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大腸癌切除例328例の中で低分化型腺癌 8 4al,未分化癌 5例 ,印 環細胞癌 4例 の計17例を低,未 分化

型癌として大腸癌取扱規約にのっとり,臨 床病理学的検討を加えた。

低,未 分化型癌は男女ほぼ同数で,大 腸癌全症例の約 5%を 占めた。高 ・中分化型腺癌と比較して

S状 結腸には少なく,右 側結腸に多かった。平均年齢は高・中分化型腺癌に比較して約 5歳若かった。

組織学的進行度ではstage lt O例,stage H i 3例,stage III t 7例,stageIV i 6例,stage V i l

例で,早 期癌は 1例 もなく,進 行例が多かったが肝転移は 1例 もなかった。

索引用語 1大腸低分化型癌

はじめに

大腸癌はそのほとんどが高 。中分化型腺癌であり,

胃癌と異なり低分化型腺癌,未 分化癌,印 環細胞癌は

きわめて少ない。したがって, これら低分化型腺癌,

未分化癌,印 環細胞癌に関する臨床 。病理学的な報告

も少ない。今回われわれの施設で切除された大腸癌症

例について,高 。中分化型腺癌と比較して低分化型腺

癌,未 分化癌,印 環細胞癌の病理学的特徴を検討した

ので報告する。

対象 ・方法

1965年から1987年まで京都府立医科大学第 1外科で

経験した大揚癌切除例のうち,資料を検討しえた328病

変を対象とした。家族性大腸ポリポージス,潰 瘍性大

腸炎など大腸癌に特別の背景因子を有していると考え

られる症例は除いた.肉 眼的分類は新鮮標本ないし固

定標本の粘膜面よりの観察を主として決定し,必 要に

応じて割面の所見を参考として決定した。腫瘍の大き

さは新鮮切除標本を計測し,主 病巣の最大径とした。

大腸癌取扱い規約にのっとり,術 中所見と新鮮切除標
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本の肉眼的所見により,肝 転移,腹 膜播種性転移, リ

ンパ節転移,壁 深達度,腹 腔外遠隔他臓器転移を決定

した。組織標本の作製は原則として,直 腸では前壁に

沿って,直 腸以外の部位では間膜反対側に沿って切 り

開き10～20%中 性ホルマリンによって処理したホルマ

リン固定標本を用いた。病変の中心部を通る腸管の縦

軸に沿って切 り出し,パ ラフィン切片とした。染色は

通常のヘマトキシリン・エオジン染色を全例に施行し

たほか,必 要に応じて PAS,Alcian Blue染 色を行い

組織学的に壁深達度, リンパ節転移と原発巣の癌の分

化度を検討した.組 織分類は大腸癌取扱い規約にのっ

とり,標 本上で面積的に優位な組織像をもって組織型

とした11こ のうち低分化型腺癌,未 分化癌,印 環細胞

癌を低,未 分化型癌とした。

結  果

1.組 織学的分類

組織学的に主病巣の分化度を検討した328病変 (327

例)の うち,低 分化型腺癌は 8病 変 (2.4%),未 分化

癌は 5病 変 (1.5%),印 環細胞癌は 4病変 (1.2%),

合計17病変 (5.1%)を 占めた (このうち低分化型腺癌

の l fplと印環細胞癌の 1例 とは異時重複癌であった).

高および中分化型腺癌は304病変 (92,7%),粘 液癌は



1989年 10月

328(100 %)

図 1 低 分化型腺癌 (上段),未 分化癌 (下段)の 代表

例 (×100)

7病 変 (21%)で あった,ま た,扁 平上皮癌等他の癌

腫は認めなかった(表 1)。図 1は低分化型腺癌,未 分

化癌の代表Trlの組織標本である。

2.年 齢,性 別

性別および年齢について検討した。低,未 分化型癌

17病変では男性 9,女 性 8と ほぼ同数で性差を認めな

かった。また,高 ・中分化型腺癌304病変では男性171,

女性133とやや男性に多い傾向であった。年齢では,低,

未分化型癌は平均57.4歳で高 ・中分化型腺癌の平均

63.5歳に比べ,約 5歳若かった (表 2,3).

3.肉 眼的分類

低,未 分化型癌では 1型 :2例 (118%), 2型 :12

例(706%), 3型 i3例 (17.7%), 4型 :0例 (0%)

に対して,高 ・中分化型腺癌では 0型 110例 (3.3%),
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表 2  性 別

表 3 年 齢分布

20+( 30代 40+ミ 50代 抽代 70+ミ

高 ・中分化型腺癌 3

低 ・未分化型滞 0 1 2 2 1 2 0

低分化型腺癖

印環細胞帰

末分化癌

0

0

0

1

0

1

2

0

0

2

3

1

2

0

2

0

0

0

粘液癌 0 1 3 1 1 ] 0

全症例 3

平均年齢 今症例     :629歳

高・中分化型腺癌 :635歳

低・未分化型癌 :574歳

1型 t46例 (15.1%), 2型 1216例 (711%), 3型 :

31471(10.2%), 4型 :14/1(033%)の 同様の傾向を

示した。低,未 分化型癌のうち,印 環細胞癌では 4例

中 34/1が3型 であった (表 4).

4.大 きさ

最大径は25～ 11 0cm,平 均5.lcmで あった。

5,占 拠部位

大腸癌取扱い規約にのっとり大腸を盲腸 (C),上 行

結腸(A),横 行結腸(T),下 行結腸(D),S状 結腸(S),

直腸 (R)に 区分し,C,A,Tを 右側結腸,D,S,R

を左側結腸とした。低,未 分化型癌では右側結腸に 8

病変 (47%),左 側結腸に 9病変 (53%),高 ・中分化

型腺癌では右側結腸には70病変(23.0%),左 側結腸に

は234病変 (77.0%)であり,低 ,未 分化型癌は右側結

腸に多く認められた (0.01<p<0.05有意差あり,表

5 ) .

6.組 織学的進行度

腹膜播種性転移を P,肝 転移を Hで 表した,表 6,

7の ごとく低・未分化型癌は stagelt O例,stage II:

3421, stage III: 7例, stageIV i 6例 , stage V l l

例であった。壁深達度は全例 ss以上であり,高 ・中分

表 1 組 織型

高 ・中分化型腺癌

低 ・未分化型癌

低分化型腺癌

未分化癌

印環細胞痛

粘液癌

(927%)

( 51%)

( 24%)

( 15%)

( 12%)

( 21%)

男 女

高 ・中分化型腺癌

低 ・未分化型癌

低分化型腺癌

未分化)嘉

印環細胞癌

粘液癌

171

9

5

1

3

5

133

8

3

4

1

2

304

17

8

5

4

7

全症f4‐l
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化型腺癌と比較して進行したものが多かった。また,

肝転移は表 8の ごとくで高 。中分化型腺癌では14.5%

に認められたのに対して,低 ・未分化型癌では 1例 も

認められなかった。

考  察

大腸癌はそのほとんどが高 。中分化型腺痛であり,
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表 4 肉 眼的分類

中 ・高分化型腺癌

1 7 ( 5 6 % )

3 4 ( 1 1 2 % )

1 9 ( 6 . 3 % )

15(54%)

82(269%)  770%

137(450%)

Ｃ

Ａ

Ｔ

側

腸

右

結

Ｄ

Ｓ

Ｒ

側

腸

左

結

低,未 分化型癌 (低分化型腺癌 ・未分化癌 ・印環細胞

癌)は 少ない。諸家の報告では,低 ,未 分化型癌の頻

度は, 4%分 , 6%め という。これは大腸腺癌の組織分

類が,胃 癌に準じて決められたためである。.欧 米で

は,大 腸癌の組織分類は,分 化度の高い方からgrade

l～3(1～ 4)に 分け,そ の割合は Bockusに よれば,

(%)

0 型 1 型 2 型 3 型 4 型

高 。中分化型腺癌 1 0 ( 3 . 3 ) 46(151) 216 (71 1) 31(102) 1(0 33)

低 ・未分化型癌

低分化型腺癌

未分化癌

印環細胞癌

2 ( 1 1 8 )

1

1

0

12 (70.6)

7

4

1

3 ( 1 7 7 )

0

0

3

粘 液 癌 1(28 6) 3 (42 9) 2 (28 6) 0

表 5 占 拠部位 (例数(%))

(Ⅲ001<p005 有 意差あり)

2(12%)

6(35%)      47%・

0

0

2(12%)      53%

7(41%)

表 6 組 織学的進行度

年齢 性別 組 織 型 壁進達度 リンパ節転移 P H Stage

男

男

男

男

女

女

男

女

女

男

男

男

女

女

女

男

女
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低分化型腺癌

低分化型腺癌

低分化型腺癌

印環細胞癌

印環細胞癌

印環細胞癌

印環細胞癌

未分化癌

未分化癌

未分化癌

未分化癌

未分化癌

Ｓｌ

弱

Ｓ

弱

Ｓ

Ｓ
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(症例 3と 12は異時重複癌であった.)



全 症 4 7 ‐l
高 ・中分
化型腺癌

低 ・未分
化型痛

粘 液 癌

stage I 0 0

stage II 3 0

stage llI 7 2

stage IV 4

stage V l 1
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表 7 進 行度

表 8 肝 転移

grade l 1 20%,grade 2 t 60%,grade 3:20%であり,

この順に予後も悪いという。,ま た,低 ,未 分化型癌は

右側結腸に多いという報告があり,わ れわれの結果で

も同様であった。。これに対する説明はほとんど記載

がない。大腸発癌のメカニズムには食事を含めた発癌

物質あるいは発癌プロモーターの関与が,重 要視され

ており,大 腸癌多発国における近年の右側結腸癌の増

加は これ らの要因が関与 しているといわれてい

る。つ。しかし,こ れらの文献において組織型の増減に

関する記載は見当らない.わ れわれの結果でも年次の

推移における増減の傾向は認められなかった.一 方,

動物実験における大腸化学発癌においては,低 ,未 分

化型癌は右側 (口側)結 腸に多い的。年齢に関しては,

われわれの結果では低分化型大腸癌の平均年齢は,全

症例のそれに比べ,約 5歳若かった。欧米では分類が

異なるために同一に論じることはできないが,先 の

Bockusに よれば,高年齢になるほど,low gradeのも

のが増えるという。.一 般に大腸癌においても低分化

のものほど悪性度も高いと考えられているが,低 分化
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型腺癌 よりも中分化型腺癌の方が予後が悪いとい う報

告 もある。.わ れわれの症1/11では近年のものまでを含

めたために長期予後を出す ことはできなかったが,早

期癌は 1421もなく,全 例壁進達度は ss以上であ り,進

行 したものが多かった。

ま と め

低,未 分化型癌 (低分化型腺癌,未 分化癌,印 環細

胞癌)17例 を検討 し以下の結論を得た。

1)低 ,未 分化型癌は男女ほぼ同様で,全 症421の約

5%を 占めた。

2)S状 結腸には少なく,右側結腸に多い傾向であっ

た。

3)平 均年齢は全症frllより約 5歳 若かった。

4)早 期癌は 1例 もなく,進 行4/11が多かったが,肝 転

移は 1例 もなかった。
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肝転移例/例数 (%)

44/328 (13 4)

44/304(145)

0/17(0 )




