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　背　景：胎児診断技術の向上に伴い，先天性肺
奇形（本症）の手術数は過去 ₂₀年間で約 ₃倍に
増えた．将来の感染（肺炎，肺膿瘍）や悪性化の
リスクを考慮して有症状化前の乳児期に切除する
ことが一般的となっているが，本症に対する胸腔
鏡手術の有用性に関してはいまだ議論の余地があ
り，無症状の本症に対して肺葉切除を行った乳児
の周術期成績を，開胸群と胸腔鏡群で比較検討す
ることとした．
　方　法：米国の小児病院 ₁₁施設で行われた多
施設後方視的観察研究である．₂₀₀₈年から ₂₀₁₅
年の ₇年間に行われた肺葉切除 ₅₀₆件のうち，待
機的手術が行われた乳児例を対象とした．傾向ス
コアを用いて共変量を調整し，アウトカムは in-
tention-to-treatに従って重み付き条件付き回帰分
析で解析した．主要評価項目を手術時間，在院日
数，術後合併症とし，副次評価項目を術中出血
量，胸腔ドレーン再挿入を要した術後気胸の発症
と胸腔ドレーン留置期間とした．
　結　果：₁₇₅人中 ₆₇人（₃₈.₃％）に開胸手術，
₈₉人（₅₀.₉％）に胸腔鏡手術が行われ，開胸移行
が ₁₉例（₁₀.₉％）あった．開胸手術と比較して
胸腔鏡下肺切除では手術時間が ₁₉₉± ₆.₅分と有
意に長かったが（₂₆分，₉₅％信頼区間 ₆︲₄₇分，
p＝ ₀.₀₁₂），硬膜外麻酔の使用頻度は少なかった
（オッズ比 ₀.₀₂，₉₅％信頼区間 ₀.₀₀₄－₀.₁₁，p＜
₀.₀₀₂）．術中出血量，術後合併症，胸腔ドレーン
挿入期間，在院日数に両群間で差はなかった．
　結　語：有症状化前の本症乳児に対して待機的
肺葉切除を行う際，開胸よりも胸腔鏡が多く選択
されていた．本研究によって胸腔鏡手術の術後合
併症における非劣性が示され，この結果は開胸手
術に代わる術式として胸腔鏡手術を施行していく
ことを支持するものである．

【コメント】今回，本コーナーで初めて小児外科
領域からの海外文献を紹介する機会をいただきま
した．症例数の少なさに驚かれた先生も多いので
はないかと推察しますが，小児外科では多種多様
な疾患を扱う分，個々の発生数が少ないため，単
施設では十分な症例数を確保することが困難で，
エビデンス創出には時間がかかることをご承知お
きいただけますと幸いです．本論文の limitation
に，外科医が胸腔鏡下肺切除を行った頻度は約
₀.₅件 /年だったとの記載がありました．集約化
が進んでいる米国でもこのような状況であり，₇
年間と研究期間が長いものの，多施設で ₁₇₅例の
データを収集し，統計学的に患者背景を調整して
解析した本論文の意義は大きいと考えます．
　本報告では胸腔鏡手術が開胸手術よりも多く行
われていましたが，同時期に本邦では，胸腔鏡下
肺切除が ₄₀％程度に行われているに過ぎません
でした（NCD Annual report ₂₀₁₃︲₂₀₁₅）．最新
の ₂₀₂₀年のデータでは胸腔鏡下肺切除の割合が
₆₀％にまで増えており，今後さらに普及して同様
の研究が可能なら前向きに行われ，日本から世界
に発信されることを期待しています．
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