限的に明らかな リ

ンパ飾のみならず,郭 清により得 られた全組織を切片

として検鏡 し,小 さい リンパ節も見逃さないようにし

た。転移の有無は リンパ節の最大割面により判定し,
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表 1 直 腸癌側方郭清施行症例

1.側方郭清併用治癒手術例の術式

2 側 方郭清併用非治癒切除例の内訳

肝 転 移    6 例

肺 転 移    |

頼性腹膜炎    |

高度の リンバ節転移 4

高度の壁外浸潤  23

25(71%)14(41%)

大きさはプレパラー ト上の最大径 とした。なお,固 定

による縮少率は約20%で あった。

さらに,非 癌屍体解割 5例 の全側方 リンパ節の所在

部位,数 ,大 きさを検討した。

HI結   果

1.郭 清した側方 リンパ節数

治癒切除147例の側方 リンパ節郭清総数は1,906個,
一例平均13個 (1～ 46個)で あ り,非 治癒切除35例の

側方 リンパ節郭清総数は356個,一 例平均10個(1～ 22
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表 2 側 方郭清 リンパ節の大きさと転移の有無一治癒切除 (Rs,Ra)44例 ―.一 例平

均郭清 リンパ節数11個 (499/4)
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個)で あった。

2 側 方 リンパ節転移率,転移度および リンパ節の大

きさ

1)治 癒切除例

a 上 部直腸癌 (Rs,Ra)(表 2)

側方転移率は6.8%(3/45例)で ,転 移部位は中直腸

動脈根 リンパ節(262,規約番号以下同様に略す)2例 ,

総腸骨 リンパ節 (以下273)1711で, リンパ節転移度は

リ
ン
パ
節
の
大
き
さ

（大
大
径
）

直腸癌における側方転移および非転移 リンパ節の大きさ   日 消外会誌 16巻  5号

表 3 側 方郭清 リンパ節の大きさと転移の有無一治癒切除 (Rb)73例―.一 例平均郭
清 リンパ節数13個 (947/73)

O転 移(―)リンパ衝

●転移(十)リンパ衝

リンパ節転移幸
15.1%

(11%口 町)

リンパ 衝転 移庄

1.3%

(平夕残拓7何)

06%(3/499個 )で あった。転移 リンパ節の大きさは

3mm 2個 ,12mm l個 であった。

b.下 部直腸癌 (Rb)(表 3)

側方転移率は151%(11/73例 )で ,転 移部位は外側

仙骨 リンパ節 (以下260)1例 ,中 直腸 リンパ節 (以下

261)1例 ,262:1例 ,内 腸骨 リンパ節 (以下272)3

例,273:1例 ,閉 鎖 リンパ節 (以下282)5例 であっ

た.偵J方転移例の うち 2例 は 2カ所の側方 リンパ節群

リ
ン
パ
節
の
大
き
さ

（最
大
径
）

表4 側 方郭清リンパ節の大きさと転移の有無―治癒切除(P)30例一.一 例平均郭清

リンパ節数14個 (422/30)

O転 移(―)リンパ節

●転移(十)リンパ節

リンパ節転移率

26.7%

( 3多 布 例)

リンバ節転移度

3.6%

(15ヮ比行2値)
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(261+282,262+272)に 転移がみられたが,他 の 94/1

はすべて 1カ所の リンパ節群にだけ転移がみられた.

個々の症例の側方転移 リンパ節個数は 1個 8例 , 2個

2例 であった。採取した リンパ節全体の転移度は1.3%

(12/947個)で,転 移 リンパ節の大きさは 3～ 28mm(10

mm以 上 7個 ,10mm以 下 5個 )で あった。

C.肛 門管癌 (P)(表 4)

側方転移率は26.7%(8/30例 ),転 移部位は262i3

例,272!2例 ,大 動脈分岐部 リンパ節 (以下280)1

例,282!1例 ,外 腸骨 リンパ節(以下293)2例 であっ

た。側方転移例の うち 1例 は 2カ 所の側方 リンパ節群

(262+293)に 転移がみられたが,他 の 7例 はすべて 1

カ所の リンパ節群のみであった。個々の症例の側方転

移 リンパ節個数は 1個 4例 , 2個 2例 , 3個 1例 , 4

個 1例 であった。採取 した リンパ節全体の転移度 は

3.6%(15/422個 )で ,転 移 リンパ節の大きさは 2～ 17

mm(10mm以 上 2個 ,10mm以 下13個)で あった。

治癒切除全体 (147例)に ついて リンパ節の大きさ別

に転移度をみると (表 5), 1～ 4 mmiO.9%(11/

1,212個),5～ 9 mmil.5%(8/533個 ),10～ 14mm i

6.5%(8/124個 ),15mm以 上 :13.5%(5/37個 )と な

り,大 きな リンパ節ほぼ有意に転移度が高 くなってい

た (p<0.005).

2)非 治癒切除例 (表 6)

側方転移率は40%(14/35例 )で ,転 移部位は260:

1例 ,261:3例 ,262:4例 ,272:9211,273:2例 ,

95(905)

表 5 側 方 リンパ節の大きさからみた リンパ節転移度
―直腸癌治癒切除147例一。リンパ節転移度=転 移 リ

ンパ節個数/郭清 リンパ節個数
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表6 側 方郭清リンパ節の大きさと転移の有無一非治癒切除35例一.一 例平均郭清リ
ンパ節数10個 (356/35)

O転 移(一)リンバ節

●転移(十)リンパ節

リンパ節転移率

40%

(14‰ )

リンパ節転移度

7.3%

(2即身6孫値)
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表 7 側 方 リンパ節の大きさからみた リンパ節転移度     表 8
-直 腸癌非治癒切除35例―. リンパ節転移度=転 移

リンパ節個数/郭清 リンパ節個数

280:1例 ,28213例 ,293:2例 であった。側方転移

例のうち 1カ 所の側方 リンパ節群に転移がみられたの

は10例, 2カ 所 1例 (261と272), 3カ 所 2例 (262+

272+282,261+272+282), 4カ 所 1例 (260+272+

273+293)で あった。個々の症例の側方転移 リンパ節

個数は 1個 104/1, 3例 1例 , 4個 2例 , 5個 1例 だっ

た。採取した リンパ節全体の転移度は7.3%(26/356個 )

で,転 移 リンパ節の大きさは 4～ 23mm(10mln以 上10

個,10rlm以 下16個)で あった。 リ ンパ節の大きさ別

に転移度をみると (表 7), 1～ 4 mmil.4%(3/210

個), 5～ 9 mm ill,4%(13/114個 ), 10～ 14mm t

20%(4/20個 ),15mm以 上 :50%(6/12個 )と なり,

治癒切除711と同様に リンパ節が大きい程高率 となって

いた (p<0.005).

3.術 中におけるリンパ節の認知の可否 と転移の関

係

転移性かどうかは別 として実際の手術では触診など

で側方 リンパ節の何らかの腫脹を認めるものと, これ

がほとんど認められないものとがある.そ して前述の

ように リンパ節を触れなければ郭清を省略する術者も

ンパ節の大きさ   日 消外会誌 16巻 5号

側方リンパ節の大きさからみた側方転移の頻度

Ⅲ 治 穂切除,147例

l cm以上の リンパ節をみ とめたもの 74例

側方転移        17例 (23%)

'cm未 満の リンパ節だけの もの   73例

側方転移         4例 (5%)

2 非 治穂切除,35例

l cm以上の リンパ節をみ とめたもの 20例

側方転移        9例 (45%)

lo肛未満の リンパ節だけの もの   15例

側方転移       5例 (33%)

ある。術中に側方 リンパ節を触知するものと触知 しな

いものの間に転移陽性率の違いがあるかどうかは余 り

確かめられていない。そこで,転 移,非 転移を含めて

l cm以 上の側方 リンパ節が認められた症例 と,l cm

未満のものしか認められなかった症例について側方転

移の頻度を比較 してみた (表8).

治癒切除例で側方に l cm以 上の リンパ節がみられ

たものでは23%(17/74)に 側方転移が陽性であ り,一

方, l cm未 満のものしかなかったものではわずかに

5%(4/73)が 転移陽性であるにすぎなかった。従っ

て l cm以 上の側方 リンパ節を手術中に認めるものに

転移の多いことがわかった (p<0.005).

l cm以 上の側方 リンパ節がみられた74例で,各 pll

において最大の リンパ節が転移陽性であったものは10

例(14%)で あった。即ち,側 方転移陽性例全例の59%

(10/17)で は最大の側方 リンパ節が転移陽性のもので

あった.

側方 リンパ節全体で l cm未 満のものしかみとめな

かった73例中,転 移 リンパ節のあるのは 4例 (5.5%)

のみであるが,そ の中の 3例 は中直腸動脈根 リンパ節

(262)へ の転移 (3 mm,3mm,4mm)で あ り,他 の

1例 は内腸骨 リンパ節 (272)への転移 (8 mm)で あっ

た。これらの部位では l cm以 上のものが触知できな

くても転移陽性 リンパ節が 5～ 6%は 存在することに

なる。

非治癒切除例の側方転移の頻度は手術時 l cm以 上

の リンパ節を認めたものでは45%(9/20),認 めなかっ

たものでは33%(5/15)で ,両 者に有意の差がなく,

l cm未 満のものしかなくとも転移のあることが少な

くないといえる。 l cm未 満の リンパ節 しかみられな

いにもかかわらず転移のあった 5例 の転移部位は内腸

骨 リンパ節 (272)2例 (5 nln,8mln),中 直腸 リン

パ節 (261)(8mm),中 直腸動脈根 リンパ節 (262)(4

mm),閉 鎖 リンパ節 (282)(7 mm)に おのおの 1例

であった。
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4.術 中に転移陰性 と半J定された側方転移 リンパ節

の大きさ

側方 リンパ節のNと nの 関係をみると(表9),正 診

率は81%で あ り,両者には有意の相関がみられた(p<

0.005)。 し かし, n(十 )37例 の うち 94/1(24%)は

術中に触診などからN(一 )と判定された.これらfalse

negative 9例(治癒切除 6例 ,非 治癒切除 3例 )の 転

移 リンパ節の大きさは 2～ 17mmで , l cm以 上のも

―屍体解剖 5例 より採取一

〇 i血管の■に位置するリンパ節
ハ :内外隅骨五管分岐部に位置するリンバ節

表9 側 方Nと nの 関係

図 1 屍 体解剖例における骨盤内 リンパ節の腫大.62歳 ,女 性,突 然死

表10 側 方リンパ節の個数と大きさ (最大径mm)

(  )内 は リンパ面の大 きさm mを 示す
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のは 3例 (33%)に すぎなかった。N(一 )n(十 )の リ

ンパ節は262i3例 (3 mm,4mm,13mm)。 282:3

例 (2mm,4mm,7mm), 27212例 (4 mm,6mm),

280(6 mm),273(12mm),261(8 mm)の 各 l lrl

であった,

5.非 癌屍体解剖例からみた恨1方リンパ節の大きさ

消化器疾患以外の非癌行政解音」屍体 5 1rllについて側

方 リンパ節の数,大 きさ,部 位を検索 した.年 齢は34

歳,52歳 ,62歳 (2例 ),84歳 で男性 2,女 性 3で あっ

た。側方 リンパ節は en blocに 周囲の脂肪組織を含め

て内腸骨血管,骨盤内臓器 とともに摘出して検索 した。

図 1は 突然死の62歳女性の側方 リンパ節の大きさ,部

位を示 したものである。採取された側方 リンパ節数は

30～36個, 1例 平均33個であった(表10).全 体として

リンパ節は272,282,293に 比較的多かった。また,261,

262の中直腸動脈領域には l cm以 上の大 きいものは

なく,l cm未 満のものしかみられなかった。内腸骨 リ

ンパ節 (272)は 内腸骨動脈分岐部の前面と後面にもみ

られ, また,内 腸骨動脈の背側にも認められ, リ ンパ

節を完全に郭清するには内腸骨動脈を全周にわた り完

全に露出するかり ま たは血管とともに摘出しなければ

不可能 と思われた。

I V 考  察

直腸癌における側方 リンパ節転移はわれわれのこれ

までの研究の～助1。から次のような場合におきやすいこ

とが明らかにされている。すなわち,1)癌 が歯状線に

近いものほど側方転移が高率にみられる。2)上 方転移

を伴 うものが多 く,側方のみの転移は全体の1.8%と 少

ない。3)癌の壁在性にかかわらず,右 方にも左方にも

転移が生ずる。4)側 方転移の多 くは比較的限局性で,
一個の リンパ節又は単独の リンパ節群内にとどまる.

5)部 位は中直腸動脈根 リンパ節(262),内腸骨 リンパ

節 (272)に 多い。6)粘 液癌,他 臓器浸潤, リンパ管

侵襲陽性,壁 内進展1.Ocm以 上のものなどに多 くみら

れることなどである。

所属 リンパ節の腫大の原因としては,癌 の転移によ

るもののほかに,sinus histiOcytosisなどの癌に対す

る生体の局所免疫応答や,癌 巣の漬瘍化などによる細

菌感染も考えられ,腫 大した リンパ節がすべて癌の転

移によるものとはいえないことは良く知られている.

また,術 中に転移 リンパ節 と非転移 リンパ節の識別が

視診,触 診ではしばしば困難であ り,す べての リンパ

節を迅速診断として組織学的に検索することも術中で

は不可能である。そこで,今 回われわれは側方 リンパ

直腸癌における側方転移および非転移 リンパ節の大きさ   日 消外会議 16巻  5号

節を郭清する場合,転 移 リンパ節がどの位の大きさで

あるか, また, リンパ節の明らかな腫大がなければ郭

清しなくてもよいかどうかを実証するために 2～ 3の

検討を行った。

さて,Grinnelll"は1～ 2 mmの 小さな リンパ節に

癌の転移が多くみられたことから,術 中に リンパ節の

転移の有無を半」定することは困難であると述べてい

る。この検討は主として直腸周囲および上方 リンパ節

に限られたものであり,側 方転移 リンパ節も含めて リ

ンパ節の大きさについて詳細に検討した報告はほとん

どみられない。今回の検討によれば,治 癒切除例の側

方転移 リンパ節は l cm未 満のものが59%(19個 力32

個)と過半数を占め, とくに 2～ 4mmと 比較的小さい

ものが全体の34%を 占めていた.と くに中直陽動脈根

リンパ節 (262)と閉鎖 リンパ節 (282)では小さな リ

ンパ節にも転移を生じている頻度が比較的高かった。

しかし,側 方 リンパ節全体の転移度を大きさ別にみる

と, l cm未 満のもので1.1%であるのに対し, l cm

以上のものでは8.1%と 大きな リンパ節に転移陽性の

頻度が高いことも明らかになった (p<0.005).

非治癒切除例の側方転移 リンパ節は 5～ 9 mmの

ものが50%を 占め,治 癒切除例より転移 リンパ節がや

や大きい傾向があった,非 治癒切除となるまで進行し

た時点で,側方 リンパ節転移陽性の頻度は高 くなるが,

転移 リンパ節の数が急激に増 した り,大 きさがいろい

ろであった り,転 移部位が増加した りすることは少な

く,む しろ,数 は余 り変わらないで,転 移 リンパ節が

それぞれ同じ程度に大きくなるとい う傾向の方が著し

かった。すなわち, この時期までに限れば癌の進行に

伴い,次 々に各部位のall方リンパ飾に転移巣を形成し

てゆくよりも,一 定時期に比較的少数の リンパ節に転

移を生じ, これが時とともに大きくなってゆ くことの

方が多いのではないかと考えられた。

側方転移の有無を問わず,術 中に l cm以 上の リン

パ節が認め られ る症例 には側方転移 が有意に多 く

(p<0.005),l cm以 上の リンパ節が認められる時の

方が側方郭清の必要性が高いと考えられる。 し かし,

その最も大きい リンパ節が転移陽性であったものは転

移陽性例の59%を 占めるにすぎず,大 きな リンパ節だ

けを選んで摘出したのでは不完全になりやすいと考え

られる。 し たがって側方郭清は リンパ節が明らかに認

められなくても組織全体を除去しなければならないと

言える。

つざに術中触診などによる側方転移の正診率をみる
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と,今 回の検討では正診率81%で あり,Nと nに 有意

の相関がみられ (p<0,005),術 中所見 (N)は 転移

の判定に有効であると考えられた。しかし,一 般に側

方転移陽性の頻度は高いものではなく,術 中に全ての

症例で転移陰性 と判定 しても数字の上では正診率は

82%と なってしまう。 し たがって false negativeをな

くすのにNだ けで半J定していたのでは極めて不十分で

あると思われる。

さて,術 中認められる側方 リンパ節腫脹の意義を論

ずるとき,非 癌例でもここに リンパ節の腫脹がみられ

るか否かが問題 となる。今回の屍体解割例による検討

では非癌例でも内腸骨 リンパ節,閉鎖 リンパ節には1.0

cm以 上の リンパ節は 5個 以上みられ,と くに内腸骨

血管の裏側にも大きいものが一定数以上存在している

ことが明らかとなった。このことから,完 全な郭清は

内腸骨血管を完全に露出するか,ま たは同時に切除す

る必要があると思われた。また,中 直腸動脈の周囲に

は常に リンパ節が存在 し,し かもここには l cm以 上

の大きい リンパ節は少なかった。したがってこの部で

は結合組織,血 管,神 経などをともに除去しなければ

リンパ節を完全に摘出することは困難 と考えられた。

今回の側方 リンパ節の大 きさに関す る研究によれ

ば,側 方 リンパ節郭清を必要 とする症例には リンパ節

を触知しなくても周囲の組織を含めて,で きれば内腸

骨血管をも合めて切除しなければ転移 リンパ節を取 り

残すおそれがあることがわかった.ま た周囲組織を含

めて摘出することにより, リンパ管や組織間隙に潜む

微細な癌巣の摘出にも役立つと思われた。

V ま と め

1.直 腸癌182例(治癒切除147,非治癒切除35)よ り

手術的に採取された側方 リンパ節2,262個の大 きさと

転移の状態を検討した。又,非 癌屍体解剖例 5711より

側方 リンパ節の大きさを検討 した.

2.側 方 リンパ節の転移率は治癒切除al115%(Rs Ra

6.8%,Rb 15.1%,P26.7%),非治癒切除421140%であっ

た。側方 リンパ節転移度は治癒切除例17%(Rs Ra

O.6%,Rb l.3%,P3.6%),非 治癒切除例7.3%で あっ

た。転移率,転移度のいずれも下部の癌で高率であり,

非治癒切除例でさらに高率であった。

3.郭 清した リンパ節の大きさ別に転移度をみると,

治癒 切 除 例 で は 1～ 4 mm:0.9%, 5～ 9 mmi

l.5%,10～14mm:6.5%,15mm以 上 :13.5%と リン

パ節が大 きいほ ど転移陽性の頻度が高かった (p<

0.005).非治癒切除例では 1～ 4 mmil.4%,5～ 9
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mm:11.4%,10～ 14mm:20%,15mm以 上 :50%と

な り,や は り, リンパ節が大 きいほ ど転移陽性の頻度

が高かった (p<0005).

4 側 方転移 リンパ節の約半数は l cm未 満の大 き

さであ り,治 癒切除例では 2～ 4 mlnの ものが34%を

占め,非 治癒切除例では 5～ 9 mmの ものが50%と 多

くを占めていた。4 mm以 下の小 さな リンパ節に転移

陽性であったのは中直腸動脈根 リンパ節 と閉鎖 リンパ

節であった。

5.治 頻手術で l cm以 上の側方 リンパ節を認め る

ものでは側方転移が23%, l cm未 満の もの しか認め

なかった ものでは 5%に 転移陽性であ り両者に有意差

を認めた (p<0.005)。 しかし,大 きさだけか ら郭清

の要否を判定す るのは慎重を要す る。

6.5例 の非癌屍体解剖例の側方 リンパ節の大 きさ

と数を検討 した ところ,一 例平均33個の リンパ節が

あった。ただ し,中 直腸動脈周囲には リンパ節は少な

く,ま た l cm以 上のものもなかった。内腸骨 リンパ

節,閉 鎖 リンパ節には多数の腫大 した リンパ節がみ ら

れた。

7.以 上のことか ら,側方 リンパ節の郭清を確実に行

うには腫大 した リンパ節を選んで郭清す るのでは不十

分であ り, とくに中直腸動脈根部では手術中に リンパ

節を認めなくてもこの部の組織を十分に除去する必要

がある.
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