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目的 原発性皮膚扁平上皮癌の最適な切除マージンのガイドラインを作成

する 
研究デザイン 研究デザイン：コホート研究 
セッティング 対象：原発性，浸潤性の SCC１１１例,１４１個 
対象者  
対象者情報（国籍） 1.日本人 2.日本人以外 3.国籍区別せず （ ２ ） 
対象者情報（性別） 1.男性 2.女性 3.男女区別せず （ ３ ） 

対象者情報（年齢） 

1.乳幼児 2.小児 3.青年 4.中高年 5.老人 6.乳幼児・小児 
7.乳幼児・小児・青年 8.乳幼児・小児・青年・中高年 
9.乳幼児・小児・青年・中高年・老人 10.小児・青年 
11.小児・青年・中高年 12.小児・青年・中高年・老人  
13.青年・中高年 14.青年・中高年・老人 15.中高年・老人  
16.乳幼児・青年 17.乳幼児・中高年 18.乳幼児・老人 
19.小児・中高年 20.小児・老人 21.青年・老人  
22.年齢区別せず （ ２２ ） 

介入（要因曝露）  
ｴﾝﾄﾞﾎﾟｲﾝﾄ（ｱｳﾄｶﾑ） エンドポイント 区分 

1 腫瘍消失率 1.主要 2.副次 3.その他（１ ）

2  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

3  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

4  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

5  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

6  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

7  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

8  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

9  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

10  1.主要 2.副次 3.その他（  ）

一次研究の 8 項目 

主な結果 

マージン 4mm での腫瘍消失率は 96%，6mm では 99%。腫瘍のサイ

ズ別では，最大径 1cm 未満ではマージン 4mm で 100%，最大径１

cm 以上２cm 未満ではマージン 4mm で 95%，6mm で 100%，最大

径 2cm 以上ではマージン 4mm で 86％，6mm で 97%の消失率であ

った。組織学的分化度別に見ると，grade１ではマージン 4mm で

97%，6mm で 100%，grade2 ではマージン 4mm で 93%，6mm で

97%，grade3 以上ではマージン 4mm で 80%，6mm で 100%の消失

率であっ t。部位別に見ると，ハイリスク領域（頭皮・耳・眼瞼・鼻・

口唇）では，マージン 4mm で 91%，6mm で 98%，それ以外の領域

ではマージン 4mm で 98%，6mm で 100%の消失率であった。皮下

までの浸潤のあるなしで見ると，皮下浸潤のないものはマージン

4mm で 98%，6mm で 100%，皮下浸潤のあるものはマージン 4mm
で 90%，6mm で 98%の消失率であった。大部分の SCC では 4mm
の切除マージンが適切であった。しかし，２cm 以上のもの，grade2
以上の組織学的分化度，皮下への浸潤，高リスク領域に発生したも

のは，腫瘍の進展範囲が広い危険が高かった。 



 

結論 

以上の結果から，著者らは，SCC の切除マージンは最低限 4mm 必

要である，ただし径 2cm 以上のもの，組織学的分化度が grade2 以

上のもの，ハイリスク領域（頭部・耳・眼瞼・鼻・口唇）のもの，

皮下への浸潤のあるものには 6mm のマージンが必要である，と結

論づけている。ただし，以上は再発性の SCC には当てはまらない，

とされている。 
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エビデンスのレベル分類（ IV ） 
各国のガイドラインで SCC の切除マージンを設定する際に援用さ

れている唯一にして最も重要な論文である。 

 


