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Key　word：璽複癌（double　cancer）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　既往歴：50才の時，虫垂切除術を受けた以外特記す

　　　　　　　　　　はじめに　　　　　　　　　　　べきことはない。

　Billrothは，1）重複癌を構成する腫瘍は相互に異な　　　　妊娠歴：1回（自然分娩）

った組織像を呈する。2）各腫瘍は組織発生的に母組織　　　　月経：48才から閉経

と関連を有する。3）各腫瘍はそれぞれ固有の転移巣を　　　　第1癌：子宮体部癌

有する。という，かなり厳格な診断基準をもうけて，　　　　主訴：不正性器出血　　　　　　　　　　　’

初めて原発生重複癌症例を報告したが，その後かなり　　　現病歴：1955年8月頃から，時々，「少量の不正性

多くの報告がなされている。しかし，その後Warren　　　器出血があり，当院産婦人科で，子宮びらんの診断を

＆Gates1）らはBi11rothの診断基準は厳格すぎるとし　　　受けた。その後も出血が続くので，1956年5月，東

て，1）各腫瘍ea－一定の悪性像を呈する。2）お互いに離　　　京癌研究会附属病院を受診し，　Smear　Testめ結果は

れた部位を占める。3）一方が他方の転移でないことを　　　Class　Vであり，子宮内膜の生検の結果は，腺癌であ

証明すればよいという診断基準をもうけた。これが，　　　った。結局，子宮体部癌の診断のもとに，1956年5月

現在広く麦持されているものである2）。われわれは今　　　18日単純子宮全捌および両側附属器摘除術を受けた。

圓このWarren＆Gatesi）らの診断基準に基づいて，　　　切除子宮の大きさは9．4×4．9×4．Ocmであり，重量

1953年から1975年までの23年間に経験した乳癌と合併　　　は1025gであった。病理組織学的所見では，　adeno一

した他臓器悪性腫瘍5例について，その臨床経過を報　　　carcinoma，　diffuse　medullopapillary　formであっ

告するとともに，若干の文献的考察を加えた。　　　　　　た。術後，衷面線量で7200Rのレソトゲソ照射を受

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　けた。

　　　　　　　　　　症　例　　　　　　　第2癌・右乳癌（P、g。t癌）

　　症例1西0さ0　59才　女性　主婦　　　　　　　　　主訴：右乳頭部の発赤

　第1癌：子宮体部癌　　　　　　　　　　　　　　　　　現病歴：1963年11月末，右乳頭部の発赤に気付いた

　第2癌：右乳癌（Paget癌）　　　　　　　　　　が放置していた。1964年4月になると，乳頭部の発赤

　家族歴：父方の祖母が胃癌で死亡し，母が胃溝瘍で　　　は大きくなり，さらに右乳房の外上4分の1円に発赤

死亡している以外は特記すぺきことはない。　　　　　　　と圧痛を伴なった硬結が出現した。某医にて乳腺炎と
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して抗生物質の投与を受け，その部の圧痛，発赤は消　　　で死亡した。

失したが，硬結と乳頭部の発赤は消失しなかった。5　　　　症例II太○政072才女性主婦

月に入ると・右腋窩リソパ節の腫脹に気付き，当科外　　　　第1癌：左乳癌

来を受診しリソ・櫛の試験切除を受け・病理組織学　　第2癌：胃癌（噴門癌）

的検索の結果乳癌のリソパ節転移であったので，根　　　　家族歴：特記すべきことなし。

治手術の目的で入院した。　　　　　　　　　　　　　　　既往歴：26才の時，乳腺炎にて治療を受けた。

　入院時局所々見：右乳頭部は変形し・蓑面は・発　　　　妊娠歴：7回（自然分娩）

赤痂皮形成が認められた。また乳頭の右外上部に鶏　　　　月経：52才より閉経

卵大の圧痛を伴なった硬い腫瘤を触れ・右腋窩部には　　　　第1癌：左乳癌

小指頭大の圧痛を伴なったリソパ節を触知した。病期　　　　主訴：左乳腺腫瘤

は・T2　NI　Moで病期豆であった。　　　　　　　　　　　現病歴：1966年7月中旬，左乳腺腫瘤に気付いた。

　手術所見：1964年5月25日・右小胸筋保存乳癌根治　　　痛み，発赤等はなかったが，近医にて，抗生物質の投

手術を施行した。右腋窩および右鎖骨下窩に転移を疑　　　与を受け腫瘤は縮小した。9月に入り，某病院を受診

わせるリソパ節を数個認めた。更に6月10日右鎖骨上　　　し，乳癌の疑いで手術をすすめられ，当科外来を受診

窩の郭清を追加した。　　　　　　　　　　　　　　　した。

　肉眼所見：腫瘤は鶏卵大で，割面でみると，乳頭部　　　　入院時局所々見：左乳頭の陥凹および高挙が認めら

の灰白色の病変は乳腺内の腫瘤につながっていた。　　　　れ，左乳房の外上部に大きさ3．5×3．・Ocm，境界鮮明，

　病理組織学的所見：図1の如く，大型で胞体の明る　　　表面凹凸不平で，硬く，皮虜にわずかに浸潤する腫瘤

いPaget細胞が表皮内を進展し，一部では基底膜を　　　を触知し，左腋窩には小指頭大のリソバ節を1個触知

破った癌細胞の浸潤が乳腺内に入り込んで腫瘤を形成　　　した。病期は，T3　NI　Moで病期旺であった。

していた・腋窩および鎖骨下窩のリソパ節にも同様の　　　　手術所見：1966年9月29日，小胸筋保存乳癌根治手

細胞からなる転移が多数認められたが・鎖胃上窩リソ　　　術を施行した左腋窩に転移を思わせる，リソパ節1個

パ節には転移は認められなかった。　　　　　　　　　　　認めた。

　術後経過：経過良好で6月22日退院したが，約1年　　　　肉眼所見：腫瘤は皮虜にわずかに浸潤しており，境

半後の1965年11月11日，術後検診の昌的で当科外来を　　　界不鮮明であった。

受診した際左腋窩にもリソパ節を触知したため，入　　　　病理組織学的所見：図2の如く，索状を呈しながら

院して左腋窩および鎖骨下窩リソパ節の郭清を行なっ　　　浸潤増殖せる間質の多い硬癌であって，腋窩リソパ節

たところ・癌転移を認めたので・さらに左鎖骨上窩の　　　転移が1個認められた。

郭清を追加したが，ここにも，リソパ節転移を認めた。　　　第2癌：胃癌

1月31日退院したが・5月中旬頃から左乳房全体が発　　　　主訴：食事中の狭窄感

赤を帯びて来たので，皮膚科医を受診し，接触性皮膚　　　　現病歴：1966年8月中旬頃から，食事に際し，食べ

炎として治療を受けていた。1966年10月右側頸部およ　　　物がのどにつかえる感じがあったが放置した。乳癌手

び右前胸部手術創廠痕部附近に，腫瘤を認める様にな　　　術後，食事に際し狭窄感が増強したので，胃透視を行

り，同時に左乳房全体がびまん性，炎症性に腫大し，　　　ったところ，食道下端にバリウムの停滞あり，胃噴門

表面は，湿疹様を示すようになった。乳癌の再発とし　　　部から胃体部にかけて，辺縁不正の陰影欠損を認めた

て入院し，左乳房切断および右側頸部腫瘤および右前　　　ので，胃噴門癌と診断し手術をすすめたが，患者が手

胸部腫瘤の摘出を行なった。組織学的検索の結果，す　　　術を了承しなかったため，当科では手術は施行できな

べて癌浸澗によるものであった。その後，放射線療法　　　かった。しかし，1966年12月5H慶応大学医学部外科

およびホルモソ療法を行ったが，1967年4月27日死亡　　　で胃噴門部癌の診断のもとに手術施行したが，1967年

した。剖検の結果，直接死因は小脳出血であったが，　　　1月15日死亡した。

肝，胆嚢，左腎，右副腎に転移が認められた。　　　　　　　この症例は同時性重複癌であってt乳癌発症後6ケ

　この症例は，第1癌が子宮体部癌で，第2癌が乳癌　　　月で死亡した。

であって，両者の発生には8年間の間隔があり，異時　　　　　症例111野○ミ○キ　61才　女性　主婦

性重複癌と考えられる。結局，乳癌発症後3年5カ月　　　　第1癌：子宮癌
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第2癌：左乳癌　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　家族歴：特記すべきことなし。

家族歴：特記すべきことなし。　　　　　　　　　　　　妊娠歴：2回（自然分娩1回，自然流産1回）

　既往歴：23才の時，編桃腺摘出術を受けた。また，　　　　月経：閉経前

同年妊娠したが，晩期妊娠中毒症に罹患した。　　　　　　　第1癌：右乳癌

　妊娠歴：1回（自然分娩）　　　　　　　　　　　　　　　主訴：右乳腺腫瘤

　月経：52才から閉経　　　　　　　　　　　　　　　　　現病歴：1969年9月頃，右乳房に硬結があるのに気

　第1癌：子宮癌　　　　　　　　　　　　　　　付いたが，放置していた。最近，腫瘤を形成してきた

空訴：不正性器出i血　　　　　　　　　　　　　　　ので，当科外来を受診し，乳癌の診断のもとに根治手

　現病歴：1960年12月頃より性器よりの不正出血あ　　　術の目的で入院した。

り，新潟市竹山病院を受診した。　　　　　　　　　　　　入院時局所々見：右乳房の外側に4，3×4．Ocmの球

　手術所見：1961年1月23日，同病院にて，子宮体部　　　状，境界不鮮明，弾性硬，表面凹凸不平の皮膚への不

癌の診断のもとに手術を受けた。術式は不明。　　　　　完全固定の認められる腫瘤を触知し，右側腋窩にはや

　肉眼所見：腫瘤はそら豆大で，肉様であった。　　　　　わらかな小豆大のリンパ節を1個触知した。病期は

　病理組織学的所見：腺癌であり，転移は認められな　　　T2　N1　Moで，病期1であった。

かった。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　手術所見：1970年2月5日，小胸筋保存乳癌根治手

　第2癌：左乳癌　　　　　　　　　　　　　　　　　術を施行した。さらに，1970年2月16日，乳癌手術後

　主訴：左乳腺腫瘤　　　　　　　　　　　　　　　　　の皮膚欠損都に皮慮移植を行い，同時に両側卵巣摘除

　現病歴：30才代に左乳腺腫瘤に気付いたが，放置し　　　を施行した。また，1970年3月9日には右鎖骨上窩の

ていた。1965年10月，左乳腺痛が出現したので，自ら　　　リソパ節郭清を行った。

左乳房を触れたところ，以前あった腫瘤は消失してい　　　　肉眼所見：腫瘤は3・5x3・0×3・　Ocmで・一部に乳

たがJ内上4分の1円に雀卵大の腫瘤があるのに気付　　　腺外脂肪組織に癌浸潤が波及していた。

いた。最近腫瘤が大きくなり，1カ月程前から表面に　　　　組織学的所見：図4の如く1乳頭腺管癌であった。

突繊してきたので，当科外来を受診した。左乳癌の診　　　鎖骨上窩リソバ鱒こは転移は認められなかったが・腋

断のもとに根治手術の目的で入院した。　　　　　　　　窩および鎖骨下窩リソパ節には転移がそれぞれ1個づ

　入院時局所々見：左乳頭は陥凹し，乳輪は縮小して　　　つ認められた。術後補助療法として1右鎖骨下窩から

いた。左乳房内上4分の1円に7．5x7．　Ocm，境界不　　　腋窩にかけて，テレコバルトを5600R照射し1右胸

鮮明，表面凹凸不平で，硬く，皮膚と癒着のある腫瘤　　　壁から傍胸骨にかげてX線5000Rの照射を行った。

を触知し，左腋窩にはやわらかいtリンパ節を1個触　　　第2癌：甲状腺癌

知した。T3　Ni　Moで，病期皿であった。　　　　　　　　主訴：右前頸部腫瘤

　手術所見：1966年11月21日，小胸筋保存乳癌恨治手　　　　現病歴：乳腺腫瘤で当科外来を受診した際に・偶然

術を施行した。転移らしきリソパ節は認められなかっ　　　右前頸部の腫瘤を指摘された。

た。また，12月5日に乳癌手術後の皮膚欠損部に植皮　　　　入院時局所々見：甲状腺右下極に大豆大，円形，表

を行い，12月15日，左鎖骨上窩の郭清を行った。　　　　　面平滑で，やわらかく可動性のある腫瘤を認めた。

　肉眼所見：割面は灰白色で硬い腫瘤で，ところどこ　　　　手術所見：1970年3月9日，手術施行。腫瘤は狭部

うに，白色の石灰化と思われる部分があった。　　　　　　にあって，えんどう豆大で，硬かったが，周蘭との癒

　病理組織学的所見二図3の如く髄様腺管癌であっ　　　着がなかったので，簡単に核出できた。

た。左腋窩，鎖骨下窩，鎖骨上窩リソパ節には転移は　　　　肉眼所見：腫瘤は0・5×0・5cmで，充実性であっ

認められなかった。　　　　　　　　　　　　　　　　　た。

　術後経過：乳癌手術後，9年6ヵ月の現在，何ら再　　　　病理組織学的所見：図5の如く，硬化癌であった。

発なく生存している。この症例は異時性重複癌であ　　　　術後経過：乳癌術後6年3ヵ月の現在，何ら再発な

る。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く生存している。この症例は同時性重複癌であった。

　　症例lV　小○み○ゑ　46才　女性　主婦　　　　　　　　症例V　田○長0　52才　女性　主婦

　第1癌：右乳癌　　　　　　　　　　　　　　　第1癌：子宮癌

　第2癌：甲状腺癌　　　　　　　　　　　　　　　第2癌：左乳癌
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図5　症例Wの組織像　（x100）

　　　甲状腺の硬化癌

腺腔形成が著しい。
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　　家族歴：父方の祖父が喉頭癌で死亡し，父親が胃癌　　　診断基準にょってかなり異ると考えられる。我々は，

で死亡している・　　　　　　　　　現砿伎持されているWarren＆G、t，，・）の診断基
　　既往歴：20才の時，前頸部の腫脹と中毒症状が出現　　　準を用いて重復癌を決定し，数ある重艘癌の組合せの

　し，バセドウ病の診断のもとに，某病院でレントゲソ　　　うち，特に乳癌と他臓器悪性腫瘍の関係について検討

照射を受け，症状は消失した。　　　　　　　　　　　　　した。

　妊娠歴：5回（自然分娩3回・自然流産1回・入工　　　　1）頻度：重複癌の剖検報告例は割合に多く，その

妊娠中絶1回）　　　　　　　　　頻度は外国で｝撮高4．・76％，最低0．084％，平均2％
　　月経：51才から閉経　　　　　　　　　　　　　　　　である。わが国では最高2．8％，平均1．2％で，外国

　第1癌：子宮癌　　　　　　　　　　　　　　の頻度より少ないとされている3）。重複癌の臓器別頻

　主訴：不正性器出血，悪露　　　　　　　　　　　　　　度では，熊谷ら4）によれば，同一器官および同一系統

　現病歴：51才の時，不正性器出血と悪露があって・　　　器官の重複癌は97例中39例（40．2％）で，異種系統器

当院産婦人科にて子宮頸部癌（皿度）と診断された。　　　官の方がやや多いと報告し，さらに乳癌と他臓器悪性

組織診断では・旙平上皮癌であった。テレコバルト　　　腫瘍は58例中18例（18．　6％）と報告している。また，

5000RおよびC・6°小線源40。Om・h照射を受けた・　　霞ら・）は女性季L癌3365例中他臓糖の合併は75例（2．2

　第2癌：乳癌　　　　　　　　　　　　　　　％）であったと報告している。われわれが1953年から

　主訴：左乳腺融　　　　　　　　1975年までの23年間に手術を獅した女性乳癌は259
　現病歴：1965年2月J入浴中偶然に左乳房の外上4　　　例であり，そのうち他臓器癌との合併例は5例（1．9

分の1円に示指頭大の腫瘤があるのに気付いた。3月　　　％）である。

25日・当科外来を受診したが・乳腺線維腺腫と診断さ　　　　2）第1癌と第2癌との時間的関係：熊谷ら4）は，

れ，放置しても良いといわれたが・腫瘤が増大してき　　　全重複癌97例のうち同時性69例（71．1％），異時性28

たので，4月24晒度外来を受診し乳癌の診断が下　例（28．9％）であ。たとのべている．乳癌と他臓糊

された。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　との合併例については，第24回乳癌研究会5）の全国集

　入院時局所々見：左乳房の外上4分の1円に，大き　　　計にょれば，乳癌と他臓器悪性腫瘍の合併例412例中

さ3・5×2・5cm・境界は比較的鮮明で，表面凹凸不平　　　同時性72例（17．5％），異時性340例（82，　5％）と異時

で凝く波膚との購のない鵬を触知し，左鵬　性が圧倒的に多い．われ牙。れの5例は同馳2例課

には小指頭大，小豆大の2個の硬く，可動性のあるリ　　　時性3例であった。

ソバ節を触知した。病期はT2　NI　Moで・病期1であ　　　3）乳癌と合併した他臓器癌の臓器別頻度：熊谷

った。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ら5）は全重複癌97例中乳癌と合併した胃癌は9例（93

　手術所見：1965年7月15日，術中凍結標本にて乳　　　％），子宮癌は5例（5．2％），甲状腺癌，直腸癌，肺

癌の診断を得てから小脇保存乳癌根瀞術施行し　齢よび薦齢1例であ。たと結し，第24回縮
た。さらに7月22日，術後の皮膚欠損部に植皮をし　　　研究会の全国集計5）によると，乳癌と合併した他臓器

た・　　　　　　　　　　　融多噸々・ならべると，子宮癌138例（33．5％），
肉闘見：麟は麟鰍鞭く・　maWIJj旨肪組概　胃癌1・4例（25．・2％），甲構癌27例（6．6％）であり，

軽度に癒着していたが・比較的境界鮮明であった。　　　　っいで結腸癌，卵巣癌，直脹癌などの順序となってい

病理欄鞠所見：図6の如く，乳頭縮’癌であ・　る．われわれの5例中3伽子’醜で劾，馳，甲

た。リソパ節転移移は認められなかった。　　　　　　　　状腺癌が各1例であったe

繊経過・乳癌手術後，醗の徴』蹴く経繊好で　　4）乳癌と他脚繍の楚間隔・第241颯繍究会
あったが，癌の転移と思われる脊髄腫瘍が出現し，乳　　　の全国集計5）では同時性69例を除くと，1年未満27

癌術後4年5朝で死亡した・繊の結果評上皮　例，1～2年93例，3～4・ド66例，5～9年8、例，1。

癌の転移と診断されたので，子宮頸部癌の転移と考え　　　～14年33例，15年以上22例であった。われわれの5例

られる。この症例は，異時性重複癌である。　　　　　　　では，同時性2例を除くと，1年1例，5年1例およ

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　び8年1例であった。

　　　　　　　　　　考案　　　　　5、乳癌の欄（TNM）別搬、第24回乳翻究
　重複癌であるか，転移癌であるかの決定は，用いる　　　会の全国集計5）では，病期1はユ87例，病期1は130

　372　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　信州医誌　Vo　1，25
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例，病期皿は67例，病期Wは5例であった。われわれ　　　4）熊谷　修野村史郎：胃・乳腺重複癌症例追．癌

の5例は病期1　1例，病期江2例および病期巫　2　　　　　の臨床，7：659－662，1961

例であった。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　5）第24回乳癌研究会；東京，1976，7．24

　6）術後遠隔成績：第24回癌研究会の全国集計5）で

は最終癌治療より5年以上生存例は同時性群では72例

中17例（23．6％），異時性群340例中73例（21．5％）と　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（52・9．14受稿）

有意差は認められなかった。結局412例中90例（21．8

％）が5年以上生存している。また，臓器別では子宮

癌との合併例238例中46例（33．3％），胃癌は104例中

20例（19．　2％），甲状腺癌は27例中11例（40，7％）が5

年以上生存しており，甲状腺癌との合併例の予後が特

に良かった。われわれの5例については5年以上生存

例は2例（40％）であり，同時性1例，異時性1例で

あって，前者は甲状腺癌で，後者は子宮癌であった。

これらは，それぞれ6年3ヵ月，9年6ヵ月の現在何

ら再発なく生存している。

おわりに

　われわれは乳癌と他臓器悪性腫瘍の合併5例を経験

したので，若干の文献的考察を加えて報告した。

　1）女性乳癌と他臓器性腫瘍の合併頻度はL9％で

あった。

　2）臓器別では子宮癌3例，胃癌，甲状腺癌がそれ

ぞれ1例であった。

　3）時間的関係は同時性2例，異時性3例であっ

た。

　4）乳癌の病期は病期11例，病期∬2例，病期

］［2例であった。

　5）術後遠隔成績は最終癌治療より5年以上生存例　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．1

は5例中2例（40％）であった。

　症例の資料調査に協力下さった本学産婦人科学

教室等に感謝します。
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