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 研究目的並びに実験方法

 胃愚に対する手術適応の拡大に伴ないン手術操作により繕細胞が手書燈野に剥落し,これが癌再

 発の原1齪となることは十分に考えられるところである。この観、点から著春は当教室'で手術された

 胃癌116例について開腹直後,手術操作前および開腹直前手術摸作後の2回にわたり腹鰹内を

 生理食塩水で洗滌し,洗滌液中の癌細胞を検索してつぎの結果を得た。

検索成績

 U)検i素116例中49例(42.2%)に癌葦紹月包が陽ぜ生と半奪定されたカ{,こ,れら49例のうち

 遊離癌細胞だけしか見出されなかったものはわずかに5例で、,飽の44例に於いては遊離癌細胞の

 蔽かにいわゆる島(工nse■)ン花冠(箪08e七te),なレ・し線腔を形成した癌細胞,あるい

 は索状醗列を示した纒細厚包群が見出された。

 12〉癬細胞の潤定には従来の形態学的基準の飽に,腫瘍の漿膜面よ匂作製したスタンプ標本あ

 るいは組織標本にお・ける癒1細胞と洗轍塗撫票本との比較鏡検は癌細胞判定に有力な指標となる

 ことを知った。

 偶癌細胞陽性49例に撫ける手術操作崩痴よび後別に陽性率をみると,操作前後とも陽性の

 ものが50例で最!とも多く・これは116例の25.9%にあたま)・つレ、で操作後のみ陽{生16例

 (窪5.8%『),操作前のみ陽性け僅かに5例(2.6%)にすぎなかった。

 ㈲手術々式圃の洗滌液中越総胞陽性率け通常胃切除では引例刺2例(窪97%),奨

 金捌および噴門切除では2ア例中謹7例(62.9%),鍔腸吻合沿よび単開腹に終った例では

 28例中20例(71、4%)であった。通常切除齢よび全捌噴門切除例で癌細胞陽性であった

 29例のうちて5例では手術操作前には陰性であったが,操作後に陽性となったものであった。

 (5)漿膜網膜愚播種程度(教室のP.C.分類)馴の癌細胞陽性率については,P.C.G22

 例では癌細胞陽性例醐例もなGP.G.140例では陽性9例(22.5%),P.G.近56例

 では陽性27例(75.0%)}P.C.磁18例では陽性15例(72.5%)となり,漿膜網膜癌

 播種の程凌と賜姓率との聞には平行関係が認められた。

 (ω漿膜網膜における癌浸潤状態を組織学的蔚よび肉眼的所見より工型(組織学的に小癌胞巣
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 が瀰漫性,浸潤性に増殖し,肉眼的に漿膜面は充血性徴綱顎粒状,窟たは灰白色粗造斑紋状を呈

 するもの),五型(組織学的に小癌胞巣が浸潤牲増殖を示す部と種々の大きさの癌胞巣が結合織

 増殖1を伴ない限局性増殖を示す部とがみられ,肉眼的に微細頼粒状斑紋状を呈する部と粗大顎粒

 状結節状を釈す部とが混在するもの),皿型(組織学的に橿細胞が大きな胞巣,著明な際際を形

 成し,周囲の結合織増殖が著るしく,膨張性増殖を示すもので肉眼的に漿膜面は結節状を呈する

 もの),理(肉眼的に腫瘍部が炎症性瘢痕状となり,組織学的に癌細胞が少数散在性にみられ

 るが全く欠くもの)に分類し,沓型別の癌細胞陽性率をみると,1型25例中"例(4Z5.鬼),

 五型46例中8例(50.0%)・蟹型窪8例中7例(58.9%)・]V型9例中5例(53.5%)で,

 1ン五型け紅ン1▽型に比し高率であった。

 (7)リンパ節転移の程慶別の癌細胞陽性率は,非転移例でけ28例中陽性2例(Z1劣),小

 轡リンパ節,大轡リンパ飾,幽門上リンパ節,幽門下リン'パ締,左右蟹門リγバ節など胃壁に接

 して侮る1次リγパ灘転移例では27例中陽性8例(226%'),総肝動駄,左胃動豚,脾鋤詠

 齢よび腹腔動詠周囲の2次リンパ節にまで転移が波及していたもの41例中陽性25例(56.1

 %),2次りγパ節以上の遠隔リンパ節転移例では2e例中陽性16例(8α0%')であった。

 以上のごとく現在われわれの手術の対象となる大部分の腎癌例,ことに癌浸潤が漿膜網膜にま

 で波及している例では,かなりの頻度に手術時腹腔内に癌細胞が撒布されることが判り,とくに一 !

 淀目されたと二とは1根治手術が娼来た例のうちでも手斎翫操作前には刃菱腔洗滌液に癌細胞が陰性であ

 ったにもか』わらず操作後に陽性となった例が少なからず認められたことである。

結 語

 かxる剥落癌細胞が術後の再発にどの程度の意義を有するかけ未だ不明の点も多く,今後の問

 題であるが,従来多ぐの学蕾により剥落癌細胞の着床によって起つたと、思われる局所再発例が報

 告されている事実に鑑み,賢愚手術に際してば癌紐胞の撒布を錫来るだけ防ぐよう配慮する必要

 がある。
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 審査結果の要旨

 近年外科掌の進歩により,胃癌についてもその手術適応が拡大され,可成り進んだ例にも複雑

 合併切除が行われたり,また可及的広範囲切除など根治手術への努力がなされている。一方これ

 ら複雑な手術操作によ匂癌細胞が手術野に剰落撒布され痴り、血行性に撒布され,癌再発の原因

し

 となる危険性も十分考えられる。著者はこの点に蒲目し,最近教室にかける手術周癌116例に

 ついて腹腔内洗滌液中の癌細胞を検索し,1)検索症例の42.2%の高率に腹腔内洗滌液に癌細

 胞が見出されること,2)癌細胞陽性例のうち手術操作前後別に陽性率をみると,手術操作後

 では殊に高率を示し・また通常胃切除例よりは複雑な手術操作を伴なう胃全捌かよび噴門切除例

 に高率であり,癌進展度の進んだ胃腸吻合例や単開腹例に癌細胞陽性率が高いこと,3)リンパ

 節転移が2次リンパ節以上に及んだ例では非転移例」次リンパ節転移例と坤較して癌綱胞陽性

 率も高くなること,並びに4)癌細胞陽懲は漿膜網膜にかける癌浸潤の広さに並行して高率と

 な診,また漿膜面癌浸潤犬態を肉眼的7艦織学的に比較検討して,癩蔓性浸潤性1増殖を示し,肉

 眼的に充血性微細.穎粒状乃至灰白色粗造,斑繊犬のものでは,膨脹性増殖を示し粗大穎粒状乃至

 結状のものに比し癌鞭胞が剥落し易い等を認めている。著者のこれらの検索成績のうち將に海員

 されたのは次の点である。すなわち検索例のうち手術操作前には腹腔洗滌液に癌細胞が陰性で訪

 ったにもか玉わらず,操作後に陽性となった例が可成り認められ・手術操作により癌細胞が腹腔

 内に撒布される事実を明らかにしていることである。しかも操作前後の洗滌液中癌細胞数をみて

 も操作前に比し蟹粋後には10箇以上比較的多数の癌細胞が見出された例が多いことを認めてい

 る。このことは展冶手術により癌病巣を除去し得たとしても手術操作中に腹腔内に撒布された癌

 細胞に量る術後再発の可能性を示唆するものである。癌細胞の剥落に手術操作がどの程度関与し

 ているかに関する研究は少なく,簸OOτeが胃癌,卵巣癌で手術操作によ診腹腔門剥落細胞の明

 らかな増加を認めたと報告しているに過ぎないb従って著者の上述の成績は外科医にとっては1重

 要な問題であるだけに注目に値する知見である。

 以上藩老の検索成績㎏胃癌手術に際し・手術操作により可成りの癌細胞が手術野に鋼落する事
 実を確認したもので7術後の転移・再発が劉落癌細胞によるとの報告も少なくないので胃癌手術

 に際しては癌細胞の剥落を掲来るだけ防止する工夫,或いは剥落癌細胞に対しては着床,発育を

 抑える方法の必要性を示唆するもので,胃癌治療上に貴重友研究と考えられる。
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