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〔朔購霧誉i罰

水戸済生会病院における腎癌症例

 - 臨床統計および興味ある2症 例報告 - 

水戸済生会総合病院泌尿器科(主 任:斎 藤 宏外科 部長)

岩 田 真 二*・ 田 中 徹*・ 山 口 千 美*

順天堂大学医学部泌尿器科学教室(主 任:北 川龍一教授)

諸角 誠人 ・坂本 善郎 ・小川 由英 ・北川 龍一

REPORT OF TWO CASES OF ADVANCED RENAL CELL 

      CARCINOMA AND OUR EXPERIENCES 

    AT MITO SAISEIKAI GENERAL HOSPITAL

Shinji IWATA, Toru TANAKA and Kazumi YAMAGUCHI 

     From the Department of Urology,  Milo Saiseikai Hospital 
                 (Chief: Dr. H. Saito)

Makoto MoROZUMI, Yoshiro SAKAMOTO, Yoshihide OGAWA and Ryuichi KITAGAWA 

           From the Department of Urology, School of Medicine, Juntendo University 

(Director: Prof. R. Kitagawa)

   A tumor thrombus in the vena cava (infrahepatic) was identified in a 70-year-old male with 
chronic obstructive lung disease, and right nephrectomy and thrombectomy were performed suc-
cessfully. Therefore, he enjoyed good health for 6 months until he developed bone metastasis in the 
vertebrae and upper gastrointestinal bieeding. In another case of a 51-year-old male who present-
ed with a mass in the posterior part of the chest; the biopsy specimen of the mass was reported 
to at least resemble renal-cell carcinoma. Subsequently, he underwent right nephrectomy and tho-
racotomy to remove the mass. He has since led an uneventful life without tumor recurrence. 

   In our hospital from 1971 to 1980, 9 cases of renal-cell carcinoma have been experienced, in-
cluding the above 2 cases. Their average age was 49.4 years, with ages ranging from 34 to 70 

years. Seven patients presented with gross hematuria, and 2 patients, with flank pain. All 9 cases, 
all of whom underwent radical nephrectomy, were diagnosed pathologically as having renal cell car-
cinoma. The right side was involved in 3 cases, and the left, in 6 cases. The upper pole of the 
kidney was involved in 2 cases the middle in 1 case, and the lower in 5 cases. The mean 5-year 
survival rate was 69.2% and was closely associated with the tumor stage.

Key words: Renal cell carcinoma, Statistical study

緒 言

1976年 より1985年10月 までに水戸済生会総 合病院に

おいて経験 した 腎腫瘍症例は11例 であ った.こ の うち

Wilms腫 瘍 と海綿状血 管腫 各々1例 を除外 した 腎細

胞癌9例 に関 し統計学的考察を行な った.さ らに著明

な下大静 脈腫瘍血栓 を認めた1例 と,転 移性骨病変 を

*現=順 天堂大学医学部泌尿器科学教室

主訴 とし99肌Tcリ ン酸 化合物 を用い た全身骨 シンチ

グラムに より発見 されたi例 を供覧 し若干の文献的考

察を加える.

対象および方法

1976年 よ り1985年 までの10年 間に水戸済生会総 合病

院V`い て経験 した腎細胞癌9例 を対象 と した.全 例

に根治的腎摘除術が施行 され病理組織学的に腎癌 と診

断 された.こ れ らに関 し年齢,性 別,臨 床症状,腫 瘍
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泌尿紀要33巻U号1987年

Table4.IVPfindings.
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の局在,X線 所見,予 後 などについての統計学的考察

を行 なった.な お実測生存率の算 出は 「腎癌取扱い規

約」 に定め られたCutler-Ederer法 に従 った.

結 果

1)年齢お よび性別:発 症年齢は34歳 よ り70歳 まで

で,平 均49.4歳 であった.40歳 台 と50歳台が最 多で,

両者で全体の2/3を 占めた。男女別に見 ると男性8例,

女性1例 と男性が多か った(Table1).

2)自 覚症状:肉 眼的血尿が7例 において認 め られ最

も多か った.患 側側腹部痛 も2例 に認め られ,転 移性

骨病 変に よる背部腫瘤を主 訴と した ものが1例 あつた

(Table2).

3)左 右別お よび局在:患 側は左6例 ,右3例 と左に

多 く,腎 の上部に病変 のあった もの2例,下 部5例,

中央部1例 で腎全体を占め る ものが1例 あった(Ta-

ble3).

4)IVP所 見:当 院 にてIVP施 行の7例 について

みると,IVP上 ネフログラムの腫大を認め た もの3

例,腫 瘤様突出は3例 に見 られ正常 なネフ ログラムを

呈 した ものが1例 あった.ま た腎孟尿管像の変化は圧

排,変 形像が6例 と最多で陰影欠損像を示 した ものが

3例 とこれに続いた,1例 は無機能で腎孟尿管像 は認

め られ なか っ た(Table4).

5)血 管 造 影 所 見:当 院V`い て血 管 造 影 を 施行 した

6例 につ い て 見 る とhypervascularな もの4例,hy-

povascular2例 で あ った.avascularお よびnor-

movascularの 症 例 は なか った(Table5).

6)予 後=治 療 は 全例 に 根 治 的 腎 摘 除 術 を施 行 し,こ

れ に 免 疫 化 学療 法 等 の補 助 療 法 を 追 加 した も のが5例

あ る.腎 癌患 老 全体 の5年 生 存 率 は69.2%で あ った.

stage別 に 見 る と,stageIの 症 例 は全 例 生 存 してお

りstageが 高 くな る と予 後 の 悪 くな る傾 向が 認 め ら

れ た.症 例数 が少 な い こ と もあ り治療 法 に よ る予後 の

違 い に は 明 らか な傾 向を 認 め な か った(Fig.i).

症

症 例1

患 者=1.E.,70歳,男 性

主 訴:肉 眼 的 血 尿

例

既 往歴=1980年 よ り肺気腫にて加療中

家族歴:特 記すべ き事項 な し

現病歴:1984年8月 頃 よ り左側腹部か ら背部にかけ

ての持続的鈍痛を 自覚.同 年9月21日 よ り肉眼的血尿

を認 めた.同23日,血 尿著明 となったため当科 受診 し

入院 となった。

入院時現症=左 肋骨下Y`約3横 指,弾 性硬,可 動性

不良,表 面平滑なる腫瘤 を触知 した.

検査所見:RBC332万,Hbro.Og/dl,ESR(1

時間値)75mm,CRP2+・ その他特記す べき異常値

なし.

IVP上 左 腎は無機能で,腫 大 した ネ フ ログ ラムが
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認め られ た.選 択 的 腎 動 脈 造影 で は 左 腎 の ほぼ 全 体 を

占め るhypervascularな 腫 瘍 と し て 認 め ら れ た

(Fig.2).CTス キ ャ ンに て も左 腎 全 体 を 含む 内部 不

均 一な 腫 瘍 で,一 部壊 死 を 思 わ せ るlowdensity

areaも 含 まれ て い た.下 大 静 脈 腫瘍 血 栓 の 存 在 も疑

われ た.

PaO2が60mmHgと 肺機 能 に 問 題 が あ った が,

家 族の希 望 が 強 く1984年10月,根 治 的 腎 摘 除 術 を 施 行
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Fig.3.Leftnephrectomyandthombectomy

done.

した.腫 瘍は周囲脂肪組織を超え さらに腹膜,脾 臓に

まで浸潤 していたため腹膜,脾 合併切除 も施行 した。

リソパ節は 横隔膜直下 よ り大動脈分 岐部 ま で 廓清 し

た.さ ら に著 明な 下大 静脈腫 瘍血栓 を 認 め た た め

Fig.3の ごとくサテ ンスキ ー鉗子を かけ下 大静脈血

流を部分的に遮断 した後,約6cmの 縦切開を加 え血

栓除去を行な った.横 隔膜直下 にまでお よぶ血栓であ

ったが この切開に より摘出可能であった.摘 出静 脈血

栓をFig.4に 示す.

摘 出腎は 周囲組織 も含め 重量約800gで 病理 組織

学的検索の結果granularcelltypeのadenocarci-

nomaで 腹膜,脾 臓に 直接 浸潤 して お り,Robson

のstageIVと 判定 された,摘 出 リンハ節には転移

を認めず,ま た この段 階で各種検査に よ り遠隔転移は

認め られ ていなか った ことに より,pT4V2NoMoの 評

価がな された.

本症例は手術後OK-432に よる補助療 法を行 なっ

ていたが1985年2月,第1お よび第3腰 椎に,同 年6

月には肝転移を認め さらに後腹膜 腔よ りの再 発腫瘍 の

直接浸潤に因る と思われ る大量消化管出血を きた し,

術後8ヵ 月 目にあたる1985年7月10日 死亡 した.

症例2

患者=K.Y.,51歳 男性

主訴:右 背部腫瘤

家 族歴 ・既往歴:特 記すべ き事項な し

現病 歴:1984年6月,近 医に て右背部の腫瘤切除を

施行 され脂肪腫 との診断を受けた,同 年12月,同 じ部

位に腫瘤 が再発 し当院整 形外科受診 骨 シンチを施行

した ところ右 第1X肋 骨部に異常集積を認め左腎は無機

能であ った.左 腎腫瘍の疑いにて1985年1月7日,当

科を紹介 され入院 となった,

入院時現症:右 背部第1X肋 骨に一致 し弾性硬,可 動

性不良,表 面凹凸不整 な る約10×10cmの 腫瘤を 認

めた.ま た左肋骨下 に弾性硬で可動性良好なる左腎下

極 を触知 した.
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検査所見 ・ESR(1時 間値)31mm,CRP2+,尿

蛋白1+.そ の他特記すべ き異常値 な し.

診断の きっかけ とな った 全 身 骨 シ ンチ グ ラ ムを

Fig,5に 示す.右 第1X肋 骨 部に異常集積を認 め左腎

は無機能で もった.IVPで は左腎下極に ソフ トボー

ル大の腫瘤 を認め,腎 孟尿管像は これ によ り上方に圧

排 され ていた.CTス キ ャンでは内部不均一な直径約

10cmの 腫瘤 として認め られ た.血 管造影 で は一部

に腫蕩性変 化を示す血管を有す るが全体 としてはhy-

povascu】arな 腫瘍で あ った(Fig.6).Fig.7に 肋

骨腫瘍 の血 管造影像を示す.腫 瘍性 の血管変化を認め

る.

1985年1月28日,手 術を施行 した.根 治的腎摘除術

に加え肋骨腫瘍切除術を も施行 した.後 者 は第田およ

び第X肋 骨の切除 も含めた開胸術 とな った.腎 腫瘍は

9・5x7cm,重 量756gで 内部に出血や壊死に陥 った

部分が散在 していた.一 方,肋 骨腫瘍 は重量約2009

で肉眼的に腎腫瘍 と類以の所見であ った.

腎腫瘍は 病理組織学的検索に よりclearcelltype

のadenocarcinomaと 診 断 された(Fig.8).肋 骨腫

瘍の病理組織 も同様に淡明で豊富 な細胞質 よ り成 る細

胞に より構成 され,腎 癌を原発巣 とす る転移性腫瘍 と
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診断され た(F{9.9).摘 出所属 リンパ節 に は転移 を

認めず,腎 腫瘍 自体 は被膜は破 っていない ものの被膜

下に腎実質の連続性 は保た れ て お らず,stageIV,

pT2bVoNoMlと 判定 された.

本症例は 術後OK-432に よ る 補 助 療法 を 開始 し

手術後現在 まで再発,転 移を認め ず 外来通院 中 で あ

る。

考 察

下大静 脈腫 瘍血 栓を 伴 う腎細胞癌 は 全体の4～10

%且・2)を占めると報告 されて いる.こ うい った症例に

対し近年積極的 な手術療法が施行 され る ように な り良

好な結果を得た との報告 も多い"-9).自 験第1例 は9

ヵ月の生存 の後不幸な転帰をた どったが原発巣が進行

してお り静脈血栓 もあ りこの予後は当然悪 いことが予

想され る.

腎細胞癌 の骨転移に関 しては,陽 性率7.2～49.3%0

と幅広い報告が ある10-1A).更 に 転移性骨病変を 初発

症状とした例に関す る報告 も5～15%と 様 々であ るtz・
M・15).一 方ssm'1'Cリ ン酸化合物 に よる骨 シ ンチグラ

ムでの腎陰影の異常は,1973年Parkら16)に よって

報告 され て以来,こ れ に よる腎癌診断に関す る報告が

多数行なわれて い る17-21).骨 症状を 主訴 とした 患者

を診察す る場 合,腎 腫瘍の可能性を考 慮し,ま た金身

骨シンチグラムを施 行 した場合にはその腎陰影に も注

意を払 う必要があると思われ る.骨 転移は一般に予後

不良の因子 とされ,診 断後1年 以内に死亡する ことが

多いが,切 除可能な ものは切除に よ りわれわれ の症例

のごとき延命効果が期待で きるもの と思われ る。

結 語

過去10年 間に水戸済生会総 合病院におい て経験 した

腎細胞癌症例9例 に関す る統 計学 的考察を行 ない,著

明な下大静脈腫瘍血栓を認め血 栓除去 を施行 した症例

と,転 移性骨病変を 主訴 と し99m'1'Cリ ン酸化合物に

よる全身骨 シ ンチ グラムで発 見された腎摘お よび開胸

による肋骨腫瘍摘除を行なった症例を供覧 した.

第2症 例 を御紹 介戴 き,肋 骨腫瘍切除施 行をお願 い した整

形外科,金 子二司夫 部長,手 術をお手 伝い頂いた胸 部外科,

大谷信一部長,ま た直接御 指導 して下 さった外科,斉 藤宏 部

長に感謝 の意 を表 します.
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〈効 能 ・効 果 〉ブ ドウ球 菌 属 、大 腸 菌 、シ トロバ ク

ター属 、クレブシエラ属 、エ ンテロバ クター属 、セラ

チ ア属 、プロテ ウス ・プル ガリス、プロテ ウス ・ミラビ

リス、プ ロテウス ・モル ガニー 、プロテ ウス ・レットゲ リ、

緑 膿 菌 、インフルエ ンザ 菌 、ア シネトバ クター属 、

バ クテロイデス属 の うちセフォペ ラゾン耐 性 で本 剤

感 性 菌による下 記 感 染 症 敗 血 症 、感 染 性 心 内膜

炎 、外傷 ・手 術 創 などの表 在 性 二 次 感 染 、咽 喉 頭

炎 、急 性 気 管 支 炎 、扁 桃 炎、慢 性 気 管 支 炎、気 管

支 拡 張症(感 染 時)、慢 性 呼吸 器 疾 患の二 次 感 染、

肺 炎、肺 化 膿 症 、膿 胸 、腎 孟 腎 炎 、膀 胱 炎、胆 のう

炎、胆 管 炎、肝 膿 瘍 、腹 膜 炎(含 、骨 盤 腹 膜 炎、ダグ

ラス窩 膿 瘍)、 子 宮 付 属 器 炎、子 宮 内 感 染 、骨盤

死 腔 炎、子 宮 奎 結 合 織 炎、バ ル トリン腺 炎。

〈剤 形 ・包 装 〉スル ベラゾン静 注 用0.5g:ioバ イァ

ル 、スルペ ラゾン静 注 用1g:ioバ イアル

燕使用上 の注 意、取扱い上 の注意、用法 ・用量は 添付

文密 をこ参 照ください、

複合抗生物質製剤

覗 ル ペ 「ヲリ"ン ⑧
難鹸麟灘灘灘静注用

静注用スルバクタムナトリウム・セフォベラソンナトリウム(略号SBTICPZ)
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