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残胃のリンパ流に関する研究
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LYMPHATIC FLOW AROUND THE REMNANT STOMACH IN CANINES

AFTER PARTIAL GASTRECTOMY
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イヌを用いて胃幽門側部分切除を施行し,術後6カ月日に残胃奨膜下に色素を注入して残目のリン
パ流を実験的に検索した。実験群は,①左胃動脈下行枝切離(n=16),②左胃動脈根部切離(n=14),

③②十第3群までのリンパ節摘出(n=15),④②十第2群までのリンパ節摘出(n=16)の4群に分け
て施行した。①群ではリンパ流の変化はほとんど無かった。②③④群ではリンパ路の遮断のため副リ
ンパ路による新生リンパ路が出現していたが,No.③⑫①のリンパ節摘出の有無にて②③④群の残胃
リンパ流に差違がみられた。また,リンパ節摘出のみでは正常のリンパ流を回復する傾向がみられた。
残胃のリンパ流を知るには初回の手術法を確実に把握する必要がある.

索引用語 i残 胃リンパ流,新 生 リンパ路

緒  言

最近,残 胃の癌
1)の
報告が増加し注目を浴びるとと

もに積極的な外科的治療が施行される様になった

力り,手 術上の問題となる残目の癌におけるリンパ節

転移については未だ不明なことが多い。残胃のリンパ

流についても広瀬ゆや米沢ら。などの報告がみられる

が十分に解明されているとは言い難い。今回,わ れわ

れは雑種成犬を使用し,臨 床において施行されている

手術に沿った胃幽門側部分切除術およびリンパ節摘出

術を行い,お のおのの手術例における生存したままの

状態での残胃のリンパ流について実験的に検討したの

で報告する.

対象および実験方法

1.実 験対象および麻酔法

対象は8～12kgの雌雄の雑種成犬を使用した。実験

における麻酔法は気管内挿管による全身麻酔を行い,

麻酔剤は SomnOpentyl(Sodiuln pentObarbital)26

mg/kgを 静脈内注射した。

2.リ ンパ管観察法

リンパ管の観察は開腹時, 胃切除直後および6カ月
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後の再開腹時に胃装膜下へのメチレンブルー色素注入

法にて行った。と入量は約lmlで ぁった。リンパ管の確

認は,① リンパ節に流入する。②弁がみられる。③形
が不規貝J不整である。④色素の進入していく状態が明

確である。などの所見より血管系との判別は可能で

あったが,半J別不可能なものは除外した。

3.イ ヌの正常胃におけるリンパ流の観察および手

術術式

上腹部正中切開にて開腹後,胃 癌取扱い規約めに準

じて胃を上部,中 部,下 部の3部位に分け,小 弯側お

よび大弯側の装膜下に色素を注入して正常胃のリンパ

流を検索した。

正常胃のリンパ流検索後,次 のような手術を施行し

た (表1).

A群 (左冒動脈上行枝温存,胃 幽門側部分切除術

群)i左 胃動脈の上行枝は温存して下行枝は第 1枝 よ

り切離し,大 弯側は短胃動静脈を温存して中山式胃腸

吻合器を用いて幽門側1/2切除を行った。断端縫合部は

奨膜筋層縫合を加えて埋没した。この術式は目の良性

疾患に施行されている手術法に準じた.本 実験には16

頭のイヌを使用し,再 建はビルロートI法 7頭, II法

9頭であった。 ビルロートII法はいずれも前結腸経路

で,吻 合はポリグリコール酸縫合糸 (Dexon 4-0号)



1986年3月

表 1 対 象および手術術式

A )対 助ほ潮 暖 辞   1 6 H < 8 = i 3顧

ゆ 対 妹 根抑 器    M頭
く =i,頴

ω宅撰T揮督鞠 ン柏摘H球 唖<昌三i,鎖
"宅 盟皆摩甘鞠 ン柏摘蝦 唖く=Ⅲ 8嶺

による全層連続吻合を行ったが,後 壁は 1層吻合,前

壁は絹糸による奨膜筋層結節吻合を付加した。

B群 (左胃動脈根部切離,胃 幽門側部分切除術群)i

左胃動静脈を根部で切離し,食 道胃接合部より胃角上

部まで小網を胃壁より切離してA群 と同様幽門側1/2

切除術を施行した.14頭 のイヌを使用し,再 建はビル

ロートI法 7頭,II法 7頭であるが吻合法はA群 と同

様に施行した。

C群 (左胃動脈根部切離,胃 幽門側部分切除,第 3

群までのリンパ節摘出術群):B群 と同様に胃幽門側

部分切除術を行うとともに小網,大 網の切除, リンパ

節の摘出を行った。胃切除施行前に胃の各部位にと入

した色素により染色された各経路のリンパ節はすべて

摘出した。摘出されたリンパ節は広瀬めによれば,小弯

リンパ節(以下リンパ節は略す),幽 門上,幽 門下,陣

門,陣 動脈幹,解 動脈根,左 胃動脈,総 肝動脈,幽 門

後,膵十二指腸の各リンパ節であり,胃癌取扱い規約"

によれば右噴門リンパ節①(以下リンパ節は略す),小

弯③,幽 門上⑤,幽 門下⑥,総 肝動脈幹③,腹 腔動脈

周囲③,陣 門①,牌 動脈幹①,肝 十二指腸間膜内②,

膵後部①のおのおのリンパ節に相当し, 胃下部の癌に

おける等 3群 リンパ節郭清術に準じた。なお著者らは,

広瀬めのいう左胃動脈 リンパ節は解剖学的にみて総肝

動脈および腹腔動脈により近く存在すること,および,

できるだけ胃癌取扱い規約"に準じるために本文中で

は総肝動脈リンパ節および腹腔動脈周囲のリンパ節と

した。同様な理由にて広瀬りのいう総肝動脈 リンパ節

は本文中では門脈 リンパ節 (胃癌取扱い規約ゆでは肝

十二指腸間膜内リンパ節②に相当)と し,幽 門後リン

パ節・陣十二指腸リンパ節は門脈リンパ節および肝後

部リンパ節とした。実験にはリンパ節にはイヌ15頭を

使用し,再 建はビルP― 卜I法 8頭 , II法7頭で,吻

合法はA,B群 と同様に施行した。

D群 (左胃動脈根部切離,胃 幽門側部分切除,第 2

群までのリンパ節摘出術群)i手 術方法はC群 と同様

であるが,色 素に染まったリンパ節を選択的に摘出し
一部は温存した。すなわち,門 脈および膵後部リンパ

49(637)

節(広瀬ゆのいう総肝動脈,幽 門後,解 十二指腸 リンパ

節)お よび陣門のおのおのリンパ節を温存したが, 胃

癌取扱い規約。によれば牌門①,肝 十二指陽間膜内⑫,

膵後部①のおのおのリンパ節を残したことになり,胃

中部から胃下部の胃癌における第 2群までのリンパ節

郭清術に準じた。実験にはイヌ16頭を使用し,再 建は

ビルロートI法 8頭,II法 8頭で,吻 合はA,B,C群

に準じた。

実験成績

1.イ ヌの正常胃におけるリンパ流

1)左 胃動脈経路 (以下 LGA経 路と略す):胃 体部,

胃篭隆部領域の小弯および前後壁に注入された色素は

左胃動静脈の末浦より左胃動静脈の本幹の中枢側に向

かって流れ,陣 動脈幹,総 肝動脈および腹腔動脈周囲

のリンパ節に流入した。

2)後 胃経路 (以下PG経 路と略す):胃 弩隆部大弯

側寄りに注入された色素は,前 後壁ともに大弯より左

の横隔膜直下の後腹膜を経由して牌動脈幹リンパ節に

流入した,

3)牌 動脈経路 (以下SA経 路と略す):胃 体部の左

半分大弯寄りに注入された色素は,大 弯より左胃大網

動静脈または短胃動静脈より陣動静脈に沿って進み,

障動脈に沿って存在する陣門および牌動脈幹のリンパ

節へ流入した。

4)幽 門経路 :胃前庭部に注入された色素は2通 り

の経路が観察された。④右胃動脈経路(以下RGA経 路

と略す)。前庭部小弯および小弯寄りの前後壁より右胃

動脈に沿って流れ, さらに関脈および陣後部のリンパ

節へと流入した。①右胃大綱動脈経路(以下 RGEA経

路と略す),前庭部大弯および大弯寄りの前後壁より右

胃大網動脈の根部へと進み,根 部の幽門下リンパ節に

流入した後胃十二指腸動脈に沿って門脈リンパ節へと

流入した。

2.術 直後における残胃のリンパ流

各群について術直後直ちに残胃に再度色素を注入

し,術 直後の色素の流れを確認した。

A,B群 ではLGA経 路を検索するために残胃断端

縫合部の中央前壁側に色素を注入した。A群 では10頭

のうち8頭 において左胃動脈の上行枝を通ってLCA

経路に流入するのが観察されたが, B群 ではすべて残

胃小弯および断端縫合部で色素の流れは停滞した。

C群 では断端縫合部前壁に注入された色素は小弯お

よび断端縫合部においてB群 同様すべて停滞し,また,

残胃大弯に注入された色素はSAお よびPG両 経路と
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もにリンパ節摘出部において停滞した。

D群 でも断端縫合部に注入した色素はC群 と同様で

あるが,残 胃大弯に注入した色素は,SA経 路では温存

した眸門部のリンパ節に流入し同リンパ節で停滞する

ものもみられたが,多 くは SA経 路に沿って流れ陣動

脈幹のリンパ節摘出部にて流れが止まった。

このように術直後では色素の流れはリンパ路遮断部

ですべて止まり,そ れ以外の色素の流れはまったくみ

られなかった,

3.術 後 6カ 月日の残胃のリンパ流

全例術後 6カ 月日に再開腹し,色 素を注入して残胃

のリンパの流れを検索した。

1)A群 :A群 では LGA経 路の 1部 が遮断されて

いるので,LGA経 路領域である残胃断端縫合部および

吻合部について検索した。癒着があるため,色 素注入

は断端縫合部中央で縫合部より約2.Ocm離 れた胃前

壁と,吻 合部中央で約1.Ocm離 れた胃前壁にそれぞれ

注入した。

断端縫合部に注入された色素は小弯側を上行して残

存した左目動脈の上行枝に沿って小網内に進み, さら

に LGA経 路を経て腹腔動脈周囲のリンパ節へ流入す

るものが大部分であり,16頭 中13頭 (87%)に みられ

た。LGA経 路へ進まなかったものは 3頭 であったが,

3頭 の内訳は色素の動きがまったくみられなかったも

の 1頭 ,前 壁を大弯側へ進んで SA経 路へ流入したも

の 2頭 であった.断 端縫合部より癒着部を介して小網

へ進んだものが 2頭 にみられたが, リンパ節への進入

は確認できなかった。また,SA経 路への進入は前記の

2頭 とLGA経 路へも流れた 1頭 を含めた 3頭 であっ

た (図 1).

2)B群 :LGA経 路を完全に遮断したB群 ではA群

と同様の方法で断端縫合部および吻合部に色素を注入

した。 リ ンパ路の完全遮断を行ったため術直後にはみ

られなかった複雑なリンパの流れがみられた。

断端縫合部に注入された色素は次の6経路を流れる

のが観察された。すなわち,①胃前壁を小弯側に向かっ

て進み,小 弯より残存小網や肝臓との間の癒着性の結

合組織部を通って肝門部付近の後腹膜へと流れる
“
小

弯一後腹膜経路
"は
14頭中9頭 (64%)に みられ,そ

のうち7頭 (50%)は さらに後腹膜を下行して総肝動

脈リンパ節へと流入した。②小弯側方向に横走して断

端縫合部を越え,癒 着している小網や後腹膜へ直接進

む
“
断端経路

"は
14頭中 4頭 (28.5%)に みられ,そ

のうち 2頭 はおのおの問脈 リンパ節および残胃後壁を

図 1 左 胃動脈下行枝切離胃切群 (A群 )

経由して牌動脈幹リンパ節へと進んだ。しかし2頭は

リンパ節への流入はみられなかった。③食道方向へ流

れる
“
食道経路

"は
14頭中 7頭 (50%)に みられたが,

残胃より直接に食道壁を口側に流れるものと食道周囲

の組織内を口側に流れていくものがみられ,多 くは気

管分岐部周辺のリンパ節に流入したが,途 中より大動

脈方向に進むものも観察された。④口側に進んだ色素

が胃食道接合部直下を大弯側に進んで残胃弩隆部大弯

側よりPG経 路に進入し,陣 動脈幹リンパ節へ流入し

たものは14頭中 5頭 (36%)で あった。⑤断端縫合部

より大弯側に進んでSA経 路に進入し,牌 動脈に沿う

リンパ節へ流入したものは14頭中5頭 (36%)で あっ

た.⑥ 断端縫合部の色素が吻合部を越えて腸管へと進

んだものが2頭 (14%)に みられた (図2,3).

3)C群 :第 3群 までのリンパ節摘出を行ったC群

では,断 端縫合部,残 胃大弯および吻合部胃側に色素

を注入して術後の残胃リンパ流を検索した。

断端縫合部にはA,B群 と同様に色素をと入した

が,B群 と同じく多方向への色素の流れが観察された.

①B群 と同様に小弯より肝門部付近の後腹膜へと進む
“
小弯一後腹膜経路

"は
15頭中10頭 (60%)に 観察され

た。 しかし, さらにいずれかのリンパ節に流入するも

のはみられなかった。②小弯側方向に横走して断端縫

合部より癒着している後腹膜へと直接進む
“
断端経路

"

は3頭 (20%)に みられた。 これらのうち1頭は腸間

膜根部のリンパ節へ流入したが, 2頭 は断端縫合部近

傍の後腹膜にて流れが停滞した.③断端縫合部よりB

群と同様に
“
食道経路
"へ
流れたものは7頭 (47%)

であった。④B群と同様に上行した色素が篭隆部大弯

よりPG経路に進んだものが1頭(6.6%),⑤大弯側ヘ
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図 2 左 胃動脈根部切離胃切群 (B群 )

食道経路7/14

④
RG経路5/14

⑤S.A経路5/14

吻合部通過

12/14任i材

図 3 色 素は食道経路や,大 弯側よりの後胃経路,陣

動脈経路へ流れ,さ らに,吻 合部をこえて腸間膜の

リンパ節へと流入している。小網へも淡く色素の進

入がみられる。断端縫合部の色素はうっ滞している。

横走して SA経 路に進入するものが 1頭 (6.6%)観 察

された。色素が吻合部を越えて腸管へと進むものはみ

られなかった (図4),

SA経 路の検索は解門部中央に相対する残胃大弯側
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図 4 胃 切十第 3群 リンパ節摘出群(C群 )(小 弯,断

端縫合部領域の色素)

前壁に色素を注入したが, リンパ節摘出にもかかわら

ず 6カ月後の検索では多くの例に SA経 路に沿 う色素

の流れが観察された。15頭中 2頭 に陣動脈幹 リンパ節

の取 り残しがみられたため 2頭 は除外し,対 象は13頭

である。①大弯よりSA経 路に進入するが,陣動脈分岐

部のリンパ節摘出疲痕部で流れが停滞するものは13頭

中2頭 (15%),① 陣動脈分岐部よりSA経 路に沿って

進むが,陣 動脈幹リンパ節摘出疲痕部で流れが停滞す

るもの 1頭(8%),⑥ リンパ節摘出赦痕部を直接越え

または迂回して腹腔動脈まで流れたもの3頭 (23%),

①③よりさらに腹腔動脈下方を進んで大動脈周囲に進

入するもの6頭 (46%),③  SA経 路に進入し牌動脈分

岐部をこえた後,陣 被膜部を下方に迂回して直接大動

脈周囲に進入するもの2頭 (15%).以 上が結果である

が(図5),腹 腔動脈より大動脈周囲に進入した色素の

多くは上腹部の集合リンパ管である腸リンパ本幹また

は腸リンパ幹網へと流れたが,大 動脈周囲リンパ節に

流入するものもみられた.リ ンパ節摘出部を越えまた

は迂回して中枢側へと流れたものは13頭中11頭(85%)

であった.

PG経 路の検索には残胃弩隆部大弯側前壁部に色素

を注入した.対 象は14頭であるが色素の流れは次のご

とく観察された。① PG経路の輸入リンパ節である陣

動脈幹リンパ節摘出部で色素の流れが止まるもの14頭

中5頭(36%),C①よりさらに進みリンパ節摘出部を

越えてSA経路のリンパ流に合流するもの5頭

(27%),① SA経路のリンパ管には合流せずリンパ節

摘出部より大動脈方向に反転して進むもの,またはリ

協問膜根部

B群 における断端縫合部の色素
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図 7 胃 切十第 2群 リンパ節摘出群(D群 )(小 弯,断

端縫合部領域の色素)

食7/16
道

2/18
RG.経 路

図 5 胃 切十第 3群 リンパ節摘出群(C群 )(大 弯領域

の色素)

本
幹

図 6 胃 切十第 3群 リンパ節摘出群(C群 )(後 胃経路

の色素)

ンパ節摘出部方向へは進まずに左横隔膜直下の後腹膜

を通って大動脈方向へと進むものは 7頭 (50%)に 観

察された(図6)。 これらの①①の多くは腸 リンパ本幹

またはリンパ幹網および大動脈周囲 リンパ節へ流入し

た.リ ンパ節摘出部を越えまたは迂回して SA経 路や

大動脈周囲へと進入したものは14頭中10頭 (67%)で

あった.

4)D群 :第 2群 までの リンパ節を摘出したD群 で

は断端縫合部とSA経 路領域の大弯および吻合部に色

素を注入してリンパ流を検索した.色素注入はA,B,C

| ト

図8 D群 における断端縫合部の色素

小弯に進んだ色素は癒着性の結合組織部より肝門部
へと流れ,総 胆管の背側より陣後部 リンパ節へ流入

する。

群に準じた.

断端縫合部の色素はC群 とはやや異なった流れがみ

られた。① B,C群 と同様に
“
小弯一後腹膜経路

"は
16

頭中12頭 (75%)に 観察されたが, さらに肝門部を下

行して門脈リンパ節へ流入するものが7頭 (44%),解

後部 リンパ節へ流入するものが 3頭 (19%)み られた。

②
“
断端経路
"は
16頭中6頭 (38%)に 観察され, さ

らに門脈リンパ節,膵 後部リンパ節に流入したものが

おのおの2頭 (13%)にみられた。③
“
食道経路
"へ

は7頭 (44%)流れ,④ C群と同様に弩隆部大弯より

PG経路へ進入するものも2頭(13%)観察された。SA

経路および吻合部を越える色素の流れは観察されな

かった (図 7,8).

「& , , ′

キ,ク

食道経路へも流れている.

腸リンパ本幹ヘ
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図 9 胃 切十第 2群 リンパ節摘出群(D群 )(大 弯領域

の色素)

C群 と同じくSA経 路領域の大弯に色素を注入し

SA経 路を検索したが,C群 同様良好な流れが観察さ

れた。全例陣門 リンパ節に流入した後は次の様な結果

であった。④陣門リンパ節部で流れが止まるもの16頭

中4頭(25%),①さらにSA経 路に沿って進むが陣動

脈幹および根部のリンパ節摘出殿痕部で流れが停滞す

るもの2頭(13%),③願痕部を越えてさらに腹腔動脈

まで達するもの2頭(13%),C③ よりさらに腸リンパ

本幹または腸リンパ幹網および大動脈周囲リンパ節に

流入するも7頭(44%),④障門リンパ節より障静脈に

沿って流れ腸間膜根部リンパ節に流入するもの1頭

(6%)で あった (図9). リンパ節摘出部を越えて中

枢側へさらに進んだものは16頭中 9頭 (56%)で あっ

ブと.

5)吻 合部胃側に注入された色素の流れについては

A,B,C,D群 に検討した。吻合した対側の腸管へ色素

が流れたものはA群 で16頭中12頭(75%),B群 で14頭

中12頭 (89%),C群 で15頭中14頭 (93%),D群 で16

頭中15頭 (94%)で あり,A群 に比べて B,C,D群 の

方が流れは良好であった。吻合法別に分けると, ビル

ロートI法ではA群 で 7頭中 6頭 ,B群 で 7頭中 5頭 ,

C群 で 8頭 中 7頭 ,D群 で 8頭 中 7頭 ,全 体では30頭

中25頭 (83%)に おいて吻合部を越える色素の流れが

観察され, ビルロートII法ではA群 で 9頭 中 6頭 ,B

群で 7頭中 7頭 ,C群 で 7頭中 7頭 ,D群 で 8頭 中 8

頭,全 体で31頭中28頭 (90%)に 同様の色素の流れが

観察された(表2). ビルP― 卜I法 とII法の間には頻

度的な差は無かったが,II法 の方が色素の流れる量も
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表 2 吻 合部における色素の流れ

決 B― I B― II 計

A
6 / 7 6 / 9

%6Q5%)

B
5 / 7 7 / 7 1‰(89%)

C
7 / 8 7 / 7 1‰(93%)

D
7 / 8 3 / 8 t%6Q4%)

計 ‰183%)%$o%)

多くまた速度も速く流れ,揚 間膜リンパ節への流入も

多くみられた。これに比べてI法では細々とした色素

の流れを示すものが多く,A,B群 では吻合部より十二

指腸へ流れた色素のリンパ節流入は陣後部リンパ節に

おのおの1頭みられただけであった。しかし, 1法 で

もC群 では8頭中4頭 (50%)に 膵頭部背側に沿って

腸間膜根部リンパ節への流入がみられ,D群 でも膵後

部リンパ節に3頭,腸 間膜根部リンパ節に2頭の流入

があり,全 体で8頭中5頭 (67.5%)に リンパ節への

流入がみられた。

考  察

胃におけるリンパの流れに関する研究は古くから多

くの報告がみられのの,そ の実態はかなり解朔されてい

るが,残 胃のリンパ流に関しては不朔な点が多く,わ

れわれは今回実験的に残胃におけるリンパ流の解明を

試みた。その結果初回の手術々式の違いによって残胃

のリンパ流にかなりの変化がみられることが判明し

ブ【=.

リンパ管の再生に関しては動物の四肢や耳介および

消化管を使用してリンパ路の遮断や閉基を行った研

究ゆ
～1りおよび消化管吻合を行った研究101'などがあ

り, リンパ管の再生やリンパ路の変更が報告されてい

る。Barryら崎)によれば管径が増すほど再生の完了は

遅くなるとし,ClarklつやOd6n101りは家元の耳介リン

パ管の再生完了には30～40日を要するとし,谷 川10は

イヌの回腸吻合後のリンパ管の再生再交通には3週間

を要したと報告している。他の報告lll-1ゆをみても数週

間以内にリンパ管の再生は完了するとされており,胃

切除6カ月後の再開腹時には残胃のリンパ管の再生も

完了しているものと思われる。しかしながら臨床にお

ける胃切除術式は多様であり,そ れらの術式別に残胃

のリンパ流を検討する必要がある。 したがって,本 実

験では臨床における各術式に沿った手術法を施行して

残胃のリンパ流を検討した。

1.イ ヌの残胃におけるリンパ流

⑤2カS
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目良性疾患を対象とした通常の胃幽門側部分切除術

式に準拠した実験A群 では,LGA(左 胃動脈)経 路の

一部である左胃動脈の上行校が残されているため,断

端縫合部に注入された色素の流れはLGA経 路を通り

イヌ正常胃の上部小弯側のリンパの流れとはぼ同様で

あった。 しかし少数例ではあるが,断 端縫合部から残

胃に癒着した小網や後腹膜へ直接流れる
“
断端経路

"

や SA(牌 動脈)経路への流入もみられ,術 後の癒着に

よるリンパ路の変更も多少は考慮すべきである。

左胃動脈を根部で切離した実験 B, C, D群 では

LGA経 路が完全に遮断されたため,断端縫合部に注入

した色素は複雑な多方向への流れがみられた。B,C,D

群いずれも術直後の断端縫合部色素注入実験では小弯

や断端縫合部で色素は停滞し, リンパ路への色素の流

れはみられなかったことから新しいリンパ路 (新生リ

ンパ路)が 出現したことになる。

新生リンパ路にも2種類がみられた。 1つ はリンパ

管の再生によるもので, リンパ管が遮断された残胃の

小弯や断端縫合部およびリンパ節摘出部よリリンパ管

が再生し,そ れらが従来の小網や後腹膜のリンパ管や

リンパ節輸出部対側のリンパ管と交通してできるリン

パ路で,“小弯―後腹膜経路
"や “
断端経路

"な
どに相

当し
“
再生副リンパ行路

"と
した。他の新生リンパ路

はリンパ管としての連絡はあるが通常はリンパ液は流

れていない経路で,別 のリンパ管の遮断によリリンパ

液がそれらの経路へと流れ始めたもので
“
連絡副リン

パ行路
"と
した。

“
再生副リンパ行路

"で
ある
“
小弯一後腹膜経路

"

からの色素の流れはB,C,D群 において違いがみら

れ, リンパ節をすべて残したB群 では同経路からは総

肝動脈リンパ節に流入したが,総 肝動脈 リンパ節は摘

出し門脈,膵 後部の各リンパ節を温存したD群 では温

存した門脈,膵 後部の各リンパ節に流入した。これら

のリンパ節をすべて摘出したC群 では,“小弯一後腹膜

経路
"か
ら流入するリンパ節は観察されず,癒 着部や

肝門部付近の後腹膜で色素の流れは停滞した。副リン

パ行路より腸リンパ本幹やリンパ幹網へ流入すること

も考えられるがゆ,肉眼的には確認しえなかった。また
“
断端経路

"か
らの色素の流れも少数ではあるがB,D

群では門脈,解 後部の各リンパ節に,C群 では腸間膜

根部リンパ節に流入していた。したがってこれらのリ

ンパ節の有無は残胃のリンパ流に関して重要な意味を

もっており臨床においても重要な問題となろう.

残胃の
“
連絡副リンパ路

"は
B,C,D群 における断

端縫合部に注入した色素の
“
食道経路

"や
SAお よび

PC(後 胃)経路に相当し,LGA経 路の遮断のため色素

が食道方向や陣動脈方向へ流れ出したものと考えられ

る。2の.“食道経路
"へ
流れたものが B,C,D群 ともに

半数近くにみられたが,川 田21)ゃ貴志ら2のも胃上部の

リンパ路遮断により食道方向へのリンパ流がみられた

と報告している。

残胃大弯側に注入した色素は,C群 におけるSA経

路や PG経 路およびD群 におけるSA経 路ともにリン

パ節摘出疲痕部を越えまたは迂回して中枢側に向って

良好な流れを示しており, リンパ節摘出のみではリン

パ路の変更はあまりみられず,正 常胃におけるリンパ

の流れまたはそれに近似したリンパの流れを多くは回

復するものと思われた。.

リンパ管の再生は感染や炎症および疲痕化により阻

害されるという報告がある11レゆ
2り
.c群 におけるPG

経路のリンパ節摘出赦痕部で色素の流れが停滞したも

のは36%で あったが, これらはいずれも赦痕化が著明

なものであり,疲 痕化が軽度なものの多くは赦痕部を

越えていく色素の流れが観察された。このことはSA

経路でも同様であり,疲 痕化が著明でない場合は疲痕

部においてもリンパ管の再生再交通は出現すると考え

ら才しる11 ) 1 3 ) 2 3 ) .

消化管吻合術後におけるリンパの流れに関してはす

でに多くの報告があり
101929,吻合部においてもリン

パ管の再生再交通は認められている。A,B,C,D群 に

おいて胃腸吻合部のリンパ流を比較検討した成績で

は,A群 に比べて B,C,D群 の方が吻合部の色素の流

れは良好であった。また, ビルロートI法にて胃十二

指腸吻合術を行った例についてリンパ節を摘出した群

(C,D群 )と 非摘出群 (A,B群 )と の間で吻合部リン

パ流を比較したところ,前 者では吻合部を越えて腸間

膜根部および膵後部のリンパ節へ流入したものが56%

にみられたが,後 者では所属リンパ節への流入はほと

んどみられなかった。 この事実により,胃 腸吻合部の

リンパの流れは胃のリンパ路の遮断範囲が拡大される

ほど良好になると考えられた。また, ビルロートI法

におけるC群 とD群 とでは,膵 後部 リンパ節を温存し

たD群 はリンパ節に流入した5頭中3頭ほ膵後部リン

パ節に流入したが,膵 後部リンパ節を摘出したC群 は

リンパ節に流入した 5頭すべてが腸間膜根部リンパ節

に流入しており,膵 後部リンパ節の有無にてビルP―

卜I法の吻合部リンパ流の流入リンパ節にも変化がみ

られている。

残目のリンパ流に関する研究 日消外会議 19巻  3号
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ビルロートI法 とII法との間では吻合部を通るリン

パの流れは頻度的には全く差はみられなかったが,色

素の流れる量および速度はII法の方が良好であった。

これは胃より空腸への リンパの流れがII法では腸間膜

方向へ直線的であるのに対し, I法 では胃からのリン

パの流れが十二指腸のリンパの流れと交叉するためと

推測される。

以上のようにイヌを用いて実験的に残冒のリンパ流

の解明を試みたが, ヒ トではィヌにはみられない左噴

門②や大弯⑥のリンパ節が存在するなど条件的にや

や異なる所もみられ,残 胃のリンパ流もイヌとは多少

異なると思われる.しかし,ヒ トにおける残胃の癌りに

おいても,実験結果のように初回手術における血管処

理法やリンパ節郭清の有無,範 囲,術 後の癒着および

残胃における癌の占居部位によってリンパ節転移の方

向や範囲が異なることが推測される。いずれにせよ,

臨床における残胃の痛1)特に胃癌切除後再発例では複

雑なリンパ路の変更が考えられ,米 沢らつや鈴木ら2ω

も述べているように広範なリンパ節郭清が必要であろ

う。

結  論

雑種成犬を用いて胃切除後の残胃リンパ流について

実験的研究を行った.す なわち,(1)A群 !左胃動脈

下行校切離, 胃幽門側部分切除群,(2)B群 :左胃動

脈根部切離,胃 幽門側部分切除群。(3)C群 :B群 十

第3群までのリンパ節摘出群.(4)D群 !B群 十第2

群までのリンパ節輸出群の4群について術直後および

術後6カ月日における残胃リンパ流を比較検討し,次
のような成績を得た。

1)A群 ではリンパ路が残存しているため術後の残

胃リンパ流の変化はあまりみられなかった。

2)B,C,D群 の断端縫合部領域のリンパ流は複雑な

流れがみられた。①小弯おょび断端縫合部より癒着部

を通って後腹膜へ進むもの (小弯―後腹膜経路,断 端

経路)。②食道方向へ進むもの (食道経路),③大弯側
に進み大弯より陣動脈経路および後胃経路に流入する

もの.① の
“
小弯―後腹膜経路

"か
らはB群では50%

が総肝動脈リンパ節に流入し,D群 では44%が門脈リ
ンパ節に,19%が 肝後部リンパ節に流入したが,C群
ではリンパ節への流入はみられなかった。

3)C,D群 における大弯側のリンパ流は,多 くは正

常胃の障動脈経路および後胃経路に沿った,ま たは近

似したリンパ流を回復しており,腸 リンパ本幹または

リンパ幹網および大動脈周囲リンパ節への流入がみら
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れた。

4)胃 腸吻合部でもリンパ路の再生再交通がみられ,

特にピルロートII法では I法 に比べてリンパの流れは

良好であった。また吻合部のリンパ流は胃周辺のリン

パ路の遮断が広範囲になる程流れが良好になる傾向が

みられた。

5)残 胃のリンパ流を把握するには初回の手術法を

確実に知る必要があり,切 除された血管の種類, リン

パ節郭清の有無,術 後の癒着などが残胃のリンパ流に

大きく関与していると思われた。

本論文の要旨は第20回日本消化器外科学会 (1982.7)に

て発表した.
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