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診 断1

リンパ浮腫の鑑別診断について
　リンパ浮腫は直接的な病因を伴わない原発性リンパ浮腫と，外傷や手術，フィラリア症などに引き続いて発症する
続発性リンパ浮腫とに分類され，本邦を含めた先進諸国では，リンパ節への手術操作や放射線照射を伴う悪性腫瘍の
治療後に生じる続発性リンパ浮腫の割合が高い。原発性リンパ浮腫はさまざまな除外診断が重要であるとされてきた
が（図 1），続発性リンパ浮腫が考えられる場合であ っても，化学療法の影響や，癌サバイバーの長期経過後症例が
増加する中，鑑別診断に挙げられる病態の合併の可能性も考慮して診察にあたる必要がある。とくに，鑑別診断の中
に，静脈のうっ滞や脂肪の蓄積など，リンパの流れにも大きく影響を及ぼす病態が存在することに注意が必要である。
すなわち，リンパの運搬は生体における体液循環の一部として機能しているため，リンパ浮腫と，リンパ浮腫以外の
浮腫の原因とは，合併したり，病態に影響を及ぼし合ったりしていることを踏まえて，リンパ浮腫の評価を行わなけ
ればならない。

リンパ浮腫の診断・評価のCQ設定と解説文作成の方針
　リンパ浮腫の診断・評価を行うにあたっては，「a）浮腫によって生じる組織変化を評価する視点」と，「b）リン
パのうっ滞に基づく浮腫の程度を評価する視点」，さらには「c）リンパの流れの可視化」により，リンパ管静脈吻合
術の適応や治療計画も含めた評価を行う視点のいずれもが重要である。
　「①浮腫によって生じる変化」は，体積や組織の電気的な性状，粘弾性などの物性など，リンパ浮腫に限らず観察
されうる。これに対し，「②リンパのうっ滞に基づく浮腫の程度の評価」とは，リンパの運搬能や皮膚への逆流（Dermal 
back flow）を観察することで，リンパの流れの停滞そのものを観察することによって行われる評価を指す。
　病歴や理学所見から続発性リンパ浮腫であることが明白である場合，非侵襲的，鋭敏，簡便な評価方法であれば①
の浮腫によって生じる変化を検出する方法の有用性は高い。一方，浮腫を生じた原因がリンパのうっ滞であるかどう
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かを判断するには②の評価がとくに重要であるが，これには蛍光色素や造影剤，放射性同位元素を用いる，侵襲的な
方法が現時点では主流である。さらに，③リンパの流れやリンパ管の解剖の描出は外科的治療を前提とした評価とし
て極めて重要であると考えられる。リンパ浮腫評価方法の有用性は，それぞれの有益性と特徴があり，必要に応じて
組み合わせて使用されるべきである。
　リンパ浮腫の診断と評価方法について，International Society of Lymphology（ISL）の Consensus Document なら
びに近年の国際学会，英文論文における動向をもとに，検査方法の予備検索をかけた。その中で clinical study が十
分渉猟可能であった，シンチグラフィ，インドシアニングリーン蛍光リンパ管造影，バイオインピーダンス，超音波，
MRI について，本ガイドラインで CQ を作成して，有用性を検証する対象とした。それぞれの検査の解説文の作成に
あたっては，「リンパ浮腫の診断に有用か？　早期診断に有用か？　重症度評価に有用か？　治療効果判定に有用か？　
発症リスク評価に有用か？　リンパ管同定法として有用か？　機能的リンパ管を同定する方法として有用か？」とい
う疑問点について検討し，それぞれの検査方法が該当する点についてとくにくわしく解説を加えた。


