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を明らか とする .

【対象と方法】198 1 年 - 2 002 年に 当科で N o .1 6

リ ン パ 節郭酒 ( 摘出リ ン パ 節個数 10 個以上) を

伴う胃切除を施行さ れた 183 例 の初発胃癌症例 の

うち病理学的 に転移 が認め られた 5 0 例を対象と

して再発形式の 検討を行 っ た .

【結 果】 ①男 : 女 - 2 8 : 2 2
, 手術時平均 年齢

5 6 .0 才 (2 7
-

78) . 対象 50 例中43 例 (8 6 % ) で再

発が認 め られた .

②再発形式は リ ン パ 節再発 2 0 例 (40 % ) , 血行

性再発 15 例 (30 % ) , 腹膜播種15 例 (3 0 % ) , 局

所再発 1 例 (0 . 5 % ) で あ っ た . リ ン パ 節再発群

で は N o .1 6 リ ン パ 節再発 が最 も多く 16 例 , 次 い

で 肝門部リ ン パ節再発2 例, Ⅵ r c h o w リ ン パ 節再

発 2 例 で あ っ た . 血行性再発群 で は肝転移 が 1 0

例で最 も多か っ た .

③再発形式別 の 背景因子と して , 血行性再発群

で は分化型腺痛が多く み られた ( p < o .oo 1) . ま

た
, 腹膜播種群 の 肉眼型は 3 型 が 7 例 , 4 型 が 5

例で あり 2 型 はみ ら れなか っ た .

④無再発生存期間は血行性再発群 で腹膜播種群

に比べ て短か っ た (p
- 0 .02) .

⑤生存期間で は各再発形式群で有 意差 は なか っ

た .

⑥ N o .1 6 リ ン パ 節転移個数別にみ ると , 転移 リ

ン パ節 1 個, 2
- 1 0 個, 11 個以上 の 3 群 の検討で

は生存期間, 再発形式 に有意差 はみ られなか っ た .

⑦ N o .1 6 リ ン パ 節再発部位 の検討 で は, 初回手

術時転移 陰性の 部位に再発 した症例が み られ た .

中で も, a 2 領域で は初回手術時転移 陰性で 同部位

に再発 した症例が 4 例あ っ た .

【結語】 N o .1 6 リ ン パ 節転移陽性胃癌 の 再発形

式 は い ずれの 形式もみ られた が, リ ン パ 節再発 の

頻度が高く, 中で も N o .16 リ ン パ 節再発 が最も多

か っ た . 再発部位の 検討か ら特に a 2 領域の 完全

郭漕が困難で ある と思われた .
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【目的】 当科 におけ る早期胃癌 に対 する低侵襲,

機能温存手術につ い て の 現状を明らか に し, その

有効性や問題点などを明らか にする .

【対象と方法】20 01 年 1 月か ら 20 02 年 1 0 月ま

で早期胃癌に対 して幽門側 胃切除術が施行 された

1 8 例を対象に した . 対象例に つ い て , 手術侵襲,

手術精度 , 術後 Q O L を比較検討 した .

【結果】 手術方 法は D l 郭清 ( D l) が 5 例 , 腹

腔鏡下手術 D l 郭清 (I l l) G D l) が 3 例, 神経非

温 存 D 2 郭清 ( D 2) が 7 例 , 神経温存 D 2 部活

( A N P D 2) が 3 例で あ っ た . 手術侵襲 : 手術時間

で は I A D G D l が D l より有意 に長か っ た が , D 2

と A N P D 2 と で は差 はな か っ た . 出血量, 在院日

数 に お い て は D l と I A D G D l , D 2 と A N P D 2 に

差 は なか っ た . 手術精度 : 郭清リ ン パ 節個数で は

A N P D 2 は D 2 よ り 有 意 に 多か っ た が , D l と

I A D G D l で は差 はなか っ た . 術後 Q O L : 体重の

変動, 血清ア ル ブミ ン値, Q O L 評価票調査 に お い

て D l と I A D G D l , D 2 と A N P D 2 に差 は な か っ

た
.

【結論】 現在まで の と こ ろ, 低侵襲, 機能温存手

術に明 らか なメ リ ッ ト は認 め られて い ない .
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