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癌研病院外科において1946年より75年までに手術されたpm胃 癌は452例である。肉眼形態で早期癌

類似 pm胃 癌とBorrlnan tt pm胃癌に大別し分析を試みた。pm胃 癌の5年生存率は肉眼形態, リン

パ節転移,組織型で有意の差が認められた。早期癌類似 pm胃 癌は深達度 smの 早期胃痛と,Borrman

型 pm胃 癌は深達度ssの進全癌と,5年 生存率, リンパ節転移の頻度,組 織型の害J合においてきわめ

て近い関係にあることが判明した。また癌のpmへ の浸潤形式をscattered typeとmassive typeに2

大別してみると,早 期癌類似 pm胃 癌ではscattered typeの割合が多く,Borrman tt pm胃癌では

massive typeが多い。pmへ の浸潤形式においても両者が異なる性格をもつものと考えられる。

索引用語 :pm胃癌

I. はじめに

近年胃癌に関しては診断学の進歩により早期胃癌の

頻度は増加し臨床病理学的に詳細な検討がなされてき

た。それに比較し,pm胃 癌についてはいまだ十分な検

討が加えられていない現状である。

今回著者 らは第41回胃癌研究会 (1983年7月 2日 名

古屋市ルこおいて pm胃 痛が検討されたのを機会に,当

院経験例におけるpm胃 癌を臨床病理学的に検討 し,

若千の知見を得たので報告する。

H.対 象おぼび方法

1946年より75年までの30年間に癌研外科にて切除し

た pm胃 癌452例を対象とした.う ちわけは,絶 対治癒

切除症4/11329例,相 対治癒切除症例89例,相 対非治癒切

除症例15例,絶 対非治癒切除症例19例である。

肉眼形態で pm胃 癌を早期癌類似 pm胃 癌 とBorr_

man tt pm胃癌に 2大 別したが,こ れは摘出標本なら

びに組織所見により分類した.

III.結  果

切除胃癌全体の中で pm目 癌の頻度を年次的にみる

と,わずかながら減少の傾向にあり70年代9.2%と なっ
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ている。早期胃癌は著しく増加しているが,深 達度 ss

の胃癌は pm胃 癌より減少の傾向が強い。深達度 S以

上の胃癌はやや減少の傾向にあるが,大 きな変化はみ

られていない (表 1).

絶対非治癒切除19症例中,肝 転移症例は 8711で, う

ち 7例 が Borrman 2型 であった。また肝転移 8症 例中

7例 が高分化型腺癌であった。腹膜播種症例は 3例 で,

全例 Borman 3で 3例 ともに リンパ節転移であった

(表 2).

絶対非治癒切除症例を除いた pm胃 癌の平均年齢は

54.9歳,男 女比は1.6:1で あった。腫瘍の最大径の平

均は5,7cmで あった。占居部位別では胃上部37例,胃

中部114例,胃 下部282例であった,

pm胃 癌の 5年 生存率は絶対治癒切除症例82.1%,

相対治癒切除症例50.6%,相 対非治癒切除症例20.0%,

この 3者 をあわせた 5年 生存率は73.4%で あった。絶

対非治癒切除症例中 リンパ節転移 n4症例 1例 のみが

5年 生存している (表 3).

腫瘍の最大径別に 5年 生存率をみてみると2cm未

満の 5年 生存率は85.0%,2cmか ら4cmで は80,7%,

4cmか ら6cmの ものでは75.0%6cm以 上のものでは

64.6%と 最大径が大きくなるにしたがい 5年 生存率は

低 くなる傾向がみられた.占 居部位別 5年 生存率では
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胃中部が78.9%と もっとも良好であるが,統 計学的に

は各部位に有意の差は認められなかった (表4).

リンパ節転移別 に 5年 生存率を見てみ ると,n。

表 4 最 大径 5年 生存率

部位別5年生存率

喜  位    5 年 生 幸 中

91(641)

表 1 胃 癌深達度別頻度の変遷 (1946～75年)

m     sm    pm     ss   s以 上

(根治手術鹿働)

表 2 pm胃 癌 ,絶 対 非 治 癒 切 除 19症 例

肉 限 型   想 機 型  リ ンパ節転移 平 均生存期間

表3 pm胃 癌治癒切除別5年生存率       87.4%,n175.4%,n248`9%,n323.1%で ある,nO一n,

S社手手         間 ,nl―n2間には有意の差が認められた (表5).
絶対治癒切除症例 329例 821% 270/329

n,リンパ節転移陽性例の中で幽門下 (6番 )に転移の
相対治癒切除症例 89例  506% 43/89

相対非治癒切除症例 15例  200% 3カ 5       あ つた群 と,そ れ以外の群にわけると胃下部では幽門

433例 734% 卸 8/433      下 転移陽性群の5年 生存率は69.6%と ,幽 門下に転移

絶対卜治窃勲,除症例 19例 53% 1カ 9       が なく,小 弯大弯にリンパ節転移のあった群より同じ

nlでも5年生存率が低い傾向にあった (表6).

表 5 リ ンパ節転移別 5年 生存率
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また胃中部でも同様の傾向が認められた (表7).

痛の周囲組織に対する浸潤増殖様式 INFα,β,γ別で

は,2の 5年 生存率は74。4%,β 71.1%,γ 75,9%で

2,β,γ間に有意の差は認められなかった (表3).

組織型pllに5年 生存率を見てみるとpap 63.1%tub

71.2%,por 79.2%,muc 33.3%,sig 94.4%と なって

おりpap―por間 ,por― muc間 ,muc一 Sig間 には有

意の差が認め られた。また papで は n。の 5年 生存率

70.0%,n1818%で ,nlよ りnO症例の 5年 生存率が低

い傾向にあった (表9).

次に肉眼形態で早期癌類似 pm胃 癌 とBorman型

pm胃 癌に 2大 別 して 5年 生存率をみてみる。早期癌

類似 pm胃 癌は77例で,5年 生存率は90.9%で あった。

Borrman tt pm胃 癖 は356例で 5年 生存率 は68.8%

で,両 者の間には有意の差が認められた。また nOのし

める害J合は早期癌類似 pm胃 癌で64,9%,Borm■ an型

pm胃 癌39。3%と 両者の間で有意の差が認め られた

(表10).

また pmへ の癌 の浸潤形式 を scattered typeと

mass市e typeに 分けると,早 期癌類似 pm胃 癌では

massiveに pmへ 浸潤するものは14.3%,Borman型

pm胃 癌では60,1%で あ る。早期癌類似 pm胃 癌 は

表7 nl(十 )症 例と5年生存率 (胃中部)
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小弯 ・大弯

769%W打 3

500%1/2

1000%2/2

765%13/,7

nl(■ )

幽門下(■)

幽「う下

幽r弓下 ・大弯

臼門下 ・J 弯ヽ

750%3/4

500%1′ 2

0%0カ

571% 4′ 7

表 8 浸 潤増殖様式と5年 生存率
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表10 肉 眼分類別 ・リンパ節転移別 5年 生存率

scattered typeが多 く,Borrman tt pm胃 癌は mas‐

sive typeが多 く両者の間には pmへ の浸潤形式にお

いても大きなちがいが認められた。早期癌類似 pm胃

癌の中では IIc tt IIa類似の症例で massive typeが多

く,Bormlan tt pm胃癌の中では Borrlnan 2型の症

例にmassive typeが多 くなっている (表11).

手術術式では,胃 上部27例中, 胃全摘膵尾側切除陣

摘術 (胃摘 ps)14例,胃 全摘術12例噴門側胃切除術 4

例,胃 亜全摘術 7例 である。噴門側胃切除術 4例 中,

n。症例は 2例 ,nl症 例は 2例 で 5年 生存率は75%で

あった。

胃全摘術26例の 5年生存率は80.8%,胃摘 ps 26例の

5年生存率は42.3%である.胃 全摘術のうち nO症例の

5年 生存率は93.3%,胃 摘 psの うちnO症例の 5年 生

存率は81.8%で両者の間には統計的には有意の差は認

められないものの,胃 全摘術の方が 5年生存率は高い

傾向がみられた。nl症例,n2症例においても胃全摘術の

方が,胃 摘 psよ り5年 生存率が高い傾向がみ られた

表1l pmへ の浸潤形式の頻度
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表12 pmへ の浸潤形式と5年 生存率
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(表13).

pm胃 癌を深達度 m,sm,ssの 胃癌と5年 生存率,リ

ンパ節転移の頻度,組 織型の害J合をみてみる。

胃癌深達度別 5年 生存率では,早 期癌類似 pm胃 癌

は90.9%で 深達度smの 早期癌の91.0%と きわめて近

い値となっている。Borrman tt pm胃 癌の5年 生存率

は69.7%と 深達度smの 早期癌と比較しかなり低い値

となっている (表14).

リンパ節転移の頻度では,早期痛類似pm胃 癌で,リ

ンパ節転移陽性のものは27.3%で ,深 達度smの 早期

癌の21.5%と 近い値を示す。Borrman tt pm胃 癌のリ

ンパ節転移陽性率は60.8%で ,深 達度 ssの進行癌の

68.1%と 近い値を示している (表15),

組織型で分化型と未分化型の害J合は,早 期癌の場合

分化型のしめる割合は,48.0%で あり,早期癌類似 pm

表13 術式別・占居部位別5年生存率

口切 (可=全 お)日 全 角     口 お PS    '  切     P  D

用上部 357% % 917党  1/2 429% % 750% %

胃中部 9 0 4 9 6 % 範 9% 刀 455% S/1

胃下欝 723%1う ろ1 400% % 0% % 40096 %

計 772%コ ん 808%抄 な 423%1% 750% %

術式別 リンパ節転移別 5年 生存率
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表15 リ ンパ節転移陽性の頻度 (1946～75年)

表16 組 織型の害J合 (1946～75年)

早期宙額はprn胃宙 Bcrrttn聖仰胃宿

分 化 型 480% 379′ 790 481%97′ 77 676% 223′ 330 683% 712/1108

未分化型 520% 411/790 519% 40/77 324% 107/330 312% 346′ li09

胃癌では分化型48.1%と きわめて近い値 となってい

る.Bo可 man tt pm胃 癌では分化型のしめる害J合は

67.6%と 深達度 ssの 進行癌の68.8%と 近い値を示 し

ている (表16).

正V.考   察

pm胃 癌は早期癌 より進行癌への進展形式を解明す

る上で,多 くの解析が加えられてきたll~。
.

pm胃 癌は 5年 生存率でみると,深 達度 ss以上の進

行癌 より早期癌に近いといえる。リンパ節転移の頻度,

組織型の害J合をみると進行癌に近いものともいえる。

このようにpm胃 癌は早期癌と進行癌の両方の性格を

そなえているとも言えるのである。広田らは'pm胃 癌

は頻度の差こそあれ,低 悪性度のものと,高 悪性度の

ものとが混在 した 1つ の群であると述べている。佐

野的はmsmの 早期癌の うち,そ の発育が遅 くて pmに

とどまるものと早期癌の段階から直ちに ssお よび S

に浸潤を進める速度の速い癌があることを述べてい

る。表現の差こそあれ,pm胃 癌は性格の異なる2種 類

以上の集合体 と思われる。今回われわれは肉眼形態で

pm胃 癌を早期癌類似 pm胃 癌 とBorrman tt pm胃

癌の 2つ に大別し,分析を試みた。早期癌類似 pm胃 癌

は深達度 smの 早期胃癌 と,Borrman tt pm胃 癌は,

深達度 ssと 胃癌 と,5年 生存率,リ ンパ節転移の頻度,

組織型の害J合において, きわめて近い関係にある事が

判明した。早期癌より進行癌への時間的進展の解明は

困難であるが,pmへ の癌の浸潤形式をふけめ,以後病

理学的に詳細な検討をまちたい。

次にpm胃 癌特有の問題 としては,血 行転移の問題

があげられる。山田らのによると,非 癌死を除外した癌

死に対す る肝転移の頻度は早期癌43.0%,pm胃 癌

25.9%,So 16.7%,s9.6%と 予後のよい浅在性のも

のにかかって高 くみられると報告している。当院では

肝転移再発は早期癌で1.2%,癌 死に対す る害J合は

54.5%pm胃 癌では4。4%,癌 死に対する割合は55,9%

であった。このように肝転移再発の頻度は早癌の 3倍

早期意報似Pm日意 361「而nttPm日高

34% 13/380 215% 88′ 410 273% 21/77 600%卸 6′35 681%754′ :'01

胃 全 摘 93396 1% 7 1 4 9 6  % 500X /

青椅PS 8,3% %, 250% /

表14 胃 癌深達度と5年生存率 (1946～75年)

早湖お額upm日 登 跡,「旧nttPm■着

339% 357′ 380 910% 373′ 410 909% 70/77 697% 248/356 525%
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以上であ り,特 に高分化型腺癌 papの場合7.8%にの

″ずる。

山田らのによれば,肝 転移は リンパ節転移に関係が

深 く, リンパ節転移陽性群に肝転移が多 く,開 腹時す

でに肝転移を認めた症例にいたってはその60%は n3

以上の リンパ節転移が認められたと報告している。胃

壁の固有筋層の解割学的特徴 として,毛 細 リンパ管お

よび毛細血管の豊富な存在がある。肝転移の高頻度に

みられる組織型 pap症 例の場合,再 発肝転移のみられ

た 8例 中 4例 が n。症例であった点を考えてみると,血

管への侵襲の方が早期におこるのではないかという考

えも成 り立つ。 こ れは毛細 リンパ管の密に分布してい

るところは毛細血管の分布 している層よりも深層であ

るめとい う解音J学的理由によるものか,あ るいは高分

化型腺癌が血中へはいりこみやすい性質のためかは不

明であるが,い ずれにしてもpm胃 癌では nO症例より

肝転移再発をおこしうる事に十分注意すべきと思われ

る.リ ンパ飾転移 と予後の関係では n。上nl間,nl一 n2

間に,5年 生存率で有意の差が認められてt るヽが,nl群

の中でも幽門下 (6番 )に 転移が認めた症例は他の nl

群より5年 生存率が低い傾向が認められている。pm

胃癌の n3症例13例中幽門下に転移のあった ものは12

例である。 う ち 5例 は腸間膜根部に, 3例 は陣後部に

転移がみられている。中島らりによると,一群 リンパ節

と二群,三 群への定型的な リンパ流 として幽門下部よ

り膵後部 ・肝十二指腸靭帯を経由して腹腔動脈周囲ヘ

向 うリンパ流 と,幽 門下より腸間膜根部へ向うリンパ

流をあげているが,連 関速度では,腸 間膜根部へ向 う

リンパ流の方が大きく,幽 門下に転移のあった群の 5

年生存率が低い一つの理由になるのではないかと考え

ている.

V . 結 論

1.pm胃 癌を肉眼形態で,早 期癌類似 pm胃 癌 と

Bormlan tt pm胃癌 とに分類すると,早 期癌類似 pm

胃癌は,深 達度 smの 早期癌 と,Borman tt pm胃 痛

は,深 達度 ssの進行胃癌 と5年生存率,リ ンパ節転移

の頻度,組 織型の書J合において, きわめて近い関係に

ある。
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2.癌 の pmへ の浸潤形式を scattered typeとmas―

sive typeに2大 別してみると,早期癌類似 pm冒 癌で

は scattered typeの割合が多く,Borrlnan tt pm胃癌

では massive typeの割合が多 く,pmへ の浸潤形式に

おいても両者が異なる性格をもつものと考えられる。

3.早 期癌類似 pm胃 癌の 5年 生存率は90.9%,Bor‐

mlan tt pm胃癌の 5年 生存率は68.8%で両者の間に

は有意の差が認められた.

4.組 織型別 5年 生存率は sig 94.4%,por 79.2%,

pap 63.1%,muc 33.3%であり,組 織型別に有意の差

が認められた。

5 . リ ンパ 節 転 移 別 5 年 生 存 率 はn 。8 7 . 4 % n l

75.4%,n248.9%で あ り,n。―nl間,nl― n2間に有意

の差が認められた。

6.胃 下部,胃 中部において,nl群の 5年生存率にお

いて幽門下に リンパ節転移のあるものと,小 弯 ・大弯

のみに転移のあるものを比較すると,幽 門下に転移の

ある群の方が,低 い傾向がみられた。
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