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右開胸開腹で R2以上の郭清を行い,リ ンパ節転移陽性であった胸部食道癌93例を対象として,転 移

個数の観点からリンパ節郭清の意義を検討した。リンパ節転移 1個 であった27例の部位は,頭 部 2例 ,

胸腔内13例,腹 腔内12例であった。No.106,101,104を 右・左にわけると,転 移 5個 以下で右側の転

移18例,左 側 3例 に対し,転 移 6個 以上では右側15例,左 側19例であった.転 移個数の増加に伴い頭

部・上縦隔の左側に位置するリンパ節群の転移頻度が高 くなった。なかでも,左 No,106転 移陽性例で

は,再 発も多 く,3年 生存例もなく,右 No.106に くらべ予後不良であった。3年 生存例は転移 8個 ま

で, 5年 生存例は転移 5個 までの症例であり,転 移 3個 以内の 5年 生存率は30%で あった。

索引用語 :胸部食道扁平上皮癌,胸 部食道癌のリンパ節転移,食 道癌 リンパ節転移個数

I. [まじめに

食道癌切除例の55～65%に リンパ節転移を認める現

状では,適 正な リンパ節郭清により転移陽性例の手術

成績を向上させることが必須 となる。そのためには,

リンパ節転移状況を詳細に分析し,食 道癌の複雑な リ

ンパ節転移状況を把握する必要がある。その手段の一

つとして,客 観的な数値 として表現されるリンパ節転

移個数の立場から食道癌の リンパ節郭清の意義につい

て検討した。

II.対象と方法

1973年から1986年の間に当教室で右開胸開腹のもと

に切除および R2以上の リンパ節郭清を行った Im・Ei

食道扁平上皮癌147例中 (直死 6例 を除 く), リンパ節

転移陽性93例 (転移率63%)を 対象とし, リンパ節転
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移状況,再 発,予 後 とリンパ節転移個数の関連性につ

いてを検討した。転移陽性93211の背景因子は表 1に示

すごとくである。

リンパ節番号は食道癌取扱い規約'(以 下規約 と略

す)に従い,さ らに,秋 山ら分の リンパ節グループ分類

に準じて,頭部(No.101,102,104),上縦隔(No.105,

106),中縦隔(No,107,108,109),下 縦隔(No l10,

111,112),胃 上部 (No.1,2,3,7),腹 腔動脈周囲

(No.8,9,11),腹 部大動脈周囲 (No.16)リ ンパ節

群 と分類 した。なお,上 縦隔 リンパ節群の細分を目的

として肺癌取扱 い規約めとHaagensenの reCurrent

nerve chain。を参考にして,右 No.106を 右反回神経

周囲と気管右および右気管 ・気管支 リンパ節,左 No.

106を左反回神経周囲と左気管 。気管支 リンパ節,前

No.106を 前気管 リンパ節 とした。生存率は Kaplan

Meier法 ,有 意差検定は Generalized Wilcoxon法を

用い,予 後調査は1987年9月 1日 に行った,



L埼居部位 リンパ節転移 深達度 分化度 切除度 棋治&

Im 57夕J

Ei 36

n l ( 十) 2

n 2 ( 十) 3 8

n 3 ( 十) 3 1

n 4 ( 十) 2 2

sn1  5

mp 24

al  13

a2  48

a3  3

高 3 6

中 3 9

低 1 8

RI1 25

RII1 68

c1 53

cI1 15

cII1 25

リンパ節郭情 部清総努 平均郭清個数 平均転移個数

虫部郭清あり 301/1 2,228イ回 74個 71団

頸部 Samphng 18471

頭部郭清なし 45471 ] 4

I I I . 結 果

1,対 象93例の背景因子

Im 57例,Ei 36例で,n12が 43%(40/93例 ),n34が

57%で あ り,絶対非治癒切除(c。)frlは含まれていない。

術前照射は16例 (17%)に 施行 し,頭 部郭清もしくは

頭部の samplingを行った症例が48例であった,頭 ・

胸 ・腹部の 3領域 リンパ節郭清を行った頸部郭清30例

の リンパ節郭清総数は2,228個 (1例 あた り74個),転

移陽性例における平均転移個数は 7個 であった。従来

の術式にくらべ, リンパ節郭清総数,平 均転移個数と

も約 2倍 の増加を認めた (表 1).

転移陽性例の転移状況では,Im,Eiの いずれにおい

ても胃上部 リンパ節群の転移頻度が65%以 上 と最も高
い。Imで は頸部・上縦隔,Eiで は下縦隔,腹 腔動脈周

囲 リンパ節群の転移頻度が比較的高率であった (図

1 ) .

リンパ節転移の程度 (n一因子)を転移個数別に検討

すると,転 移 1～ 3個 で n2(十)症例を27/49例(55%),

転移 4～ 8個 で n3(十 )症 例を14/31例 (45%),転 移

9個 以上で n4(十 )症 例を8/13例 (62%)と 最 も多 く

認めた。n4(十)で あった22例の リンパ節部位は,No.

8,No.9,No.16の 腹腔内 リンパ節転移によるn4(十)

が13例(59%),No.lol,No.lo2,N6.lo4の 頭部 リ

ンパ節転移によるn4(十 )が 8例 (36%),頭 部 と腹腔

内 リンパ節転移によるn4(十)が 1例 であった(表 2).

2.転 移個数と転移領域

リンパ節転移陽性93例の81%(75例 )は 転移 6個 以

内の症例で,転 移11個以上の症pllは11%で ぁった。ま

た,転 移 4個 以内の68%が 1領 域転移例であ り,転 移

5個 以上の91%が 2領 域あるいは 3領 域の転移例で

あった。
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表 2 転 移個数とn―因子

転移個数 n l (十 ) n 2 ( 十) n 3 ( 十) n 4 ( 十) 計

1～ 3個

4～ 8個

9個 ～

2 例

1領域転移は転移 6個 以内の症例のみに認められ,

転移 1個 といえども頭部 リンパ節転移を認めた。転移

2個 以上の症例で 2領域転移を認め,転 移 5個 以上に

なると3領 域転移を認めた(表3).食 道扁平上皮癌は

少ない転移個数で頭部から腹部に及が広い範囲に転移

する傾向を認めた。

3.転 移個数別の転移状況

転移頻度の最 も高い リンパ節群は胃上部 リンパ節

群,つ ぎに,上 縦隔 リンパ節群であった。転移 1個 で

頸部 リンパ節 (NO.lol,104)か ら胃上部 リンパ節群

まで転移を認め,転 移 2個 以上になると腹腔動脈周囲

リンパ節 (No.8,9)ま で転移を認めた。転移 2～ 5

個の42例中32421(76%)に 胃上部 リンパ節群への転移

を認め,転 移 6個 以上では,頸 部 ・上縦隔 リンパ節群

の転移頻度は50%以 上 となった。転移 5個 までは胃上

部 リンパ節群の転移頻度の増加を認めるが,転 移 6個

以上になると項部 。上縦隔 リンパ節群の転移頻度が高

くなる傾向を認めた。腹部大動脈周囲 リンパ節群への

転移は リンパ節転移11個以上の症例であった (図 2).

4.転 移 1個 の転移部位

1個 だけの リンパ節転移を認める症例は27/93例

(29%)であり,そ の中で, 4例 以上の集積を認めるリ
ンパ節部位はNo.lo6,No.1,No.7で あった。No.

106リンパ節転移は,全例右 No.lo6への転移であり左
No.106へ の転移は認めなかった。これらのリンパ節
はいずれも規約では第 1群 リンパ節に含まれていな
い,い わゆる,julnping metastasisであった。また,
Im,Ei食 道癌では規約の第4群 リンパ節に相当する
No.101に も転移を 1個のみ認めた症例もみられた。



表 3 転 移個数と転移領域

転移個数
1領域

頚   胸   腹

2領域

頸胸  頸 腹  胸 腹

3領域

頸  胸   腹
計

1個

2

3

4

2 4 / 1  1 3

4

1

2

1

1

2

1 1

2

7-10

11個～

計 2      20     22 3      1     33 934/1
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図 2 転 移個数別の転移状況

図 3 転 移 1個 の転移部位 (■=27)
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この No 106は No.101リ ンパ節 と合い接 して存在し

ているが,Im食 道癌では規約上第 2群 と第 4群 リンパ

節であ り,そ の間に第 3群 リンパ節が存在しないとい

う問題点も指摘された (図3).

5.頭 部,上 縦隔 リンパ節の転移状況

No.106リ ンパ節部位を細分してい。転移個数別に頸

部 。上綻隔 リンパ節への転移状況を検討した (図4).

転移 5個 以下の群では No.105,右 No.106リ ンパ節

への転移が 6例 以上 と多 く,他 の リンパ節部位は 2例

以下の集積であった。転移 6個 以上の群で, 4例 以上

の集積を認める リンパ節部位は左 No.101,左 No。

104,左No.106お よび No.105,右 No.106で あった。

すなわち,転 移個数の増加にともない,頭 部 ・上縦隔
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頭部 ・上縦隔 リンパ節の転移状況

回 転移 61同以上 (n = 2 4 )

□ 転移 51同以下(n = 6 9 )

リンパ節Noな101104 左 101104 106 を106前106

表 4 転 移個数と初発再発

リンパ節 臓 器 リンパ十臓器 その他 計

5個以下
n=69

154/1
(22%)

4
(6)

例
％

6個以上
n=24

1
(4)

３

１３

の左側に位置するリンパ節群への転移例が増加した。

6.転 移個数と初発再発

再発は93例中54例A(58%)に 認められ,そ の再発形

式をリンパ節再発,臓 器再発, リンパ節十臓器の重複

再発,そ の他 (局所,播 種,吻 合部)に 分類して,転

移個数別に検討した。

転移 6個以上では63%(15/24例)の症例に再発を認

め,転 移個数の増加にともない再発率も増加した.転

移 5個以下では臓器再発の頻度が高いが,転 移 6個以

上ではリンパ節再発を最も多く認めた(表4)。 このリ

ンパ節再発 9例中8例 は頭部 ・上縦隔リンパ節再発で

あり,その中の4例が,手術時,左 No.106リ ンパ節に

転移陽性であった.

7.転 移個数と予後

上縦隔 中維隔 下縦隔 胃上部腹性動脈



転移個数 症例 3年 以上 (5年 以上)

1 個

2 ～ 3

4 ～ 5

234/1

15

20

7例

4

4

( 5 )

( 3 )

( 1 )

6～ 8 1 0

9個 以上 0 0

図 5 3年 以上生存16例の転移状況
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3年 生存は転移 8個 以下の症例まで, 5年 生存は転

移 5個 以下までの症例にみられた。 3年 生存16例中15

例は転移 5個 以内の症例であ り,そ の中の 9例 が 5年

以上生存した (表 5)。 3生 例の リンパ節転移部位は,

上縦隔から腹腔動脈周囲 リンパ節群であ り,頸 部ある

いは大動脈周囲 リンパ節群への転移陽性例では 3生 例

は認めなかった。 5生 例は,中 縦隔から胃上部 リンパ

節群に転移を認めた症例であ り,上 縦隔あるいは腹腔

動脈周囲 リンパ節群転移陽性例では 5生 例は認めな

かった (図 5).

転移 3個 以内, 4～ 8個 , 9個 以上の 3群 の生存曲

線では,転移3個以内の5生率は30%,4～8個で10%
であり,転 移個数の増加にともない有意に予後不良と

なった。転移9個以上の13例中12例は術後16カ月以内
に死亡したが,転 移25個の 1例が術後18カ月の現在生

存中で社会復帰している (図6).
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IV.考   察

1.対 象例の問題点

食道癌の リンパ節転移個数を検討する場合,対 象と

する症例の選択が問題 となる.術 式ことに郭清の程度

により,郭 清 リンパ節個数はもとより転移個数も当然

異なってくる。近年,両 側の頭部郭清,上 縦隔の積極

的 リンパ節郭清が行われるようになり,著 者 らも1982

年から同部位の リンパ節郭清を行っている。い.こ の積

極的郭清を行った両側頸部郭清例の リンパ節郭清総数

は2,228個(1例 あた り74個),平 均転移個数は 7個 で,

従来の郭清例 (頭部郭清なし,上 縦隔は開胸側のみの

郭清)に くらべ, リンパ節郭清総数と転移個数の増加

を認めてお り,そ の増加の主因は頭部 と上縦隔 リンパ

節群の郭清によるものであった。このような術式の変

遷がある中で, これらの症例を同じレベルで リンパ節

転移個数の立場から検討することは若干問題 もある

が,頭部・上縦隔の積極的 リンパ節郭清の評価が定まっ

ていない現状では,合 理的 リンパ節郭清の適応決定の

ための重要な指針になりうる。

以上の点を考慮 し,今 回,Im,Ei食 道扁平上皮癌で

R2以上の リンパ節郭清 (右開胸開腹)を 行った147例

中, リ ンパ節転移陽性93例を対象として, リンパ節転

移個数に関しての諸問題を検討 した。

2.頸 部 ・上縦隔 リンパ節転移について

頭 ・胸 ・腹部の 3領 域に存在する食道の解剖学的特

殊性のため,食 道の リンパ流, リンパ節転移状況には

いまだ不明な点も少なくない.転 移 1個 の症例でも頸

部転移が存在するし,転 移 5個 でも3領 域転移を認め

るなど,食 道癌の リンパ節転移は複雑である。胸部中

下部食道癌の リンパ節転移において Key pointと なる

部位は,転 移頻度からみると左胃動脈周囲 リンパ節群

(No.1,2,3,7)と 上縦隔 リンパ節群(No 105,106)

である。en blocの リンパ節郭清が可能な左胃動脈周囲

リンパ節群転移陽性例では 5生 例が認められるが,従

来,郭 清不十分であった上綻隔 リンパ節群転移陽性例

では 3生 例までしか教室症例では認められない。これ

は, リンパ節転移陽性例の中でも予後良好である転移

1個 の転移部位の検討でも,右 No.106の 転移例が最

も多いにもかかわらず, 5生 例が認められていないこ

とも一致する。これらの結果は頭部 ・上縦隔郭清が不

十分と思われる比較的古い時期の症例が主であ り,最

近の積極的上縦隔郭清症例での結果でどうなるかは今

後の検討課題の一つである。

今回の頸部 。上縦隔 リンパ節転移を検討す るにあ
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図 6 転 移個数別の生存曲線
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たって,規 約上の問題点が 2, 3う きば りにされた。

すなわち,ひ とつは R‐numberの 規定の問題であ り,

上縦隔をどの程度郭清 した場合,R2も しくは R3と し

て半J定するかである。この上縦隔は技術的に en bloc

な リンパ節郭清が困難な部位であ り,従 来より術者の

主観的判定によることが大であった。最も新 しい第 6

版の規約では上縦隔の各 リンパ節の説明が加えられ

た。ことに胸部気管 リンパ節 (No.106)の 規定に関し

ては,「上部は気管 と腕頭動脈交叉付近から,気 管分岐

角直上までの気管で,気 管の前面および両側壁に接 し

て存在するリンパ節群である。…」 と気管全周に存在

するものとしている。これらの リンパ節群を全て郭清

するとなると,い わゆる拡大 リンパ節郭清つが必要で

あり,対 側の気管側壁に接した リンパ節郭清の不十分

な症例を,ど のような R・numberと するか規約上明瞭

に表現されていない.も う一つの問題点 として,頚 胸

移行部の No.106と No.101の 規約上の gradingの 問

題がある。この両者はお互いに接 しているが,Im食 道

癌では前者は第 2群 リンパ節であ り後者は第 4群 リン

パ節 と規定され, この間には第 3群 リンパ節が存在し

ない。著者らの RIに よる食道 リンパ流の検討Dで も,

両者は左右反回神経周囲 リンパ節群 として同じグルー

プの リンパ節とみなされるものである.

頭部 ・上縦隔の転移個数の検討からリンパ行性進展

を考察すると,転 移 5個 以内では頸部 ・上縦隔の右側

に位置するリンパ節の転移頻度が高いが,転 移 6個 以

上になると,頭 部 ・上縦隔への転移例が増加するだけ

でなく,左 No 101,左 No.106,左 No.104の 転移頻

度が増加することから,胸 部中下部食道癌の頭部 ・上

縦隔への リンパ節転移は,ま ず,上 縦隔の右側に位置

するリンパ節群,つ ぎに,転 移個数の増加にともない,

頭部 ・上縦隔の左側に位置するリンパ節群に転移する

ものと思われる。その中に頻度は少ないが,上 縦隔 リ

ンパ節群 とは離れて存在するNo.104リ ンパ節にも転

移 1個 の転移例も認められてお り,胸 部食道から左右

の No.104リ ンパ節への直結型の リンパ流ゆも稀に存

在すると考えられる。これらの転移様式は上縦隔の拡

大 リンパ節郭清つの適応 と, この部位に再発が多い理

由を考えるための重要なポイントになる。

また,No.106左 右に関しては手術時,左 No.106に

転移 した症例の 3生 例はなく,再 発もこの部位に多 く

認めること,および,転移 1個 の症例ではな No.106ヘ

の転移は認めないことから, この左 No.106の リンパ

節は右 No.106に くらべ予後不良な リンパ節部位 と考
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えられる.上 縦隔 リンパ節の細分化を早期に行い,標

準的郭清範囲を明瞭にし, この部位の リンパ節郭清の

意義を検討すべきである。

3.転 移個数 と予後

リンパ節転移陽性例の中でも,転 移個数の多寡は予

後 と密接な関係がある。.藤 回らりは食道癌234例の検

討で,転 移 5個 以上の群には 2生 例を認めなかったと

し,また,大森1のも転移 3個 以上では 3年 以上の生存例

を認めなかったとしているが,い ずれの報告も1981年

より以前の症例を対象としたものである。今回の対象

例は1986年12月までの比較的最近の症例であるため,

転移 1～ 3個 の 5生 率30%と なり,転 移 5個 までの症

例に 5生 例を認めている。また,1982年 から開始した

教室の頸部郭清例の生存率も,従 来の郭清例にくらべ

良好 となっていることからい,転 移 5個 前後の症例ま

では積極的 リンパ節郭清の効果を十分期待できると考

えられ,と くに,No.106左 右の リンパ節郭清が食道癌

の予後の改善につながると思われる.

さらに,転 移 6個 以上になるとリンパ節再発 (とく

に頭部 ・上縦隔 リンパ節)が 増加し,頭 部 。上縦隔の

左側に位置するリンパ節の転移頻度が増加することか

ら,転 移個数の多い症例では上縦隔の拡大 リンパ節郭

清つを行 う必要があると思われる。しかし,転移 8個 の

症例までしか 3生 例が認められなかったことから,転

移個数の多い症例に対する積極的 リンパ節郭清の限界

も十分に認識 し,強 力な合併療法を付加する必要があ

る。
一方,転 移 9個 以上の13例中12例は術後16カ月以内

に死亡 したが,転 移25個 (154個の リンパ節を郭清)の

1例 が術後18カ月の現在社会復帰している。この症例

は,手 術時,左 鎖骨上 リンパ節に 4個 ,上 大静脈前方

の前縦隔 リンパ節に 1個 ,左 腎静脈下方の動静脈間 リ

ンパ節に 2個 の転移が存在した。また,転 移49個の 3

領域転移の 1例 では,大 動脈の両側に16個の転移を認

め,術 後 3カ 月で他病死 した割検時には,lcm内 外の

肺,肝 ,副 腎の転移および リンパ節郭清断端の再発を

認め,全 身の癌転移によるいわゆる悪液質 ともい うべ

き剖検結果であった。いずれの症例も積極的 リンパ節

郭清により相対非治癒切除になりえたが,大 動脈周囲

の リンパ節郭清の適応を考えるうえで興味深い.腹 部

大動脈周囲 リンパ節の郭清に関 しては,同 部位に 1

～2個 の転移しか存在しない場合で,根 治切除になり

うる条件が整えば,積 極的 リンパ節郭清の適応 となり

うると思われる。もし,こ の条件に加えて Virchowリ
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手術時,左 No 106転 移陽性例では,頭 部・上縦隔 リン

パ節再発に注意すべ きである。

6.転 移 3個 以内の 5生 率は30%で ,転移 4個 以上に

くらべ,有 意に良好 な生存率であった, 3生 例は転移

8個 まで, 5生 例は転移 5個 までの症例であった。
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ンパ節転移(左No.104)が認められる場合,腹 部大動

脈周囲 リンパ節の郭清を行 うか否かは,今 後の検討課

題であろう,現 状では転移 9個 以上の症例の予後は不

良であ り,転 移個数が多い場合,外 科的治療範囲を逸

脱 した症例も数多 く存在すると考えられる。 こ のよう

な状況では,転 移 リンパ節の適確な術前診断11)とリン

パ節転移状況にあった適切な手術術式の選択が必須で

ある。

V 。ま と め

右開胸開腹・R2以上の郭清を行った Im,Ei食 道扁平

上皮癌 リンパ節転移陽性93例の転移個数を検討し,以

下の結果を得た。

1. リンパ節転移陽性93例の81%は 転移 6個 以内の

症例であった。転移部位に関しては,転 移 4個 以内の

68%が 1領域転移例で,転 移 5個 以上の91%が 2領 域

あるいは 3領域の転移例であった。

2.転 移 1個 といえども頭部 リンパ節転移を認めた.

転移 5個 以上になると3領 域転移例を認め,少 ない転

移個数でも頭部から腹部に及が広い範囲に転移する傾

向が認められた。

3.転 移 1個 の転移部位では,右 No.106,No.1,

No.7リ ンパ節の転移頻度が高率であ り,左 No 106

への転移例は認めなかった。N01,N07転 移陽性例

では 5生例を認めたが,右 No.106転 移陽性例では 3

生例のみであった。

4.転 移 5個 以下では胃上部 リンパ節群の転移頻度

が最も高 く,頂部・上縦隔 リンパ節群では No.105と 右

No.106へ の転移例を多 く認めた。転移 6個 以上では,

頸部・上縦隔 リンパ節転移例が増加 し,と くに,左 No.

101,左 No.104,左 No.106の 転移頻度が増加した。

5.転 移 5個 以下では臓器再発の頻度が高いが,転移

6個 以上では リンパ節再発を最も多 く認めた。とくに,




