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肺野型小型肺癌ゐX線学的及び臨床病理学的研究
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　　　　　　　　　　on　Small　Pulmonary　Carcinoma
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　　　　　　　　　　　　　（Director：Prof，　T，　TQ羅UKA）

　　　　　　，　　　緒　　雷　　　　　　　　　　　　　　　た，，’女性9例は全例が喫｛煙倒慣な持た流£かった1、

　近年我が園たおいても肺癌が増加の傾向にあるのは　　　　　　4）臼覚症状

獅1の翫る伽あり，しカもその潟賊糸勲見オ・　　観ま醗q撹撚噸り1かっ儲が7例鱗る・
ば，根治の最も困難なり1幅こ属する段階にあると、iτわざ　　　発見時に自∫£llil状な訴えた者は10例で’咳7例’発熱

るを得ない、，llli∫癌は最も甲期発児の11∫fj旨性のある癌で　　　5例，胸背痛4例，疫・墨例・血峻3例・やせ・榎声，

あると欝おれながらも，根治成績の悪い原睦1として確　　　倦怠感が各1例であった．

箆診断咽興鰍があげられる。この点に関す翻1々の、・　　5）発抽職

解決策が講じられねばならず，ll欄型肺癌に対する匿ヨ　　肺癌の疑いで精査した2蹴のうち集団検診によって

視鏡の駆使，肺野型肺癌に対する内視鏡の改良や細胞　　　発見されたものは13例で・このうち肺癌例が9例，非

診における採取法の改良など様々め工炎がなされっN　　　肺ソ1瑠例が4例であった。白覚知三状を1む菊えて医師を訪れ

ある。しかし肺癌診断の第一歩は胸部X線写真の読影　　　て発見されたものは肺癌例8例・非肺癌例2例の計10

に始まり，これによってどこまで鑑別診断のわくをせ　　　例であった。即ち嚢1の如く，肺癌17例Fl・19例が集検

ばめられるか黛，礁定診断への道を開くと欝える。最　　　で発見されたが，この9例中7例は無症状例であっ

近では集団検診により発見される症例も増えて来てお　　　た。

り，叉一艇こ胸部X線撮影が普及しているので，肺癌　　　　　6）最終検診から発見までの期間と陰鍵多の火きさ

発見時より遡って，より早期のX線像を見得る機会も　　　　　　の関係

増えた。比較的小型な肺癌の手術例も増えて，X線像　　　　肺癌の疑いで精査した23例につき，発見動機別に最

と病理学的組織学的所見と対比することも可能になっ　　　終検診から発見までの期間と険影の大ぎさの関係を検

た。著者は確定診断の困難性の打開と酋う立場にたっ　　　討した（表3）。

て，当科に入院した腿鯉の4・型脇醐について，x　　I機影の藺蚤20醐下で糊さ才i・た5例（月幡捌，

線学的，臨床棚1学的麟哲テい，二，三の知見を得　非1㈱1綱）では訓i勲1例湘覚症状があって受

たので，報告する。　　　　　　　　　1　　　　　　　　診し・4例が集検で発見された。この4例1よいつれも

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　以前にも集検を受けたことがあり，その集検間隔は6

　　　　　　　　　成　績　　　　　　ケ肺∫が1例…｛ド　lfが刷であった．醗受診の月，【l

I）肺野型小塑肺癌例の検討　　　　　　　　　　　　　癌例は以前に集検を受けたことはなかった，，

　表1に示した17例につき・検討した。　　　　　　　　　　　21～30㈱で発晃されたものは11例で，そのうち策検

　　　1）i∠i捌　，　　　　　　　　　で発見されたものが7例あ・・た．7例のうち6例は以

男廓例汝｛蜘例であっ鵡・　　、・　前に蝶髄受け℃おり・その關隔は1年前が3例，

　　　2）年斜舷，　　　．　、　　1｛畔前が1例，2｛1‘li｛∫が2例であった・・初めて受け

　30才代2例，40才代2例，50才代4例，60才代5　　　た集検で発見されたものが1例あ・Pた臼尚4例の1三1発

例，70才代4例で，最｛ド少は34才，最高令は78才であ　　　受診例のうち以前に撫検を受けたものは2例で，1年

った。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　半前が1例，2イ欝i三前が1例であった。残り2例は以

　　　3）喫煙習憐　　　　．　　　・　　　　　　1　、前に集検奪受けたことが無かった。この群の肺癌例は

　男性8例は全例が紙巻タバコを最短35年から最畏50「　　11例中7例であった。31～50襯までの6例で集検発見

年の間，1日鍛で各々10本から30禾までを喫煙してい　　　例は2例であった。この2例とも肺癌例であり，1例
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表2　　　　　11市り畠と窪監牙IJの
拍、例位区
　　　　　　　　置域　、轟）語欝明量亮灰度購糀影叢

一…・「一・．＿＿＿一＿＿＿＿．＿＿＿
@　　　＿＿＿＿一圃一＿＿＿＿＿．＿、．＿＿．＿＿＿＿＿＿＿＿．＿．－r＿＿r＿＿T＿＿．＿．馳．ヒ．　　．．一一．＿＿一＿．一、、．、＿＿，闇．＿＿L＿＿一＿囲＿＿＿＿r、、＿＿．．＿畠一＿＿＿檜

18T・S・占・1左轍・・　2・…。一一＋一・一濃一一一1，ll轍・
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　テント状
19　1．1．　お43　冶上後　S2　　　25×25　－　一　一一　一ト　十　一　一　濃　一　一　一　　　一　　一1岡

2〔｝　T・K・　　δ54　」二官1∫オ｛三　S3　　　　　　7×13　　十　　一　　・一　　一ト　　ー　　一　　一・　～炎　　一　　一　　　　　　　十　　　　一

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　月巴厚

21N・K・δ47左下後S・・…。23・25－一一＋－1；レ濃一一一一　一　一
22　Y，II．　邸2イニ1中後艶　　　　1：うx35　－　一　一　一　一　一　一濃淡一　一　一　　一　　十

23　H，U。　δ37　イ：1中後　S6　　　47×42　一　十　一1－　一　十　一ト　…　濃　一　十　一　　　一　　　一

匙乎術なし

　表3　最終検診から発見までの期間と陰影の大き　　　　もその時点では異状なしと就膨されていた。これらの

　　　さ，発見動機別分類　　　　　　　　　　　　　　症例の1年前のX線写與をrεtr‘）鵠pectlveをこ検耐し

　　　　　　　　　　　　　　　　　　圏　　　　　　た結果駄後述する。
1禺一＿」塗鐘⊥些室．杢（躍耀）　　　　　　　　　’¶「’門”U’『’卜”周「b扁’　｝w　　　　　　　　　　　この6例のうち5例（83％）剛㎜以下で発見さ

（月）～20　21～3031～4°41～50ヨく明　　れ，乎術可能・Cあつたのは2例（33％）－Cあつた。

　　㈱oP　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　7）X線像の検討

6　　　　　　　　　　　　。）観時x構真による｛貢1討
　…『．…．．…『．………舳“』r．一『．．…………目………｝闇旧　　　　蹴として各症例の発見時，の普通背腹写爽，側面写

12霧゜P職，　　⑳　園　蜘撒狽㈱1属駒聯撒燃常険影の騰，
　　㊧　　　　00P　　　　　　　　　　　　　　　　　　内部，周辺の性状は糞4に示した。

　　　　　　⑭。P　　　幽　　　　　　陰影の1蝋は肺1瞳117例・｝・都　】8例，在“ll　9例，前方
18　　　　　［コoP　　　　　　　　　　　　　　　5例，後方11例，前後の位既関係不明1例であった。

一一
@　一一一一一一一1一．『ゴ｝　『一齢”……一…一　’巾　　　　　謝窪1背腹雰真で辺縁がボケているものは17例中14例

。1　8。i，　　　　　（・蜴）あり，1・鱒學真・あ・たもの13剛・辺櫛
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　鮮明であるものが12例（92．3％），辺縁にいわゆる

　　　　　　圃〔，P　闘　　　　　　　　notch　s卿1やllU凸を認めたものは11例（84・696）あ
30　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　った。内部に透亮な認めたもの砿3例，布灰化は1

＿．＿．＿＿．＿一．
@一一一一一一……　　一…一…一一一一　　　例，断層写真で濃淡を認めたもの3例（23，1％），残

初1、，囲 @鼠。1，圏　翫　　　り1・例（…％）は騰杉であ・測・・1鵬蜘・わ
　　　　　　團　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ゆるairbronchogr乙u11を認めたものは5例（38，5％）

　㊥集検例（癌）……9　　國自発受診例（癌）……8　　　　あった。これら糧瘤影或いは小浸潤影の中枢側又は擁ξ

○〃俳癌）…4　口　〃　俳癌）…2　　梢伽こレール状影や小無蜘ii膨，1斯1性肺鋼磁等の気
　OP手術例………11　　　　　　　　　　　　　　　　舟難支性陰影を伴っていたものが4例あった。3そ肋膜肥

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　厚や肋膜のまくれこみ，葉閾肋膜圧排謙，索状影などを

は初回の集検で発見されたが，1例は1年前にも集検　　　示したものは8例あった。異常陰影の周辺に撒布影を

を受けていた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　認めたものは1例も無く、17例金例が肺野に孤立｛生に

　集検によって発見された肺癌9例のうち，6ケ月～　　　存在した。陰影の増大傾肉は，発見後約1ケ月で診断

1年箭にも集検を受けていたものは6例あり，いつれ　　　が確定した3例と，4ケ月後に確楚した1例の含計4
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li図　　難　　で　　あ　　っ　　た　　症　　例

肺　癌　を　推　矩　し　た　診　断　根　拠　　　乎術診1析
結果的に」ド川i癌例としてとりあげる

べざ所見

蟹機鰭腰鰯爆翁S，INA蹄拠し紺刻1・重　周辺榊影

継鷲認醗難蹴く，瑚した騨の辺結徽　　〃

1謙繍糖徽陰桝囲・・胤結拠肋膜肥厚灘欝1鍵嫌灘灘

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　3年前より誌められるc，

繊麟野孤立伽血L淡・3ケ川馳！繍llす肺鵬

未治療6ケ1欄に陰影増火・比較的淡い浸潤影　　Ill附桝　　 脇蜥女布鵬陰影灘炎，1槽で境界，Fヶ
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表4　発見時X線像
　　　　　　　症位窪壷亟墨藪幽1諜増

　　　　　　　例醗、議、鑓舞驚瓢裟瓢影大

　　　　　　　　1左上後　50×35　　－　＋　＋　＋　＋　一　一　一　＋　＋　一　一　＋

　　　　　　　　2右rド後10×12　十一一　　　一一1　　 ＿＿＿
　　　　　　　　3　左上繭　2×4　　十　一　一　　　　　一　一　　　　　朴　＿　＿
　　　　　　　　4　　右」二直怠　　25＞く28　　　　十　　 一　　十　　 一ト　　ート　　ー　　　一　　　一　　 一　　　一　　 一　　 一　　 ＿i－

　　　　　　　　5右1：1コ後25×25　十十，トー一一一十一一一1－－
　　　　　　　　6左上前　30×35　　十　→一十　一ト　十　一　一　一　一　一　十　＿　＿

　　　　　　　　7　右中後　25x2｛】　十　一　十　十　十　一　一　十　一　一　一　一　十

　　　　　　　　呂　：在rF後　 8x23　　十　一　脚卜　　　　　十　一　　　　　一　一　一　十

1　　　　　　9　左中後　28×20　十　一　一　十　十　一　一　一　一　十　十　一　十

　　　　　　　10左下後　23x15　　＋　一　一　＋　＋　一　一　一　一　一　一　一　＋

　　　　　　　11左中後25x28　十　十　十　十　十　十　十　十　十　一　十　一　十

　　　　　　　12左中後　18×15　＋　＋　＋　＋　＋　一　一　一　＋　一　一　＿

　　　　　　　13　右下後　30x35　　＋　＋　＋　＋　＋　＋　一　一　＋　一　＋　＿　＿

　　　　　　　14　　率ゴ」二f菱　　23x25　　　　十　　 一　　 十　　 十　　 一　　 一　　 一　　 一　　 一　　 一　　 一｛一　　一　　 一ト

　　　　　　　15　左上　　胸水貯溜　㈲　一　＋　　　　　一　一　　　　　一　臼一｝－

　　　　　　　16　　左「キ壼肖町　　60×35　　　　－　　十　　十　　十　　一ト　　ー　　一　　一一一　　一1－　　一　　十　　一F　　－

　　　　　　　17　右上萌　21x27　　十　十　十　十　十　一　一　一　一　十　十　一　一

　　　　　　　　　（註）　。気管皮変化……無気肺影，限局性肺気腫，気管女拡張

　　　　　　　　　　　　。肋　膜　影……索状影，くさび影

例（No・6，13，16，17）では，異常陰影の増大を認　　　炎のため胸水が貯溜していたものが5例（No，2，3、5，

めなかった。た父し4ケ月後に確定した例（No．16）　　　ユ2，15）あり，残り8例は診断確定までの4ケ月から

では原発巣の増大は羅めなかったが，新に転移隙を認　　　11ケ月の間に，薩径で2鱗から15獅までの増大を認め

めた。精査のために当科に初診した時すでに癌性肋膜　　　た。三瑚力膜影も陰影の増大につれて著明になる傾向が
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　i6　§・。　霧　雷　窯　窩　爲　2　き

i　　ゆ　　　　ゆ　ゆ　　，・
　1　岬　　　凝　　　　　　　　　　　穏　　　凝　　　ゆ　　　凝

・・i曇塁彊叢霊塁蓉饗遜
　i丹車　　→醸　　」判霞　任霞　仔霞　閣ミ　昼醸　円怠　賜富
　i　．畠　　　．H　　　．》・　　．騨　　，攣　　．酋　　．田　　．周　　．国

週1禅灘　　網温　　網灘　欄灘　頼灘　↓目灘　輪最　棚醸　欄槌

浅i・。幽　。　壌　窯　①　筥　二　慧　瀦
　］

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　lo
瓠　　　　　且o　　　　　剛　　　　　州　　　　一　　　　祠　　　　F轟　　　　F4　　　0う

　　　醸　　　　　　　　　　｛肛鼠
　　　麟　　　　　　糎　　　　蝦
　　　霞　　　　　　綴　　　　る

麟　輪い鍮壷髄舗煽爆

認められた、，　　　　　　　　　　　　　　　　　　検討した，，樹鍵的セこは左1：2例，左中3例，左ド1例で
　　　　　　　　　　　　　ロ　　b）間接X線写真にょるretrospectiveの検講　　　左側はG例であり，窄f上1例，右中2例で霜側は｝1例

　発見より遡って過去に集検を受けた躬があるものに　　　であった。陰影が肋骨影と重っていたものは5例，肋

っいて，その間接X線写貰をretrospεctiveに褥寸　　闇隙にあったものは3例，肺門影に接していたものが

し得たものは9例あり，このうち肺癌は8例である　　　1例であった“陰影の大きさは現在集検に多く用いら　、

（表5）。これらの陰影の位崔汲び大ぎさや性状を分析　　　れている35㎜フィルム上で，その最大径が07㎜から

して，それが異常所見として発見されるための条件を　　　2，5η〃絃での關にあり，60㎜フィルムの例では3㎜εであ
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った。一方発見時の大きさは胸水貯溜のため不明が1　　　肺癌うたがいまでに1ケ月を要した1，結核及び膿蕩と

例で，他は0．7糊1から4．0航槻の間にあった。これらのう　　　して治療さ加た9例が，肺癌の疑いを持たれたのは化

ち所見を認め得る時点から発見時までに，腫瘤影が：大　　　［｝｝療法な背なった｝二も拘らず，X線【∫1常陰影の縮イレ

きさを増していたものは，肺癌8例r【13例（寧真26a・　　　を見ないか，或いは明らかZ囑増大な認めたためであ

b，）で，経過年数は1年から5年の間である。又残　　　り，1腫、影発Il後1ケ月からUケ月癒経遡していた、，

り4例（No．9，10，11，1・1）は大きさに変化が獄く，　　　一方発見媛直’域こ肺癌ル疑わ牙1た8例についてみイ）

いつれも始め極く淡い陰影であるが，1年から1ド’ト　　　と量当科外来で発見：ざれた1例（Nll．〔i）は1白：ちに精

後発見された時には陰影は濃さを増していた。　　　　　　密検疏が始められたカ～，2例（’N‘，，5，　12噛）て．はイ斌

　間接写頁上での陰影の性状は，retroSpective　lこみ　　　が6ケ」」及び12ケ川肪便置し，残り5例（N‘，，8，9，

てそれぞれ異常陰影と誌めら才した時期で，肺lll’18例中　　　10，16，17）は発IIから精密極律韮の開始翫でに，巌短

7例では極く淡くて辺縁のボケた陰影であった。これ　　　2週闘から殻長3ケ月1壊要してし砲、、コニのう臨3例

らの陰影は発見まで大きさを増さなかった4例を含む　　　は集検で発見された。

計6例では，始めに淡かった陰影が発見時には濃くな　　　　集検の側からみると，集検で発口さ身1た肺癌illグ1の

っていた（写真24a．b．25a，b．）（N‘〕．15）。1例は発　　　　う噂ら，結核として扱われた5例（N〔，，1、2，3，1i，

見時に胸水が貯溜していて，腫瘤影の性状について比　　　14）は肺癌を疑才，れて精樒検嶽に送られる窟でに，発

較し得なかった。又肺癌8例中ダ蛇り1例（No，5）は　　　．見後2．5ケ月から10ケ刀を嬰してい鵡，発児後肺癌疑

2イ［前の写真に小無気肺影をil想め，発兇ll　fにはこれが　　　いで精麟検査を必要と認められたもの4例（N‘⊃，5，

消失して小腫瘤影を認めた（・鰍‘27a．　b．），，　　　　　　9，10、16）では，本人が放ll、1した例（N（】．5）以外1，k，

　retrOSpectiveに異常1りf兇を認め得た時点から発見　　　約3ケ月後に精潜極芝査に送られて来たζ，

までの期間は，1年間が5例（No，9、10，14，15，16），　　　　　　9）疑肺癌の時1”1より確診までの期間

1．5年間が1例（No，11），2ゴF間が1例（No・5），5　　　　肺癌の疑いで当科に入院し精密検奄を始めてから確

年間が1例（No．6）であった。　　　　　　　　　　　診までに要した期間は2週間以内が11例，2週間以上

　尚これより更に1年前に遡れ1ま無所見であることを　　　1ケ月以内が2例で禽計13例1汰1ケ月以内に確診され

確謁し得たのは（No・5・9・10）の3例である。　　　　　ている。1ケ月以上を要した4例はいつれも気管皮ブ

尚N・・20は非肺癌例で3｛ド前よ晦年の写真に殆ん　ラ。シ、、細1包診の結果，異酬【1胞醗鄭旅なかった

ど性状と大きさを変えない陰影を認めた・大きさはllj　　例であり，そのうち1例は二1鮒三1にこれを暫、1［i明し得

接写真上で1鰍に満たず，検討した9例中最小であっ　　　た、，

た（写翼30）・　　　　　　　　　　　　　　　　　10）倫例

大きさに変化がなくても凌膿度が工曽強するものが　撫酪1例であ・た・

多いことも診院酬すべきである・　　　　裳6肺癌と　蜥し手術した齢】畷終診断
8）発見時の診断と精密検査までの経過

　17例中発見時直ちに肺癌を疑われたものは8例で，　　　　　　　肺癌　　　　　　　6

襯診断され輝い燃を受けていた柳8　　欝　　1
例肺闘と診断され治療計・たものが1例であ・　　　隔鞭　　 1

た。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一一一．一一一一　　　・一一一一一一一　　　＿＿＿＿＿＿一、一＿

　発見11寺結核と診断された8例（NQ．1，2，3，4，7，　　　　　　　　計　　　　　　　　11例

11，14・15）のうち3側坪゜・7・1L14）はX概発　手術例の陰1拗大きさ、よ、。醐下が2例，、1－、吻ε

見猷娯騰影と融II或し’は姻側に古い徽鱗　力・刷，31醐上2例であ。た。

ヵミ認められた・これら唖伽諭1概しての治療が　肺癌卿術例6例のうち，昭和45年2鯛く畷在で

髄1ケ胴から最長11列澗続けられた後で・　ill癌　生棚1よ3例（N。．11，14，17）であった．こ紡の術

の疑いをもたれた。肺膿瘍と診断された1例（No・13）　　　后経過年数は，各々2年，1年及び4ケ月であった。

は発見時に異常陰影内に空洞を認めたものであるが，　　　死亡した3例（No．1，4，10）のうち1例（No．1）
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程「謬　　　’赫語　　　　　、

写真　1．例症14発見時の胸部背腹写真。　　　　　　　写真　2・症例14側面断層写真：後方の境

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　界不鮮明と葉間肋膜の圧排像。

写真　3a・症例14右上葉背部肉眼写真：肋膜面の限　　　　　講◎

写真　3b．症例14同部側面の割面：

　　厚い限局性肋膜肥厚（矢印）と下

　　部の癌腫瘤。
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写真　4・症例14組織像：40×H・E・肋膜肥厚の部分：

　　リンパ濾胞の形成。単核球性細胞浸潤，炭粉沈着と

　　強い結合織増生。血管増生が著しく，癌浸潤が近接

　　してみられる。

　　　　・一墾　蔦勲激1認護

写真　5．症例14組織像，200×H・E・間質の結合織肥

　　厚を伴なつた典型的腺癌。

写真　6a．症例17発見時胸部背腹写真。　　　　　　　　写真　6b・症例17同正面断層写真。
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写真　7．症例17発見より遡つて2年前　　　　　　　　　写真　8・症例17肋膜表面の肉眼像（一
　　の胸部背腹写真：廠痕部　　　　　　　　　　　　　　　　部割面を示す）：肋膜は中心部に浅

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　い陥凹と周囲より放射状のまきこみ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　がみられる（矢印）。

写真　9・症例17組織像40×H，E．搬痕部の一部，硝子様

　　結合織と炭粉沈着がみられ，一部に癌浸潤を認める。

写真10．症例17組織像：100xH・E・腺癌組織
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駿　　轡ミー

垂　゜

写真11．症例11発見時胸部背腹写真：腫　　　　　　　　　写真12．症例11肉眼写真：左下葉
　　瘍陰影と反対側（右）の小石灰化影。　　　　　　　　　　　后上部の癌腫瘤（背部よりみる）。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　周囲にNotch　signが明瞭であ
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　るが，それに接した肺実質に無気

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　肺，出血またはうつ血の像がよく

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　うかがわれる。

写真13，症例11左肺門部の拡大写真：陰　　　　　　写真14．症例11同断層写真。
　　影内小石灰化斑。
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写真15・症例11組織像：40×H・E．肺胞内癌浸潤　　　写真16・症例11組織像：200xH・E．腫瘍組織に接
　　（腺癌）とその周囲に出血，滲出の所見がみられる。　　してみられる石灰化小体を含む結核性結節，Lang－

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　hans型巨細胞がみられる。

麓

欝’

写真17・症例8発見より遡つて4年前の胸部背腹写真　　　写真18・症例8発見時の胸部背腹写真

噸騨驚・1　’　　爆
　　　糊総勘、’　轡轟髄

患3　　　－，．嵐＿　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　＿幽

写真19・症例8入院時（発見後1年7ケ月）の胸　　　　　写真20．症例8剖検時肉眼写真；右下葉の
　　部背腹写真　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　癌腫瘍割面
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難灘ぎ鰹．。　　　1縫縫　　颪蝉　讐賦輪　礁馨

　　　　サ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ヰ　　　　　　　つ　　　　　　　　ヤ　

灘鍵難義鍵．’嚢．置　・・灘羅識

　　　聾，　避　　　　　　　で　　爆　　　　　　　　　　　　　　　　・　　　　　葦
・　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　㌔　　　誌　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．　　　　　　　　藪

写真21　症例8廠痕組織　約12倍　写真22　症例8同上拡大像　　　　写真23　症例8扁平上皮癌の組
　　拡大，HE硝子様結合織と炭　　　100×HE　　　　　　　　　　　　織像40×HE
　　粉沈着の周囲を陳旧性結合織が

　　とりまき一部に癌浸潤を認める。

集検みおとし例の間接フイルムの経時的変化写真（24～27）

写真24a　右上肺野の淡い陰影。　　　　　　　　　　　写真24b　一年后同陰影の増大と濃度の増強。

鞭
藩

写真25a　左下肺野の陰影。　　　　　　　　　　　　　写真25b　一年后同陰影の濃度の増強。
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蹴　鳳　　輔　譜慧響
　　　　　配　　　醐．　醗譲嘱

亀　　　纏1離継
　　　　　　　　　　　　　　　　購轟綴難酵

　　　　　　箋　　鞠轟難．華
　　　　　　羅醗　蓬羅顯雛一、蔑蒙灘鎌墜藻　雛護．
　　　　　　．饗鱗醗簾纐嚢灘蒸職幾撫灘　　蛋蛋繋

蟻蚕聾轟講鞭輔
写真26a．　左中肺野の陰影。　　　　　　　　　　　　　写真26b．　一年後同陰影の増大。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　肇　　糞1

写真27a・　右下肺野の無気肺による陰影。　　　　　　　写真27b・　一年后同部の腫瘤陰影。

　　　　　　　　　肺癌と鑑別困難であった症例（写真28～33）

顯膨…　　　。∵r夢
　　　　懸・　　　〆　識際

　　　　　　　厭￥鞭

写真28．　症例18　左下肺野の結核腫陰影。　　　　　　　写真29・　症例19　右上肺野の結核腫陰影。
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亀・ ?y駄．　　　　一
．一c

瑚

写真30・　症例20　左上肺野の淡い陰影は　　　　　　　　写真31．　症例21　左下肺野の肺膿瘍によ

　　結核＋肋膜肥厚。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　る陰影。

ボ嘱　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　慈

写真32．症例22　右上中肺野の陰影は結核　　　　　　写真33・症例23右S6にあつた平滑筋腫
　　によるもの。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　による陰影。

は術后経過年数不明，2例は各々術后1年3ケ月及び　　　　透視下ブラッシ．L細胞診を施行した10例のうち異型

1年8ケ月で死亡していた。　　　　　　　　　　　　　細胞（Papanicolaou　IV°～VD）を認めたのは6例で

　　　11）気管友鏡及び気管支造影所見　　　　　　　　　あった。

　17例全例に気管支鏡及び気管支造影が施行された。　　　　気管支鏡下スメアでは，気管女鏡で肺癌疑い所見の

硬性気管支鏡で肺癌の陽性所見を認めたものは無く，　　　あった1例にのみ異型細胞を認めた。

肺癌疑い所見が1例あった。16例は陰性所見であった。　　　胸水及び肋膜生検より診断し得たものが3例あっ

　気管支造影は12例に肺癌陽性所見とみなしうる鋭利　　　た。

な閉塞中断，不整な閉塞，先細り閉塞や狭窄等36）37）を　　　　リンパ節より癌転移を証明し得たものは2例であっ

認めた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　た。

　　　12）細胞診及び組織診断　　　　　　　　　　　　　　　手術を施行した7例のうち2例は，術前に喀疾やブ
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ラッシ・・細胞1診で異型赤Ill胞を証明し得なかったQ　　　　　　細気瞥支上皮に一一”【1扁∫1冗上皮化生が見られた，、

　ブラ・シ謡1馳診・リン欄丁生検，胸水による細包　　血醐1礪発則読だつx系泉フ、ルムを検索し1糠か

診，並びに肋膜逢k検，乎術，剖検による組織診断で　　　ったので，この肋膜廠輝が｝［亟勲発児以前に存在してい

は・腺癌10例・1【i平．［波癌（5例，不｝りj1例であった、，　　　たかどうかをX線的に検討11来なかったが，　lil例17は

　　　i3）組織舶i勺倹索をで了なった症例の検11寸　　　　　　21・前のX線像に搬痕を推定出来る所見を認めた。こ

症伽1嚇鵬険1灘・イLL葉後方1二あり，伽’1酬・1転　　の二つの症例で1よ一燃直下の腫1雛この部の限1撒

［】醐の辺縁が後方ではrく魚糊で胸脚坊向｝こ延びてい　搬痕とが柵養しており，儲の間樹1σらかの関連がう

た。1又」沖鯛瑚力｝1蝦多測鵬によ1）後ド方へ圧排され　　かカ～捌した、、

ていた（’豹’口，2）。この症例の手術所見は，腫瘍｝，k　　　　妥ll三例11はノ1ド葉S〔1にlllll瘍があり，左i嚢切除した

右上葉S二｝に1’：置し，で菱方で壁側肋膜とlllilく癒蓄して　　　が腫瘍の大きさは34　x　28対6㎜で，その制面なみれ

いた‘、腫瘍は大きさ35×32×25謝1で，この腫瘍の外　　　ば，典型的な多心性，拡張型の発育を示して，辺縁は

側に28x15x‘1㎜の厘し・帯状の結合織性のくさび型　　　深くくびれ込んで分葉状に見えるので（ぴ輿12），　X

の肥原が臓側肋｝1莫より突出してみられ，肋間筋を付4r　　線上いわゆる11Qtch臼ignがもっと明瞭にlilても良い

して剥がれた、，灰臼〔舛こ硬く，｝1｝i肪翻1織，炭粉沈着，　　　ように考えるが（駒專11，13，14）この帯黄灰色の；llll

腰瘍と結合織性肥厚，それに続いて肺り質に腫瘍！’覗　　　瘍の辺縁な帯状1・ことりまく褐色調の部分があり，この

られた（写曝3a・b・）・・lllll醐で腫瘍1；；：肺を月三迫惟に墨1聖1　　　部を顕微鏡的1・二見ると，川i胞内が出llll或いは滲出液で

殖していた。組織学的にけこ硝r化露たは索状ll嬢丘な甜　　　満たされ父は∫i喚気肺となっており（・御「U5），、二れが

む結1．1織1｛kの111、にリソパ球浸澗，［循雪；増生などを認め　　　jl！ll瘍組織と1，馴Li1の健常肺組織の問に介宅二iしているため

（場．與4）pその颪下に腺癌組織呑ご紹めた（ッ則5）。　　　　X線．【型縁がボケて児え，又n‘，tck　si鷹nも出にくか

組織翫見をX線所iiと対比すれば・」lll蜘1｝】肋膿の肥　　　ったものと滑えられた、，又、二の症例はX線上1匝鰯陰影

排像も，後力との境の不鮮明さも，よくその実体を反　　　の中心に近く小凋灰化拠を恩わせる濃い，点状影が散在

映していたものとうなづける。　　　　　　　　　　　　しており（写真13），胤織掌的にも線維化を伴う明ら

　症例17はX線上21㈱x30脚の杯」円形の淡い険漿多が左　　　かな結核結節と弗に，多数の小蜀灰化巣が1認められた

」』ili野鋳工［肋骨蘭糞lliの位践に誌められ，腫瘤影の上方　　　C石翼16）。即ち結核搬痕とll癬笏組織が相接して児られ

から中心に向って喫型に均等な陰影が重なっていゐ　　　　た点は，腫搦の発生を陛える上で興味深い所見て1あっ

（扉真6a．b）。側面像で前胸壁に接しており，喫烈の　　　た、，この症例はX線．L反紺側に．石灰化．嚥及び肋膜腓1販

頂が腫瘍内力に向っていた。これより2イトIlijに遡っ　　編獅，発見後2ケ月間細贈療を受けた。組織栄的

てX線像をみると腫瘤影の位撒に～喉状影とこの末梢部　　　　｝こは腺癌で‘bった。

に蜂窩状影を認め，孤に搬痕グ）存在が推定された（写　　1・i三例81醗呪時よりr紺。sp・ctiv¢にx線写輿を

翼7）。黍術により摘出された左上葉の所見はS3肋膜　　　見ていくと，右下野に巾3㎜，長さ20襯の禦状影が周

Il〔下に腫瘍があり，この中心が陥1川していて索状に硬　　　囲の肺紋理ひ二比べて濃くIJだっており，その中心部か

い搬痕があった（写翼8）。腫瘍の部を機う肋膜は周　　　ら小】i郵易影が漸次増大して来ている、，（場銅17，18，

囲からこの搬痕に向って放捌状にまき込まれた様にひ　　　19）。腫瘤影の増大に伴し・索状影が横隔膜面に7晃する

きつれていた。割面では搬痕部に限局してつよい斑粉　　　迄追跡出来る。この例の削検所見はー右S7～glこ小児手

沈蒋がみられ，その深部に癌｝1壷瘤が見られる⑪組織学　　　挙大球状の灰白色。腫瘍があり（縛1〔20）p気菅支腔は

的には肋膜表醐から深部に続く厚い硝子様結宿識と，　　　　その腫瘤L端で閉癩していた。紐織単的には扁la上皮

そ・の周囲にリソバ濾胞様紺織と巌粉沈着が見られ（写　　　　癌で1・卜1心部は広汎な壊タピを伴い，周辺は肺胞内の浸潤

真9），更にその外側には肺癌組織力孫1！1合織中を浸潤　　　性増殖を示していた（轡真22，23）“この癌組織に接

している。一部の周辺部には，形聾、繊を含むリンパ球　　　して，下葉下部肋膜の近傍に4x3．5枷πの小円形の搬

浸潤と類上皮細胞を嵩わせる病、巣が見られるが，最核　　　痕紺織嶺認めた。中心部は硝子様または索状擢声造を示

結節と断定出来る所見はない。　　　　　　　　　　　　　し細胞成分に乏しく極めて陳ll1性の廠痕と考えられ

　腫瘍の組織型は一部低分化性を含む線癌で（写與　　　る。湖辺部に炭粉沈着が．見られ，一部で索状の搬痕部

10），発育は大都分は強い線維化を伴う連続性のもの　　　に癌漫潤が見られる（写当121）。

で，一部にリソパ管内侵入と，腫瘍尖馴都の肺胞内進展　　　　皿）鑑別li団難な例の検討

の像が見られる。癌は内方へ向って進行したと考えら　　　炎2に示した6例はいつれも気管支鏡気管支造

れる。搬痕1［1より3Cηほど離れた部偉の酌：径2励耀の　　　影，細胞診等からは肺癌として有力な所見は得られ
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ず，X線所見では鑑別診断が困難な症例であった。　　　　1咬すれば約2倍に増加しているし，その年金構成lj60ぎ

　即ちNo．18は周辺に撒布巣があり，結核腫として5　　　代が最多で47例，次いで50才代が34例で50才噛から69才

ケ月間抗結核剤を投与したが，陰影が縮小しないので　　　磁が．金例の72％をlliめている1、しかるにその治療成継

肺癌の疑いを強め，No，19は2年前のX線像は異常　　　　をみると肺癌と診断し，　f術可能であった症例はlll｛和

ない点とnotcn　signを重視し，肺癌を疑い手術し　　　24年から昭和33年寂で力二1去例で漁肺癌fダllの5．9β6にあ

たり紬果はilli例とも糸ll骸腫であった（写真28，29）u　　　たり，昭和34イトからilr　l和Ll年までが｛｝例て5・3幻・ヒZ〔

N。・20は極く小さく淡い影の｛lk状ガ脚掘を思わせ・　　り，肺癌患騰数が211での増加勧≒している1・二《1拘ら

この陰影の周辺の1血Lll’影がII曇1線化しこの辺の肺野が　　　ず，　r術例の比細よ大・獄心、、、，即・も肺癌のll追い耐婦二

反対側に比べて明かるく，肋膜肥厚を思わせる1喰影も　　　れて精轡検窟に三凌られてく為症例は年々増え・ご1、畷，

存在し1以剛剛鰻潤をi儲したと脇・せる1覗もそ　カ～ド附阿能な時期儲参断され、隅ものが劇ご輔少

うっており，，目．父retrospectiveには3年前からの　　　ない現状である，、

集検フィルムに，ほとんど岡じ性状の陰影をみとめる　　　　肺癌のiil期謝lllとは，小型肺癌の｝1犬態で診断舶個1

ので，肋膜1鋼揺或いは結核腫との鑑別が困難であった　　　することと蕾うのが多くの皮持存受けている1）、，しか

が，前方に位概した陰影である点を重視して肺癌の疑　　　らば小魏肺癌とは直繰何〃1耀までな、穿すのかセ、♪い恥ぐは

いもあるため手術した・糸裸を菰肺鋤ゆ繍鰯r礫と肋　未熾i鄭脚、・が1最近で瑚醜4・大き｝獄2（撚λド

膜肥厚であつた（写輿3｛｝）・　　　　　　　　　　　　　　のものを小型肺癌と楚識している凱，しかし大きさが

　N。・221蝶検で観され，細｝ケ川1未瀦繍縢　　2‘加以　ドの1，醐のうち11飴f術が1・r能戯，た・1、〃）け37

していた医師より，浸潤影が急に増大して来たので肺　　　％に過ぎないと欝う成繍りもあり，肺癌の根治1劉．1標

癌を疑われて送られて来た。陰影は濃淡があり，断層　　　にするならば弊期癌即ウ小さな癌という漢然とした労

写真で境界がボケ凋辺月欄に非櫛影が認められ，x　筋を閥拶、していては駄隠，癌の発螂f血湘鯉

線上嚇骸としての襯が6姫ので，1ケ1澗SM，　ま拙よ1醐の1肝を考慮する他に1醗些ゆ初期の柳
PAS・INAH三・港併用療氾こを施行したところ，脚”』に　　　の診断に対する努力が払われねばならない4）．

，反応し，以後糸裏核治療で経過順調である（写輿32）・　　　　113例の雌例†rX線像より分類すれば，肺野型53例

　これら4例の結核1’1…病変のX線像では，問題になっ　（．【6，9％），1　II鯉48例（42．5％）と　111野鄭ミわつかに

た陰影の周辺の肺野畷・布脇黒あったものが3例あっ　多い認この1湖卿術例嚇よx線像が㌧・づオ剛雌

て1孤立性陰影は少なかった点が注日される。　　　　　　蟹肺チ彦1である。即ち現状では肺野型の方が肺門型より

　No・21は臨床症状より始め肺膿瘍を疑い，化学療法　　　も早期に診断されているといえる。著渚が検索した手

を3列燗施行したが・血淡も謝し，x線嫌で陰影は　術例6微含勧11野型小型加鵬例についての検討では

増大し辺縁のnotch　si帥を思わせる1生状が現われ　　　｛’k別に男女鑑を‘認めず，年令構成は60代が鰻多で5⑪代

たので，肺癌疑いで手術した。結果は肺膿瘍であった　　　と70代がこれに次ぎ，検査期間の金肺癌例の年今構成

（塀頁31）。NQ．23は発見時4ケ」」間糸ll核治療を施行さ　　　とlrdじ傾向な示している。喫煙巻慣との関係では約半

れた後，」嫉が翻っれ送らオして来た・臨床癌状より肺　　蛋交例にあたる女9例が金例喫煙習慣が無かったことが

膿瘍として化学療法を4ケ月施行したが，X線上陰影　　　注目され．る。

の大きさは変らず，偏在性の究洞を認め，一部放珊状癖多　　　自覚賊状については，発見時に自覚症状を、謬翫たも

を示すため，肺癌を疑い手術した結果，平滑筋腫であ　　　のは1Q例あり，全く蜘．撹であったものが7例ある。

った。この例のX線像は腫瘍陰影の辺縁が一部で極め　　　自覚症状の中では咳，発熱が帯数例以上に認められた

て鋭利に境されていた点が，肺癌例と異っており注1、1　　が・1制炎は3伊IL胸痛4例と意外に少ない印象を受け

すべぎ所見であった。X線上放射状影な示したのは，　　　た。・脚奇謁）は1！0例の小型肺癌中1’．4％は発見時自覚

手術に際して周辺との癒着が非常に強園で，摘｝土1不能　　　症状を將していた点を指摘し，肺癌の切期症状にっし・

であった点と考え合わせ，癒着による陰影と思われた　　　ての啓齪が肺癌の「llll診断のために大切であると孟張

（写．真23）。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　してい徽，

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　小型肺癌の発見動機について最近は集団検診の発見

　　　　　　　　　考寮　　　　　　率が高い・）・・とするものもあり，逆に醗難の加～

　昭和34年から昭和44年までの11年間に戸塚内科に入　　　高蹴であった7）とするものもあるが，著者が検討した

院した肺癌患漕は113例（男78，女35）で，こオtに先　　　癌例では，集検により発見されたものが9例，自発的

だっ10年間即ち昭和鋭年から昭和33年までの51例と比　　　に受診し発児されたものが8例である。集検に」二り発
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見された9例のうちすでに自覚症状を有していたもの　　　比し，癌に特禽な組織の突態で他の疾患には存在せ

は2例で，他の7例はつ！繭三状例であった。　　　　　　　　ず，しかも小型癌の時期にX線陰影に現われるものは

　最近では2α似下或いは1翻虹よ下という様な小灘肺　　　li堂藻の籏出であり，これがX線上微細なAus1乱ufer

癌のX線練に関する報告も見られるようになった2）o）8）　　として認め叡犠ばかなり璽大な鑑別の要点になると

”）1°）3鹿）・識々の症例を検討してみ焔裸では，1　鰯1　1　し又・・li・l　typ，の癌ではgl、。（［、1、r　typeぬ・ヒベ

の小型肺癌のx線1象の特徴として」こいと脇・れるのは　て，小酬i糖）　糊に小さい八っ醒｛像がx線像に現わ

D，孤立憐陰影であることで1周辺に撮布影を認めた　　　れ易いとしている。

ものが1例も無かったこと尋塩沢1°），杉山1噂の1雌1　　症例uでは」沖葉間肋膜影が腫瘍によ1）後下方へ肥

とよく…致し，肺野に現われた孤立i生陰影には先ず癌　　　1非されていたが結核腫が薬間肋膜医二近く存在するとき

の疑いを持ってみるべきことを銘記したい。塩沢1°）・　　　は，毛髪像を多少とも索引する33）ので両蕎の鑑別にそ受

杉山1D等は小型朋ゴ癌のX線像を，しばしば鑑別の陸1難　　　立っ。

な糸繊腫のそれと比鮫して・辺縁のボケ（不魚糊）は　　4匙國の肺癌鋤liの剰糊1醗生す翻泉癌がかなり多

結核腫に少なく肺癌に高頻度でしかも小さいものほど　　　いので，肺癌の組織発生を検討する場合には搬痕癌が

その傾向が強いことを報告している。我々の症例では　　　重視され多くの報告がある13）14）15）16）17）19）2⑰）2P。

2C窩以下例が少なかったが，それでも背腹写頁で1｛な影　　　　肺の廠痕癌を系統的に研究したのはRむssle－・・1“1と

の辺縁の性状がボケているものが多かった・　　　　　　　識）れ16）18）2呂），その概念は次のようなものである，、「ll市

　’ド里35）轍小型肺癌のX線像と病理形態を比較検討し　　の廠痕癌とは，硝r化や炭粉沈着がみられるような

ているが，陰影の濃淡及び辺縁の憐状は腫瘍の脅気性　　　陳1日性廠晃喫組織に関速して発生した悪性睡瘍であっ

の程度によるところが大きいとして，腺癌では陰影は　　　て，そ4）ほとんどが肺肋膜下に存在し，その部分の肺

濃いわりに辺縁がボケていることが多く，これは中心　　　肋膜は多くの場脅廠痕性に収縮して陥凹している。中

部は含気性の少ない癌組織からなり，辺縁では腺管を　　　心部の廠痕組織内にけ；しばしば上皮細胞が異型」智殖な

形成し間質の少ない癌組織の小炎起や月iii胞中隔を間質　　　きたした肺胞腔が残存しており，またcho1㈱terin結

とした増殖でかなり含気性であるという。一方桶平上　　　晶が兇1二Llされる」。

皮癌や大細胞癌などは充爽性にζ張黛球型に増殖するも　　　　影li、115）は搬痕癌を輿ll岨i出来るのは極く初期の微少癌

のでは結核腫との鑑別が困難であり，1α似一ドの肺内　　　の場合に限り可能なことと述ぺ，北川ユ8）は古い搬痕組

搬痕が腺癌と類似のX線像を示した例も報告してい　　　織の他に，その周辺部に非癌性．L：皮増殖がみられるこ

る。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　とが，厳密に搬痕癌であると判定する条件であると言

　我々の癌例で陰影の辺縁にボケ像を示した例は腺癌　　　う。

10例中9例，禰平」二皮癌6例全例であった。断1曹写奥　　　　　影山15）は1駁痕癌の肋膜反応を陥凹型と肥厚型に分類

ではこれらの辺縁は鮮明に見え，月．notch　signも1よ　　　している。陥凹型とは肺癌Ill〔上部の肺肋膜が月ll炭質内

っきりしていた。従来X線像の上で110しch　sl即や癌　　　に1箱凹しているもので，廠痕が肺肋ll鄭1：下で肋膜より

放射などは肺癌に4守有な所見として診断上有力な乎が　　　やΣ離非した肺実質内に位賦し　こふに肺癌が発生した

かりとされた．しかし肺癌との鑑別の上で最も問題に　　　場合に見られるもので病巣部を頂点とし，それより宋

なる肺結核の場合にもこれらの所見がll忍められる点　　　梢部の肺組艇鋤ミ含気性を失い，線維化して収縮する結

ユ0）12）30）や，叉従来これらの所見が問題にされたのは比　　　果である。

較的大ぎな肺癌について父あったので，はたして　　　　肥1浬熈とは肺肋膜そのものかこれにごく接した搬痕

nQtch　si暮nや癌放射と云った所見が小型肺癌の診1折　　　から発癌した場合にIlられ，肺肋膜の限局性肥原だけ

｝こもそのま鼠使えるかどうか父問題である。　　　　　　　　　が見られる。

　坪井9）｝よ腫蕩陰影1απ位の肺癌では，これらの所見　　　　　我々が手術例剖検1凱1で組織学的検索を行なった症例

があまり明瞭でなく，この程度の早期肺癌の陰影に関　　　のうち，No・8，11，14，17は臨床的にも病理学的に

しては新しいX線学的基準が必要としている。杉山⑰）　　　も搬痕と肺癌の関連性を示唆するものと考える。痕例

も1吻以下では辺縁の性状は特徴的でなく，微細1［～2放　　　No・17春よ影山の書う陥11⊥1型，童lil例No44は肥厚型に似

射や辺縁不規則は15伽1位で認められるが，はっきりす　　　た所見を呈していた。

るのは20灘似上のものとしている。塩沢10）は110tcll　　　搬が運の成因は欧米の報告では結核性搬痕が多いとさ

sign，放射影の頻度は2伽以下の肺癌と結樹種の間に　　　れているようであるが8）22），我園の報告例ではそれほ

差がないとしている。杉1⊥111）は1丙理研見とX線像を対　　　ど多くないようで19）2°）21），清水13），1瑚騨4）享は成因不
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明の糠痕によるものカミ月三倒的に多かったと報告してい　　　とが争く，糸ll離細胞もこLから剥離しやすく，パラバ

や。載々が検討した肋膜1｝li：下の撤痕と癌がかなり宿接　　　ラの蟻個細胞として嬢抹標本中に児られ濱，ことが多い

に関係していると思われる蹟例でも，その搬痕組織内　　　　と1’墜べている、，

醐らかな糸i繍櫛を1認めソ紬のはなかった．　　　肺里・チ醐鵬はそ聯セ欄欄係から1撹葺、齢》醐が遅

撤痕癌は翻，川16）窪の指摘する」：うにX線像で　く1掴）ために脚胤捌年1難と細。れるが轍近儲鮮乙

肺野に腫瘤影を誌める以nlJに、その部にしばしば肺の　　　1．11検参も・漕及している」：うで，これにより発見されゐ

萎縮所見を認めうるものであって，初期の病巣は浸潤　　　1塚｛度が醐い物28）。我々の例でも肺癌疑いで精無を始め

型なとるものも多いと，書う。從・ってこの様な川1の養縮　　　た23例のうち13例は集［．“検診で発児されでいるリニれ

所見に油国して，集検や窺期検診などのX線就影を行　　　　らはほとんど1年闇隔の集検を受けており，20剛以下

おうとする態度が肺癌の11期｝診断を一・歩進めるものと　　　或いは30謝π以”1ぐと比鮫的小魏で発見さオtたものが多か

なるであろう。搬痕癌が全肺癌傷1の10～30％を占める　　　った、，1・1前に集検な受けていて31㈱以」：二で発見され

とい垢．又周辺癌の30～50％を占める1d）16）と～』いうの　　　たものは1例だけであ．⊃た‘，

であるから，こういう読影態度は決して無駄では無か　　　　更に」集検フィルムをr戯rOS鵬Cほveに遍求して異

ろう。我々の経験例でX線像に肋膜影の関与したもの　　　常所見を認め得たものについて，異常と認め得撫1轡、転

瀕い点と考船わせて・今後のx線診腺こ際し℃　　は，熾毎｛Σ凶揃であり謝1伽瑚中5例と州宇多かっ

癌捕菓そのものによるX線侮の解析と共に搬痕影のll琴　　　た、，

析も心捗1けるべきど験る。　　　　　　　　捌綱6例のう腺撫駄碗綱1よ・刷で，集検
　肺癌例17例巾陰影発蜂琶時ll　llちに肺癌を掬遣われ精壷を　　　の方が白邑愛診例より1丁素期駆二診断されているど「えよ

す鼠められたものは8例で金体の47％に乙らたり，結核　　　う。しかし襲検例のうち肺ll量15例は発児後精轡検査な

と診断されて治療されたものが同じく8例ある。ii者象　　　しに安易に結核治療カミなされており，集検から肺癌疑

の報告でも誤診例や艦別困難例は結核が最多で29）鋤，　　　診まで平均4．8ケ11を要していた点など，鍋検後の処

肺野型小型肺癌と結核腫との鑑別は重要な問題であ　　　蹴に問題があると欝えよう。この点に関しては鈴木27）

る・8例のうち3例は陰影と岡側或いは反対側にあっ　　　も集検から入院まで平均5．9ケ月を要している点を指

窪石灰化像や肋膜肥厚のような陳旧性結核病藁の存在　　　摘し，霧崎5）は確1珍の遅れのために2曜以下で発婁己さ

が結核と診断ざせる根拠になっていたと思われるが，　　　れた小乏暢lll癌の56％は確診時もはや隔1期癌でなくなく，

問題になった異常陰影の周辺は3例とも企くきれい　　　ていることを示している。発見時の大きさの小さい4、

で，撮布影を認めることは出来ず，孤立性陰影である　　　のほど確診までに躍・ナ時間が長いようで，安易な繰過

ことに注目すべきであろう。　　　　　　　　　　　　　観鑛的な態度が戒められる。我々の所へ糖査めため送

　肺膿瘍と診断された一例（No．13）は日発受診f列　　　られた集検例はすべて従来の結核検診を一｝三体にした億

で，発見時空洞を有していた。化学療法1ケ月后険影　　　民検診で発見されたものであるが，鈴木27》はこの点に

の増大を認めて紹介されて来た。この例のX線像は宥　　　ついても検診法の能率化を提嘱している．即も検誇対

中肺野に30x35㎜の異常陰影を認め，その中心部にp〔　　象が4〔）才以」：群では肺癌発見率は1000対0，2餌であ

径25㎜の空洞を認め，内腔はやふ不規則で気液界面を　　　り，39才以下群では1000対｛，，05という成績から，4（，

認めなかった・気骸造影ではB・・に鋭利醐鷹像　才以」・捌象にし酬1癌腐働すすめて噛が鞭の

灘め・方・シ・・糊包診で角イヒ翻λ．h皮靴診1恥　、方1‘11としてはそうあるべぎ拷奴，．知。t・。、P。k一

得た・　　　　・　　’　　　　1・・喋検フ・・レムを…読影した糸繰，これが翻に大

・月幡の翻靴の傾1繍爵駅の鮪でX線劇・5獅∫　駄乎がか睦號ること畝噌1抗ので1轍受診
盾に認められ，中でも編平1二皮癌は他の11111癌に比べ，空　　　箭各個人につぎ必要に応じて，経年的読影がすみやか

洞を形戒する頻度が高いと欝われている23）。癌性盛洞　　　に出来るような体制も必要と考え徽，しかし現状でも

のx綜像は透亮は偏酬三でほ鐘鱒さが欄等で1欄　読購力・1㈱統頒識して糟影にあたり＿醗撒

不規則であり，気液界面を認めることもあると欝われ　　　の処蹴にもこの点を銘寵すれば，1年聞隔の集検で吐，

る2欄’・G・ldm・y・・25）は・・t・。・P・k・i・・睨て，　1・・期謝1¢痢よ上昇する余地繊していると械る。

2吻以下峨型陰影の時鋤・徽性鋤藤机てお　　肺1靴蝋別が困難であった症伽ふ、・囎ってみる

り樋麹増大し塒期こは透亮の消央した角化寿秤　と細胞診關…など確診のない時に，x騰の；涜影に大

上皮翻を鮪している・　　　　　　きな比動・か勘てくるが瀕度の多嚇核E璽との鑑

服鱒26）納化肝上皮癌は中蘭膿死に隔・　別に徽腫で購鵬去｛で辺縁瀦繊・鵬高ヒ脳
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　く険影の周辺の撮布影の合併頻度が闘いことなどは有　　　あった。

　川な所見と需えよう、、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　稿を終るに臨み，懇篤なる御指導御校醍1を賜りまし
　　　　　　　　　　　結　　語　　　　　　　　　　　　た恩帥戸塚忠政教授1こ深く感謝の意を衷すると共に，

　　ll召鱗か・・榊・・までの11・鞭・鱒1・・入1雛翻聯難’欄1鋤綴糊一良ll

　院した肺癌例1i3伊胴1，肺野型小型lhli癌17例及びこれ　　　　尚，本研究に用いた剖検材料を快く御供与下さった

　と鑑別困難であった恭li1亥腫など6例について，一部組　　　本学病理ま｝峯：教竃に感謝いたします・・

　織ll｝皇的検索な加え1臨床的，　X線学的に検討な行い、
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