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研究成果の概要（和文）：（１）原発巣の部位ごとの“リンパ節転移陰性を示唆するLTRのカットオフ値“は、
頭頚部でLTR<0.3(cm/min)、体幹でLTR<0.4、上肢でLTR<1.5、下肢でLTR<2.5が目安と考えられた。
（２）悪性黒色腫では複数のリンパ節転移を生じていても、しばしば、SUVmaxの上昇が認められないことがあ
る。

研究成果の概要（英文）：(1) The "cutoff value of LTR suggesting negative lymph node metastasis" for 
each site of the primary lesion is LTR <0.3 (cm / min) in the head and neck, LTR <0.4 in the trunk, 
and LTR <1.5 in the upper limbs. LTR <2.5 was considered to be a guideline for the lower limbs. (2) 
It was clarified that in malignant melanoma, no increase in SUVmax was often observed even if 
multiple lymph node metastases occurred.

研究分野： 皮膚悪性腫瘍

キーワード： センチネルリンパ節　リンパシンチグラフィ　皮膚悪性腫瘍　転移　画像診断　リンパ流　PET　CT

  ２版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
（１）転移性皮膚悪性腫瘍のリンパ節転移検索において、我々が考案した独自のパラメータであるLTRを用い
て、原発腫瘍の部位ごとでの転移の可能性を示唆するカットオフ値が求められた。PET/CTのパラメータである
SUVmaxは、腫瘍の組織型によって、同様の値であっても転移の可能性が異なることが明らかになった。
（２）リンパ流に基づいたLTR、代謝に基づいたSUVmaxという２つのパラメータを組み合わせることで、より詳
細なリンパ節転移検索が可能になると考えられた。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
申請者らは、リンパシンチグラフィ(LS)を用いて、センチネルリンパ節(SLN)と腫瘍間の距離を 
SLN 描出時間で除した値を lymphatic transit rate(LTR)と定義した。LTR はリンパ節転移陰性
例では陽性例に比較して低下することを明らかにした。PET/CT では、非転移リンパ節は転移リ
ンパ節に比較して FDG 集積値(SUVmax)が低い。申請者らは、有棘細胞癌、乳房外 Paget 病にお
ける転移陰性を示唆する SUVmax のカットオフ値を報告した。しかし、リンパ節内微少転移では
LTR は上昇するが、SUVmax は低く PET/CT では検出できない。逆に、SLN が腫瘍で占拠されれば
リンパ流入ができず本来の SLN が描出されないため LTR は計測できないが、SUVmax は高値を示
す。 
 
２．研究の目的 
本研究では相補的と言える LTR、SUVmax とリンパ節転移病変の関係を解析して、転移陰性を示
唆する LTR、SUVmax のカットオフ値を決定する。 
 
３．研究の方法 

（１）Lymphatic transit rate(LTR)値の原発巣の部位ごとの非転移リンパ節と転移リンパ節に

ついて測定した。 

（２）原発巣の部位ごとの“リンパ節転移陰性を示唆する LTR のカットオフ値“を求めた。 

（３）SUVmax 値とリンパ節転移の評価を行った。 

 
４．研究成果 

（課題１）Lymphatic transit rate (LTR)値の原発巣の部位ごとの非転移リンパ節と転移リン

パ節の比較について 

【症例】症例のエントリーは 104 例であった。年齢中央値は 68.6 歳（2-87 歳） 。男性 64 人。 

女性 40人。悪性黒色腫が 36 例、有棘細胞癌が 33 例、乳房外 Paget 病が 17例、 メルケル細

胞癌が 3 例、汗孔癌が 2例、脂腺癌、アポクリン腺癌、 syringomatous carcinoma、類上皮肉

腫が各 1 例であった。 

 Lymphatic transit rate(LTR)を求めるための time-activity curve が描出できなかった症例

が、頭頚部で 4例（32例中）、体幹で 4例（30 例中）、上肢では 0（14例中）、下肢では 1例（19

例中）。原因はセンチネルリンパ節(SLN)への集積が明瞭でなかったことによる。リンパ管の生

理学的機能や腫瘍の特性などに起因する可能性が疑われる。time-activity curve が描出でき、

LTR 計測可能であったのは、頭頚部で 47 リンパ節（36 例中）、体幹で 47 リンパ節（34 例中）、

上肢では 21リンパ節（14例中）、下肢では 20 リンパ節(20 例中)であった。原発巣が、頭頚部

では頭部・鼻部・上口唇・耳介の症例で、体幹では前胸部・背部・外陰部の症例で、上肢では

示指・環指・手背・手掌の症例で、下肢では足関節外果部の症例で、複数の lymphatic basins 

(リンパ節領域)に SLN を認めた。具体的には、鼻の腫瘍が顎下リンパ節とおとがいリンパ節に、

背部の腫瘍が両側の腋窩リンパ節に SLN を認める、などである。 

 

【LTR とリンパ節転移に関する結果】 

 

悪性黒色腫 有棘細胞癌 乳房外Paget病 メルケル細胞癌 脂腺癌 汗孔癌 アポクリン腺癌 syringomatous carcinoma 類上皮肉腫 計

頭頸部 14 14 0 2 1 1 0 0 0 32

体幹 7 5 17 0 0 0 1 0 0 30

上肢 8 6 0 0 0 0 0 0 0 14

下肢 7 8 0 1 0 1 0 1 1 19

36 33 17 3 1 2 1 1 1 95
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（１）Lymphatic transit rate(LTR)値の原発巣の部位ごとの非転移リンパ節と転移リンパ節の

比較について 

原発巣を頭頚部・体幹・上肢・下肢と部位別に区分して、各々で非転移センチネルリンパ節(SLN)

と転移 SLN の LTR 値を比較した。結果として、全ての部位で、非転移 SLN に比較して、転移リ

ンパ節の LTR 値が有意に高くなった。非転移 SLN と転移 SLN の LTR 中央値は、頭頚部で 0.357

±0.115(cm/min)と 0.542±0.199、体幹で 0.331±0.250 と 1.26±0.792、上肢で 1.59±0.675

と 2.22±0.367、下肢で 2.39±0.811 と 4.91±1.99 であった。（グラフの横軸は左側が非転移

SLN、右側が転移 SLN。縦軸は LTR(cm/min)） 

（２）原発巣の部位ごとの“リンパ節転移陰性を示唆するLTRのカットオフ値“は、頭頚部で

LTR<0.3(cm/min)、体幹でLTR<0.4、上肢でLTR<1.5、下肢でLTR<2.5が目安と考えられた。 
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（課題２）SUVmax とリンパ節転移との関係について 

上記の 95例で PET/CT が実施され、SUVmax 値とリンパ節転移の評価が行われた。 

 

【SUVmax とリンパ節転移に関する結果】 

SUVmax ≤ 2.5 かつリンパ節転移（+）の症例が、12 例（悪性黒色腫：MM 10 例、有棘細胞癌：
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SCC 2 例）。センチネルリンパ節転移陽性例では郭清して転移の状態を確認。SCC に関しては、2

例とも 1 個のリンパ節転移のみ。MM では、10 例中 7 例で複数のリンパ節転移が認められた。

SUVmax ≤ 2.5かつリンパ節転移（—）の症例が 71 例（SUVmax ≤ 2.5症例の 85.5%）。SUVmax > 2.5

かつリンパ節転移（+）の症例が 6 例（MM 4 例、SCC 1 例、乳房外パジェット病：EMPD1 例）。

後頭部 SCC の 1 例を除いた 5例では複数のリンパ節転移が認められた。SUVmax > 2.5 かつリン

パ節転移（—）の症例が 6例（SCC4 例、脂腺癌 1例、汗孔癌 1例）。MMでは複数のリンパ節転移

を生じていても、しばしば、SUVmax の上昇が認められないことが明らかになった。 

 

 

 

 

SUVmax > 2.5 SUVmax ≤ 2.5

リンパ節転移陽性 6 12

リンパ節転移陰性 6 71
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