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概要　子宮頚癌領域 リン パ 節 の 免疫学 的意義を追求する た め に ，広汎性子宮全摘術施行症例 の 摘出 リ ン

パ 節 に お け る リ ソ パ 球 サ ブ セ ッ トの 出現態度 を モ ノ ク ロ
ーナ ル 抗体 を 用 い て 免疫組織学的 に 観察し，同

時 に 頚癌 の 進 行度 や リ ン パ 節転移 の 有無 と の 関係 に つ い て も検討 を 加 え た ．用 い た 抗体 は そ れ ぞ れ　pan
T ，killer／suppressor 　T ，　 helper／inducer　T 　cell を識別す る と い われ る抗 Leu　 1，抗 Leu 　2，抗 Leu　3

抗体 お よ び NKIK 　cell を識別す る と さ れ る抗 Leu　7，抗 Leu　l1抗体 で ある．

　非転移 リ ン パ 節の 検討で は Leu 　ll陽性細胞を 除 く い ずれ の 細胞 も Ib期非転移群で 最 も著明 に 出現

し，Ia期や Ib期転移群 お よ び II期症例 で は そ の 出現は 比較的少数であつ た．転移 リン パ 節に つ い て 転移

病巣 が 微小 なもの と広範な もの と を比 較す る と，前者に お い て 明 ら か に各細胞 の 出現が優勢で あ り，こ

とに Leu　7陽性細胞 の 出現程度は 非転移症例以上 で あっ た ．

　つ ま り，領 域 リ ン パ 節 に お け る 各種 免疫担 当細胞 の 出現態度 は 原発巣や 転移巣の tumor 　volume と密

接 に 関係 して お り， こ れ ら リ ン パ 節が子宮頚 癌 に 対 す る宿主 の 免疫学的 Barrier と し て 重要 な 意義 を 有

し て い る こ と が リ ソ バ 球 サ ブ セ ッ ト レ ベ ル で 推 察 さ れ た．ま た 転移 リ ン パ 節 と い え ど も転 移 巣の 大 き さ

に よ つ て は な お活発な免疫能を 保持 して い る こ とが示唆 され た ．

Synopsis　 We 　perfomed　an 　immunohistochemical　study 　on 　the 　distribution　of 　lymphocyte 　subsets 　in　the

regional 　lymph 　nodes 　in　uterine 　cervical 　cancer ．　 The　lymph 　nodes 　from 　patients　with 　cervica 】cancer 　were

stained 　with 　monoclonal 　 antibodies 　to　Leu　1，2．3　 and 　7，　 as 　the　indicators　 of 　pan 　T，　 killer／suppressor 　T，
helper／inducer　T ，

　and 　NK ／K 　cells
，
　respectively ．

　On　the　lymph　nodes 　without 　tumor 　involvement ，　there　were 　 a　greater　number 　of 　lymphocytes 　of 　each

subset 　in　the　nodes 　in　stage 　Ib　without 　nodal 　metastasis 　than　in　the　nodes 　in　stage 　Ia　and 　stage 　Ib　with 　nodal

metastasis 　and 　stage 　II，　suggesting 　that　the 　regional 　lymph 　nodes 　have 　active 　immune 　reactions 　in　stage 　Ib

cancer 　without 　nodal 　metastasis ．

　On　the　lymph　nodes 　with 　tumor 　involvement，　there　were 　great 　numbers 　of 　lymphocytes　of 　each 　subset ，
especially 　Leu 　7＋

cells，　in　the　nodes 　with 　local　invasion，　suggesting 　that　very 　strong 　immune 　reactions 　occur

in　these　nodes ．　 On 　the 　other 　hand
，
　there 　were 　very 　few　lymphocytes 　in　the　nodes 　with 　diffused　tumor 、

　The 　present　 findings　 suggest 　 that　 regional 　 lymph 　 nodes 　 in　 cervical 　 cancer 　 play 　 important 　 roles 　 in
antitumor 　 immune 　response 　and ，

　 furthermore，　 even 　 the 　 tumor・involved　 lymph 　 nodes 　 are 　of 　great　 im・

munological 　signi丘cance 　if　the　metastatic 　tumor 　is　localized．

Key 　words ： Uterine　cervical 　cancer ・Regional　lymph 　noCle 。Monoclonal 　antibody 。lmmunohistochemistry

　　　　　　　　 緒　 　言

近年，腫瘍免疫 に お け る生体防御 の 場 と し て 領

域 リ ン パ 節 の 臨床免疫学的意義 に 関す る報告は 多

い ．それ らの報告 は ，主 に領 域 リ ン パ 節 の形態学
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的所 見 と リ ン パ 節転移 の 有無 お よ び予後と の 関係

か らそ の 意義 を論 じた もの
8）19，24 ）と採取 した リ ン

パ 球 の in　vitro 　cytotoxic 　assay な どに よ つ て 癌

患者の 局所免疫能を機能面か ら検討 した も の
13）14）

日産婦誌43巻 4 号

と に 大別され る．近年， リ ン パ 球膜抗原に 対す る

各 種 モ ノ ク ロ
ーナ ル 抗体の 出現 に よ り， 組織切片

上 で in　situ に お ける リ ソ パ 球 の 機能 を あ る程度

把握す る こ と が可 能 と な り新た な局 面が 開 か れ

　　　　　　　　写真 1　Leu　7陽 性 細 胞 の 出現程度 の 評価基準
卅 ：胚 中心 に お い て 平均50／hpf 以一ヒの 陽性 細胞 を 認め る もの ．卦 ：胚 中心 に お い て 平
均IO− 5 ／hpfの 陽 性 細 胞を認 め る もの ．＋ ：胚 中心 に お い て 平 均 10／hpf未満 の 陽 性

細胞を認 め る もの ．一 ：ほ とん ど陽性 細胞 を認 め な い もの ．

写真 2 非転樹 ソ ・櫛 に お ける リ ン ・隙 各 サ ブ セ 。 ト の 出現 態度
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た ．そ こ で 著者 らは すで に 子宮頚癌領域 リ ン パ 節

の 病 理組織像 と臨床進行期や 予後 と の 関係を報告

した の で
2），今 回 は モ ノ ク P 一

ナ ル 抗体を 用い て

免疫組織学的に領域 リン パ 節に お け る リン パ 球 サ

ブ セ ッ トの 出現態 度 と そ の 意義 に つ い て 検討 し

た ．

　　　　　　 研究対象お よび方法

　広汎性子宮全摘術 を行 つ た 臨床進行期 1 ， II期

の 子宮頚癌患者 35例 を対象 と し た ．症例 の 内訳 は

Ia期 8例 ，
　 Ib期 13例 （うち リ ソ パ 節転移例 4 例），

II期 14例 （うち リ ン パ 節転移例 4 例） で
， 平均年

齢は 50．9± 10．9歳で あつ た． リ ン パ 節転移症例 に

1丐孛・一tth　　　＿

写 真 3　微 小転移巣 を 有す る リ ン パ 節に お け る リ ソ パ 球 各サ ブ セ
ッ トの 出現態度

写真 4　広範 な転移巣を 有す る リ ン パ 節 に お ける リン パ 球各 サ ブ セ ッ トの 出現態度
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お ける転移部位 は 総腸骨節 1 例，外腸骨節 4 例，

閉鎖節 4 例 ，基 靱帯節 1例 （重複例 を含む ） で あ

つ た．

　 それ ら症例 の 摘出 リ ソ パ 節の
一

部 （非転移節 37

個，転移節 8個）を半切 し ， 半分 は 他 の リ ン パ 節

と ともに ホ ル V リ ン 固定， パ ラ フ ィ ソ 包埋 の 後，

病理 学的検索 に 供 し，残 り半分か ら免疫染色用 に

凍結切片を作成 した．病理学的検索に あ た つ て は
，

リ ン パ 節 の 腫大 の 有無 に か か わ らずそれぞれ最大

割面か らの 切片を作成 し転移の 有無を検索 し た ．
…

方，凍結切片 は ア セ ト ン 固定後 に ABC 法 に よ

る免疫染色 に 付した．
一

次 抗体は Becton 　Dickin−

son 社 製 の モ ノ ク 卩
一ナ ル 抗体 Leu シ リ ーズ の

うち ， そ れぞ れ pan　T ，
　 killer／suppressor 　T お よ

び helper／inducer　T 　cell を識 別す る と い わ れ る

抗 Leu　1（CD5 ），抗 Leu　2（CD8 ），抗 Leu　3（CD4 ）

抗体， さらVa　natural 　 killer／killer　 cel1 （NK ／K

cel1）を 識 別す る と い わ れ る抗 Leu 　 7， 抗 Leu

11 （CD16 ）抗体を用 い た．二 次抗体は ビ オ チ ン 化

さ れ た 抗 マ ウ ス お よ び抗 ウ サ ギ lgG 抗 体 （Lip−

shaw ／1mmunon 社製 ）を用 い ，そ の 後 ア ビ ジ ン

ー ビ オ チ ン
ーペ ル オ キ シ ダ ーゼ 複 合体 （ABC ，

Lipshaw ／lmmunon 社製）を反応 させ ジ ア ミ ノ ベ

ン ジジ ソ （DAB ）で 発色 させ た．

　写真 1 に Leu　 7陽性細 胞 の 出現程 度 の 評価基準

を示 し た が，他 の 細胞 に つ い て も同様に
一

視野あ

た りの 陽性細胞 数や 陽性 細胞 が分布す る領域 の 拡

が りな ど を 基準 に そ の 出現程 度を ほ と ん ど認め ら

れ な い （
一

）か ら著明に 出現 して い る （卅 ） ま で

4段階に 分類 した．そ して非転移節で は 臨床進 行

期や 転移 の 有無 と各 リ ン パ 球 サ ブ セ
ッ トの 出現程

度 と の 関係を，転移節 で は 転移巣の 大 きさ とそれ

ら の 出現程 度 と の 関係 を検討 し た ．

　　　　　　　　　研究成績

　 1．非転移 リ ソ パ 節 に つ い て

　 1） リ ン パ 球各サ ブ セ ッ トの 出現態度

　写真 2 は非転移 リ ソ パ 節に おけ る各サ ブ セ ッ ト

の 出現態度 を 示 し た もの で ある ．Leu 　 1陽性細胞

は傍皮質領域に 豊富に 認め られ ，胚 中心 に も散在

性 に 分布 し て い た ．Leu　2陽性細胞 は 主 に傍皮質

領域に 散在性 に 認め られ ， 胚 中心 に は ほ と ん ど認

％

oo

50

D

Leu1

、、

鰐頂
遘

r：・．
・．ト「1’

臣 iii 配内 i囁ii
ii≡ …
i匸三 F

1−1十 1＋1卅［　 1一川州
什
｝啣　　1「　　　　　　r 十 岡 〔

巾1　 ｛
一

← 臣〕甸　 　
一1＋ 11・1〔叫：

1己　　　 Ib 〔m 已ta ε》　Ib 〔meta 三
」
）　 1 ｛mete 　L−．）　 皿irnete

’・
」　〔期別〉

図 1　 非 転 移 節 に お げ る Leu　l陽 性 細 胞 の 出 現程 度 と

　臨床 進行 期 お よ び リン パ 節 転 移 の 有 無 との 関 係

め られ なか つ た ．Leu　3陽性細胞 は Leu 　1陽性細胞

とほぼ同様の 分布 を示 した．Leu　 7陽性細胞 は よ

く発達 し た 胚 中心 に 比較的豊富 に 認 め られ ， 傍皮

質領域 や 髄質 に は ほ と ん ど認 め られ なか つ た ．

Leu　Il陽 性細 胞 は ど の 部 位 に もほ と ん ど認 め ら

れなか っ た ．

　2）臨床進行期お よ び転移 の 有無 と 出現程 度 と

の 関係

　 Leu 　1陽性細胞 は Ia 期で は 比較的少数 の 出現が

み られ る （＋ ）症例 の 比率が高 い の に 反 し て
，
Ib 期

非転移群で 著明 に 出現す る （升 ） また は （卅 ）症

例の 比率が高か つ た ．Ib期転移群や II期で は 転移

群 ， 非 転移 群 と も （＋ ）症例 の 比 率が 高 か つ た （図

1），

　 Leu　2陽性 細胞 は Ia期で （＋ ）症例の 比 率が 高

い の に 対 し て
，
Ib 期非転移群 で は （籵 ）症例 の 比

率が高 く，Ib期転移群や II期で は そ の 出現 の 認め

られ な い （
一

）症例 がか な りみ られ た （図 2）．

　Leu　3陽性細胞 は
，
　 Ib期非転移群 で （粁 ）お よ び

（辮 ）症例 の 比 率が 高か つ た が，Ia期や Ib 期転移

群 お よ び II期 症例 で は （＋ ）症例 が きわ め て 高率

で ，（ff）や （卅 ）症例は 低率で あつ た （図 3），

　Leu 　7陽性 細胞 の 出現程 度 は Leu　1
，
2

，
3陽性細

胞 に 比 し て 全体的 に 乏 し く，（一）症例 の 比率が 高

か っ た ，臨床進行期 との 関係で は Ib期非転移群は

75％ の 症例 に Leu 　 7陽性 細胞 の 出現 を認 め た が
，

Ia期や Ib期転移群 お よび II期症 例で は Leu　7陽

性細胞 の 出現症例は 50％以下で あつ た （図 4）．

　 2．転移 リ ン パ 節 に つ い て

N 工工
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図 3　非転移節 に お ける Leu　3陽性細胞の 出現稈度 と

　臨床進行期お よ び リ ン パ 節転 移の 有無 との 関 係

　1） リ ソ パ 球各 サ ブセ ッ トの 出現態度

　写真 3 の よ うに 辺縁に 微小転移 巣を有す る リ ン

パ 節で は Leu　1，3陽性細胞は 腫瘍を取 り囲むよ う

に密集 し て 認め られ ，
Leu　2陽性細胞 も散在性 に

認 め られた ．Leu　7陽性細胞は腫瘍周 囲 の 胚 中心

内に 豊富に 認め られ ，さ らに 腫瘍に 近接 し た 部位

に も比 較的多数認め られた ．

　一方，写真 4 の よ うに広範 な転移巣を有する リ

ン パ 節で は Leu　1，2，3，7陽性細胞 の い ずれ もそ の

出現は 乏 し く散在性 に 認め られ た ．

　2）転移巣 の 大 きさ と出現程度と の 関係

　転移 巣 が リ ン パ 節全 体 の 1 ％未満 の もの を S

群 ， それ 以上 の 大 ぎい 転移巣を有す る も の を L 群

と し ， 両群間で Leu 　1
，
2

，
3

，
7陽性 細胞 の 出現程 度

を比較 し た ．S 群で は い ずれ の 細胞 も豊富 に 認 め

られ る症例の 比 率が高 く ，
こ とに Leu　 7陽性細胞

の 出現程度 は非転移症例 に おけ る よ りも著明で あ

つ た ，
一方 ，

L 群で は い ずれ の 細胞 もそ の 出現は 乏

し く， と くに Leu　7陽性細胞 の 出現が認め られ た

症 例 は 25％程度で あつ た （図 5）．

　　　　　　　　　 考　　案

　腫瘍 免疫 に お け る 領域 リ ン パ 節 の 役 割 は

Crilel°｝11）
や Fisher　et　al．15）16）

を初め とす る多 くの

研究 に よつ て次第に 明 らか に され つ つ ある．人癌

に お い て は 主 に リ ソ パ 節の 形態像 と予後 との 関連

か ら，領 域 リン パ 節の 免疫学的 Barrierとして の

意義 を追求 し た 報告が多数み られ る
5）9）2d）．著者 ら

は 子宮頚癌領域 リ ン パ 節の 病理組織像が 臨床進行

期や 予後 と深 く関わ つ て お り，局所 に お け る宿主

の 免疫 能 を反 映 し て い る こ と をす で に 報告 し

た
2｝，

　近年 ，
モ ノ ク ロ

ー
ナ ル 抗体 の 出現 に よ つ て リ ン

パ 球 の 分画 をあ る程度 識別 す る こ とが 可能 と な

り，組織切片上 で in　situ に リ ソ パ 球の 機能を捉 え

る こ とが で きる よ うに な つ た
「2 ，18 〕．そ の 結果 ， 消化

器癌 な どに お い て は 免疫組織学的手法 で 領域 リ ン

パ 節の リ ソ パ 球 サ ブ セ ヅ トの 出現態度 と リソ パ 節

転移率 と の 関係 な どの 検討が すで に な され て い

る
4 ）6）22 ）．著者 らは 子宮頚癌 に お ける領域 リ ン パ 節

の 臨床免疫学的意義を機能的な側面か ら捉 え るた

め に
， 各 リ ソ パ 球サ ブセ

ッ トの 出現態度を免疫組

織学的に 観察 し，臨床進行期や リ ソ パ 節転移 の 有

無 ， さ ら に そ の 転移巣 の 大 きさ と の 関連性 に つ い

て 検討を行 っ た ．
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図 5　転移 節 に お け る リン パ 球 各 サ ブセ
ッ トの 出現程

　度 と車云移 巣 の 大 小 との 関 係

　S ：微小転 移巣 を有す る リン パ 節、L ：広 範 な 転移 巣

　 を有 す る リ ソ パ 節

　非転移 リ ソ パ 節 の 検討に お い て es　pan　T ，　killer／

suppressor 　T お よび helper／inducer　T 　cell に 相

当す る Leu　1（CD5 ），
　 Leu 　2 （CD8 ），

　 Leu 　3 （CD4 ）

陽性細胞 は い ずれ も Ia期 で 少数 の 出現 し か 認 め

られ な い 症例 の 比 率が 高か つ た の に 対 し て ，Ib 期

非転移群で は 著明に 出現す る症例 の比率が 高 くな

つ た ．ま た Ib期転移群 や II期症例 で は Ia期 と同

様 に 少数の 出現 し か み られ な い 症例 の 比率が高 か

つ た ．以 前の 著者 らの 病理 組織学的検討で も，傍

皮質領域 の リ ン パ 節全体に 対す る面積比 が 1期症

例 で 最 も大 き く， II期以上 の 進行 癌で は 小 さ くな

る傾 向が 認め られて い る
2）．今 回 の 成績 は 領域 リ

ソ パ 節に お け る細胞性 免疫能が早期癌の 間 は比較

的 良好 で あ るが
， 臨床期 の 進行 と と もに 低下 し て

い く傾 向を リ ン パ 球 の 機能 を も加 味した立 場か ら

裏付ける もの で あつ た ．

　
…

方， 著者 ら の病理 組織学的検討で は 傍皮質領

域 の 発達程度に 関 し て Ia 期 と Ib 期非転移群 と の

間 に ほ と ん ど差がみ られ なか つ た
2〕が，今回 の 検

討 で は ib期 非 転 移群 に お い て リ ン パ 球 各 サ ブ

セ ッ ト の 出現が最 も著 明 と な り，Ia期で は む し ろ

乏 し い と い う結果が得 られ た．こ れ は Ia 期 と い う

微小浸潤癌で は 原発巣 か らの 抗原刺激が弱 い た め

に 免疫担 当細胞 の 出現 が乏 し く，Ib期 に な る と原

発巣か ら の 抗原 刺激 が強 くな り領域 リ ン パ 節 へ の

そ れ らの 動員が活発に な る た め と解釈で きるか も

しれ な い ．こ れ に 関連 し て Check 　et　al．9 ，は 乳癌症

例 の 領域 リ ソ パ 節で 腫瘍 に 対 して 近位 の もの と遠

位 の もの との 二 者 を比較す る こ と に よ り，腫蕩か

らの 抗原刺激 がある程度以 上 に な らな い と リ ソ パ

節内 リ ソ パ 球 の 細胞障害活性 が上 昇 しな い こ とを

指摘 し て お り興 味深 い ．

　 また ，同 じ Ib期 で あ つ て も転移 群 と非転移群 の

リ ン パ 節 の 間で 各 Tcell サ ブ セ
ッ トの 出現態 度

に 差の 認め られ た こ とは ，他臓器の 悪性腫瘍 に お

い て も同様 の 傾 向が確 認 され て お り
3｝
，転移 症例

が 予後不 良で あ る こ と の 根拠を考 え る うえ で 免疫

学的 に きわ め て 興 味深 い 事象で あ り今後 の 検 討が

必 要で あ ろ う．

　Leu　2陽性細胞 の 中 Vc　eM　killer　T　cell，　suppres −

sor 　T 　cell の 両者 が含まれ る と い われ るが，そ の

うち 1．ず れが優勢で ある か とい う問題は腫瘍細胞

障害活性 の 面か ら重要で ある．1987年 Takeda 　et

al ．22 ）1＊ 胃 癌 の 領 域 リ ン パ 節 に お い て 抗

OKT8 （CD8 ）抗体 お よ び 抗 Leu 　l5 （CDII ）抗体

を用 い た 組織 二 重染 色 を行 い ，OKT8 陽 性細胞

（kil］er ／suppressor 　T 　cel1 ）に お い て は killer　 T

ce11 の 方が優勢で あ る こ とを報告し て い る．著者

らの 抗 Leu 　 2抗体 を用 い た 成績 は 腫瘍免疫 の 主役

を果た す と考 え られる細胞障害活性 と最 も関係 し

て い る 叮能性 が あ り興味深 い ． さら に 彼 らは リ ン

パ 節 に お け る Leu 　3陽性 細胞 の 機能を抗 Leu 　3抗

体 と抗 Leu　 8抗体 に よ る 二 重 染色 で 検 刮 し て お

り ， 約 70％は helper　T 　cell で あ り，残 りの 約 30％

が suppressor −inducer　T 　cell で あ つ た と報告 し

て い る． こ の 事実 は 腫瘍免疫 に お け る Leu　 3陽性

細胞 が免疫促進的な機能 を持 つ と解釈す る
一

つ の

根拠 とな る と考 え られ，著者 ら の 抗 Leu 　3抗体を

用 い た 成績は Ib期 で は 腫瘍細胞 障害活 性の み な

らず，それ らを誘導す る ヘ ル パ ー一機能 も活発 とな

つ て い る 可能性を示唆す る もの で あ る．

　
一方 ， 田 村 ら

7）は 子 宮頚癌 原発 巣に お け る 浸潤

リ ン パ 球 に 含 ま れ る Tcell サ ブ セ
ッ トに つ い て

の 検討 で Leu　2お よ び Leu　3陽性細胞 は い ずれ も

Ib 期 に 比 して II期 で は そ の 出現が 減少 し て い る

こ と を指摘 し て い る，

　 Leu　7陽性 細胞 （NK ／K 　cell ）に 関す る検討で は

領域 リ ン パ 節 内で は よ く発達 し た 胚中心 に 比較的

豊 富に認め られ ， さ ら に Tcell サ ブ セ ッ ト と同様
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に Ib期非転移群で そ の 出現が最 も著明 とな り，Ia

期や Ib期転移群，　II期群 で は 比較的乏 し い 傾 向に

あつ た ，
・
方，NK 活性を最 も反映す る と考 え られ

る Leu　11 （CI）16）陽性細胞 は 胚 中心 内に ほ と ん ど

認め られなか つ た ，これ に 関 して Mori 　et 　al ．2°1は，

リ ソ パ 節 の 胚中心 に み られ る Leu 　7陽性細 胞 の 多

くぽ 機能的 に 充分成 熟 して お らず分化の 途 ．Lに あ

るが ，し か し 胚中心 に お い て NK ／K 　cell の 分化，

成 熟が促進 され，末稍 血 に お い て 細胞 障害性 を発

揮し て い る可能性 もある と推察 し て い る，また著

者 ら は 頚癌患者 の 未梢．血に お い て 早 期癌症 例 で

NK 活性が 比較的高 く，進行癌症例 ほ どそれ が低

ドし て い る こ とを以前に 報告 し て お り
n ，今回 の

成績 と合わ せ 考察す る と，Leu　7陽性細胞を 腫瘍

に 対す る免疫 Barrierと し て考 えれ ば ， 頚癌 Ib期

非 転 移群 に お い て 胚中心内 の Leu 　7陽性細胞 の 出

現 が最 も著明 と な り ， そ の 結果末梢i血の NK 活性

が高 くな る と い う推i論 も成 り立 つ か もしれ な い ．

　　般 に 転移 リ ン パ 節で は すで に 抗腫瘍免疫能 は

ほ とん ど失わ れ て い る とす る報告が 多い
3）23）．しか

し，こ れ らの 報告は い ずれ も転移 リ ソ パ 節の リ ソ

パ 球 を用 い て in　vitr 〔〕に 免疫学的 パ ラ メ
ー

タ
ー

の

測定 を行 つ た もの で あ り， リ ソ パ 節 に お い て 分裂，

増殖過程 に ある比較的幼若 な リ ン パ 球 も多 く含 ま

れ て い る 町能性が無視 されて お り，転移巣 の 大小

に つ い て も何 ら考慮が加 え られ て い な い 。署者 ら

の 転 移 リ ソ パ 節 に お ける転移巣 の 大 き さ と各 リ ソ

パ 球 の 出現態度 との 関係 で は い ずれ の リ ン パ 球 も

広範 な転移 巣を 有す る L 群 よ りも微 小転移 巣 を

有す る S 群 に お い て 豊富に 認め られた． こ とに S

群 に お け る Leu　 7陽性細胞 の 出現 が Ib期非転 移

群 の リ ン パ 節 よ りも さら に 著明で あ つ た こ と は 注

目に 値す る．著 ：者 らは 以前 に 微小転移 巣を有す る

領域 リ ン パ 節の 病理 組織像に つ い て 検討 し た 際に

も， こ の よ うな リ ソ パ 節で は 傍皮質領域や 胚中心

が 非常 に よ く発 達 し て い る こ と を 認 め て い る
2｝

が
， 今同 の 検討 で もそれを裏付ける結果 とな つ た ．

また ラ ッ ト に移植 さ れる と リ ン パ 節 に転移 し た 後

に 宿主 の 免疫能を 介 し て 自然退縮す る と い う異物

化癌細胞 に 関す る Kodama 　et　al．の 報告
17｝や，大

腸癌患者 の リ ソ パ 節転移 陽性症例 に お い て 転移 リ

ソ バ 節の 胚 中心 の 面積 と術後 の 生存率と の 間に 正

の 相関が 得 られ た と い う Pihl　et　a1 ．の 報告
21 ）は 著

者 ら の 成績 を支持す る も の と言 え よ う．し た が つ

て 今後転移 リ ン パ 節の 免疫能 を 単に否定的な立場

か ら捉え るよ りも，転 移巣 の 大小を考慮 し て ，
こ

れ らリ ソ パ 節を抗腫瘍免疫の 場 として 認識す る 必

要が あ る もの と考 える．

　稿 を終 え る に 臨み ，兵庫県立 成 人病 セ γ タ
ー
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