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A. 研究目的 
I 期非小細胞肺癌は手術が第一の根治治療
とされているが、中には早期に再発、転移
を来たし予後不良な経過を辿るものも存在
する。肺癌の予後因子は、病理病期以外に
も、年齢、性別、喫煙歴、CEA 値、腫瘍分
化度、腫瘍径、バイオマーカーなど多くの
報告がある。血管浸潤（BVI）も予後不良
因子であるという報告も多数みられている
ものの、現行の TNM 分類には反映されて
いない。そこで我々は、I 期非小細胞肺癌完
全切除例を対象としてBVIが予後にどのよ
うに影響するのかを客観的に評価するとと
もに、追加治療の必要性の検討を行うこと
を研究目的とした。 
 
B. 研究方法 

1999～2007 年に、当院で完全切除された病
理病期 I 期 非小細胞肺癌 694 例を対象と
した。さらにリンパ節転移陰性の病理病期
IIA 期の症例と予後の比較を行った。本研
究では術前補助療法施行例、低悪性度腫瘍
は除外した。腫瘍における血管浸潤の評価
に関しては、Elastica van Gieson（EvG）
染色を用いて行った。BVI に加え、その他
各臨床病理学的因子（年齢、性別、喫煙歴

の有無、腫瘍径リンパ管侵襲の有無、組織
型、術側、術式など）について、生存、再
発を event として統計学的に解析を行った。 
 
（倫理面への配慮） 
本研究は後ろ向きの研究であり、研究対象
に何ら侵襲や負担をかけるものではない。
包括同意の範疇にあると考える。 
 
C. 研究結果 

病理病期 I 期非小細胞肺癌における BVI 陽
性例は 29.0％であった。全症例の 5 年生存
率（5 生率）は BVI 陽性、陰性はそれぞれ
90.5%、66.0%であった（p<0.010）。病理
病期別に予後因子の検討を行ったところ、
多変量解析の結果から、IA 期においては高
齢、腫瘍径 2cm 超、非腺癌とともに BVI
陽性（HR = 2.59、p =<0.001）が有意に予
後不良であった。同様に解析を行うと、IB
期においては男性、リンパ管侵襲、BVI 陽
性（HR=2.35、p<0.010）が有意に予後不
良であった。さらに T 因子と BVI の有無で
予後解析を行うと、BVI 陽性の T1a、T1b、
T2a 症例（5 生率：94.5%, 82.7%, 90.9%）
はそれぞれ BVI 陰性例（5 生率：87.5%、
65.9% 、 61.8% ）より有意に予後不良

研究要旨 
手術により根治しうる I 期非小細胞肺癌においても、予後不良な症例が存在する。
これらの予後不良因子は複数報告されており、組織学的な血管浸潤も予後因子の
一つであるが、TNM 分類へは未だ反映されていない。我々は、当院で完全切除さ
れた病理病期 I 期非小細胞肺癌を対象として、血管浸潤を含めた臨床病理学的因
子と予後の検討を行った。その結果、血管浸潤は予後不良因子であり、さらに T
因子別においても血管浸潤陽性例は有意に予後不良であった。弾性線維染色は客
観的な血管浸潤の評価を可能にし、正確な予後を推測しうる。血管浸潤が陽性の
症例は早期であっても術後補助療法の必要性を検討するとともに、現行の TNM 分
類に血管浸潤を組み込むことは重要であると考えられた。 



 

（p<0.001）であった。さらに BVI 陽性の
T1a、T1b、T2a 症例は、それぞれ現行の
TNM 分類第 7 版の IB 期、IIA 期、IIA 期
と同等の予後であった。 
 
D. 考察 
病理病期 I 期の非小細胞肺癌において、BVI
は現行の TNM 分類には反映されていない
が、予後への強力な影響を有する因子の一
つである。弾性線維染色である EvG 染色に
より BVI の評価は客観的に可能であり、正
確な予後の反映には重要であると考える。
BVI は臨床病期へ組み込むことは困難であ
るが、切除肺の病理検索には導入し、術後
補助療法等を考慮するなど、治療戦略決定
の情報とすべきである。病理病期として、
TNM 分類に組み込むことを検討する必要
があることが示唆された。 
 
 
E. 結論 
病理病期 I 期非小細胞肺癌完全切除例にお
いて、BVI 陽性は予後不良因子であった。
各 T 因子における BVI 陽性例は、陰性例に
比し予後不良な集団であり、BVI を考慮し
た病期分類を作成することがより予後を正
確に反映しうると考えられた。さらにこの
ようにBVI を有する予後不良な集団に対し
ては、術後補助療法も考慮すべきであると
考えられた。 
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