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Surgical Procedure of Neck Dissection
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郭清、「郭」と「清」のそれぞれの言葉の意味をご存知でしょうか？それでは dissectionは？これらの言葉に頸
部郭清術の本当の意味合いが隠されています。郭清術とはリンパ節を摘出する手術とは根本的に異なり、リンパ
流の存在する区域としない区域を分離する手術です。そのため頸部郭清術の際のマージン設定においては術者に
よる差は生じないはずです。頸部郭清術はリンパの存在するスペースを分けていく手術です。 
そのための組織の扱い方に関して、組織の切断は鋭利に行う必要がありますが、頸部郭清術で切らなければなら
ない場所はほんの少しで、ほとんどは分けていくだけです。生体は発生学的に異なるところには膜ができま
す。頸部には7枚の膜があります。口腔癌からのリンパ流が流れているのはこれらの膜の間です。そのため膜をは
ずしていけばおのずときれいな郭清になります。この膜を切断してしまうと郭清ではなく切除手術になってしま
います。それでは上手に郭清を進めるためのポイントは？私は自分の意思で切り進めようとしないことだと
思っています。そこで生きてくるのが左手！刃物を持たない左手の活躍こそが重要だと思っています。左手の使
い方を中心にプレゼンテーションしたいと思います。


