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骨髄外に発生する形質細胞腫はまれである.発 生して

も部位は気道,日 腔に多く,消化管に発生したものはき

わめてまれである.わ れわれは直腸に原発したと思われ

る磁外性形質細胞腫の 1症例を経験したので報告する。

症例.47歳 ,女 性.主婦.

家族歴 :特記すべきことなし.

既傘雁 :29歳 ,右乳腺腫瘍摘出術 (他院にて施行のた

め病理組織診断名不明)。40歳,子 宮筋腫 にて子宮全易J

術.

主訴 :粘血下痢便,お よび下腸部痛.

現病歴 :来院 5カ月前から原因不明の発熱あり,近 医

で抗生物質の投与をうけている。来院3カ月前から下痢

が出現し,2カ 月前から1日 7～ 8回 の粘血下痢便とな

り,排 便時 にシクシクする下腹部痛を伴うようになっ

た。この間約 5 kgの体重減少 があった。昭和44年4月

精査を目的として当センターヘ来院,入 院した。

現症 :体格,栄 養中等度.顔 面苦悶状,眼険結膜,貧

血著明,眼球結膜,黄疸なし.脈拍整,緊張やや弱い。

而F124/76mmHg,心 尖部に機能性収縮期雑音を聴取す

る。体表からリンパ節は触知せず.腹 部は平坦で,筋 性

防禦なく,腫 瘤も触知しない。肝は約 2横指触れる。

直腸診 :肛門輸から約 3Cm口 側12時から5時 にかけ

硬い隆起性病変を触れる。大きさくるみ大,表 面はやや

凹凸がみられ易出血性である。

一般検査所見

尿 :蛋白 (十),沈査で毎視野に白血球多数,赤 血球 5

～ 6個 ,標 菌多数を認める.糞便 :潜血反応 (ベンチジ

ン法)(‖),青紫色水様便 ,消化不良,虫 卵 (―).血液 :

赤血球数牙8万,血 色素劃 .7g/dl,ヘマ トクリット29%,

白血球数4600,で 正色素性貧血が著明である。血液像 :

特 に異常 を認 めない。血清総蛋白 :6.Og/dl・血清賓

自分画 :Alb 60.7%, αl‐gIob 5。4%, α 2‐g10b i3.4%,

β̀ g10b10。7%,γ ‐g10b9.8%と α2‐g10bの増加がみられ

た。肝機能,血清電解質 :いずれも正常範囲,血清ワッ

セルマン反応 :陰性.ASLO(一 ),CRP(Hl),RA(+),

寒冷凝集反応 (一).腎 機能倹査 :PSP‐test,Fishberg濃

縮試験いずれも正常範囲.心電図 :正常範囲.

臨床検査所見

注腸X線 所見 :直腸腫瘍による陰影欠損とそれにつづ

くS状結腸に辺縁不整を認め,直 腸癌およびS状結腸炎

と診断した (写真 1)ち

直腸鏡所見 :肛門輸より約 3Cm口 側に12時から5時

にかけ,大 きさ径約 4Cmの 隆起性病変があり,出血傾

向がみられ,直腸癌と診断した (写真 2).

返生検 :直腸鏡検査時に採取された組織片で Adenocar‐

cinoma tubulareと考えられたが, 円形細胞の浸潤が著



写真 1
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明であった。

以上より直腸痛の臨床診断で昭和44年4月 24日手術を

施行した。

手術所見

硬膜外麻酔の下に下腹部正中切開で開腹,腹 水,肝 転

移はみられない。仙骨岬部から下部にかけ,直腸後壁と

の癒着が著明で,周 囲のリンパ節にも腫張がみられた。

腫瘍は直腸下部にあった。腹会陰式直腸切除術兼人工肛

門造設術を施行した。

直腸に原発したとおもわれる髄外性形質細胞腫の1例   日 消外会議 10巻  1号

切除標本肉眼的所見

肛門輸より約 2Cm口 側に3.5Cm x3.5Cm隆 起性病変

があり,表 面凹凸あり,不 整であるが潰瘍形成はない。

これより口側へかけて, 肛門輸より約4 0 C m ぐらいま

で,多 数の浅い潰瘍と粘膜の肥厚がみられた。一見直腸

癌およびS状結腸炎を考えた (写真 3).

病理組織学的所見

形質細胞出来のX/」ヽ不動の悪性細胞が見られ,リ ンパ

濾胞を中心とした悪性形質細胞腫と診断した。また大多

数の細胞はピロニン強陽性を示し,形 質細胞の性格をそ

なえている。さらに術前,S状 結腸炎と思われた部分は

形質細胞腫が粘膜および粘膜下層を広く浸潤していたも

のであった (写真4).

以上の臨床所見から多発性骨髄腫と考えにくいところ

写真3

写真 2

写真 4 ピ ロニン染色× 400
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から,直 腸に原発した形質細胞腫と診断した。

術後経過

術後 2週 頃から乏尿となり,血 中尿素窒素の上昇もみ

られ,人 工透析で一時軽快するも効なく,尿 毒症のため

術後31日目に死亡した。剖検は行いえなかった。

術後確定診断がつく以前に患者が死亡したので,免 疫

グ■ブリン,骨 髄像,尿 中 Bence‐Jo■eS蟹 白などの検

査は行ないえなかつた。

考  案

形質細胞腫は WilliS',OPPitofeF)ら の分類が有名で

あるが,一 般にはつぎのように分類されている。

1. 多 発性骨髄腫

2. 骨 の孤立性骨髄腫

3.形 質細胞性白血病

4. 髄 外性形質細胞腫

すなわち,骨 髄性と髄外性に2大別されている。この

髄外性形質細胞腫は Shriddeに よって初めて記載された

ものであるり.以 来髄外性形質細胞底 の報告例は約250

例を越えているが,そ の好発部位は FFeSen3)の集計に

よれば,上 気道に発生したもの66.1%,胃 腸管12.1%,

リンパ節8.8%, 肺 4.8%, 泌 尿器4.3%, 内 分泌器1.4

%,皮 膚1.0%,そ の他乳腺,顎 下腺,下室体おのおの

0.5%と なっている。本邦においては1915年より1963年

までの伝回らゆによる28例の集計,1914年 より1971年ま

での浜家ら
めによる50例 の集計 がある。今回われわれ

は,1964年 より1975年の文献的検索により,新 に26例を

集計しえた (表 1)。これによると,上 気道および口腔に

圧倒的に多くみられる。胃腸管は比較的少ないが,胃 で

は伝日つの報告につづいて星崎
3),柿
本
7), 大
原ら
8)の

計 4例 がある。回腸では,管 原ら
3)による 1例がある。

さらに結腸直腸ではわずかに岸川ら
10による 1例がある

のみである。したがって 自験例は本邦第 2例 目である

と考えられる。外国の報告でも結腸直腸例は BrOwn&

LiberiD)Arelり,saras辞め,Hampton&Candy10,Robin

sonlめ,Millerlの,Razzboぷ
17J,vaSiliulめなどわずかに散

見するのみである。なお今回の集計から眼験結膜の報告

は除外した。性別では StOutiり,Dohlin2け の報告と同様

男性に多く,年齢は5歳から80歳にわたっており40歳以

上にやや多い傾向を示している。

形質細胞腫の成因に関して,WilliS'に よれば骨髄腫

における形質細胞はリンパ節に似 ていることから,ま

た StOutlりらは形質細胞はリンパ節出来のものとし,形

質細胞腫のリンパ節装置よりの発生を考えている。また
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表 1 本 邦における髄外性形質細胞腫の報告例

(196年 1975)

報告者 年 度 部  位 年令・性

1 北 村
27) 1962 脳 膜 12  6

武 内
を! 1964 6 上 顎 15  6

巧ヽ 出
a9〕 1964, 12 上 顎 50  6

信 貴
3い 965 4 咽 頭 52  6

加 納
3D 965。8 甲 状  腺 46  6

田 村
3 2 ) 967 4 副 鼻  腔 34  6

音 原り 968. 2 回 陽 55  6

形 浦
3 D 971、8 扁 桃 35  谷

本 田
34と 197112 軟  口  蓋 35  ♀

並 河
9 ' 1972  5 縦隔 リンパ節 55 6

柚 木
3 8 ) 972  9 肺 73  6

星 崎
・〕 972! 10 胃 38  6

前 坂
S P 972 10 鼻・副 鼻 腔 15  ♀

柿 本
い 972 12 胃 50  ♀

大 原
め 1073  2 胃 28  6

小 宮
30

2 陣 47  6

山 田
3 9 ) 1973  3 左 腹 腔 内 80  6

チ11津40 1973,7 皮 膚 60  ♀

谷 村
4め 1973  7 右  下  歴 71  6

河 上
` " 1973.8 左 前 胸 部 74  ♀

岸 川
l 。 1973. 9 結 腸 76  6

堀 内
4 め 1973 9 喉 頭 51  ♀

今 皇
40 1973_10 甲 状  瞬 79 ♀

2 4 福 田
45〕 1974. 6 左  頚  部 35  6

鈴 木
4 0 1975, 1 乳 線 44 ♀

2 6 大 谷
`T 1975。 2 頚部リンバ節 71  ♀

D鋭 薄嬰ぱ鍬盤罪暫塊爾機挽
重複をさけた.

P。。leらをめは経験した頭頚部髄外性形質細胞腫の8例中

7例 はX線 的に骨浸潤が認められなかったことから,粘

膜下リンパ装置から発生したものと考えている。

髄外性形質細胞腫は転移を示し,HellWig2つはリンパ

節転移を示すものは比較的若年者に多く,そ の平均値は

45,3歳であると指摘している。自験例も47歳であった。

骨転移についても同じことがいえ,平 均値は48.5歳であ

る。StOutら
1りは50歳～70歳台の3/4症 例 に転移をみ

ている。Hellwig22)は64例中9例 ,E胡 ngら
23)は18例中

3例 ,Webbら
2°は25%に リンパ節病変をみているが,
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これらが転移によるものか原発性のものか明らかにする

ことは困難であるとしている.自験例において局所リン
パ節は著明に転移がみられた。このことからも局所リン
パ節病変は転移と考えた方がよさそうに思われる。

予後 については Dohlinら2oの5年生存率55.6%,

webb20の 85%に みられるごく一般に良好とされ,星崎

ら
6)の
報告でも多発性骨髄腫の平均生存期間 2～ 3年 に

対し本症の多数 の長期生存例を述べている.こ の良性

か悪性かについて,Eellwig2のらの髄外性形質細胞腫が

多発性骨髄腫と別 のものであるとする説,」aciSOn2め,
Ewing23),webbら 2つのように区別で きないとする説が

あるが,すべて潜在的には悪性であるとする考えが一般

的である。自験例の場合,SChWanderら 2いのいう腫瘍細

胞の異型性,浸潤果 ,リ ンパ節転移からみれば,悪性形

質細胞腫と思われる。

また髄外性形質細胞腫は多発具骨髄腫にみられる蛋白

代謝異常,Bence_JOneS蛋白は通常みられず,免疫グロ

ブリン異常を呈することもきわめてまれとされている。

したがって髄外性形質細胞腫の診断には組織学的所見に

加え,尿 中 Bence_JOneS蛋白,血清総蛋白,A/G比 ,血

液像,骨髄像,全 身骨X線 検査で異常を認めないことが

必要とされている。自験例は残念ながら,病理組織学的

診断のつく前に,術後31日目に腎不全で死亡したため,

尿中 Bence‐JOneS宝白の定性,骨髄像の検査は施行して

いないが,術 前一般検査にて他臓器に異常を認めないの

で,直腸原発の髄外性形質細胞腫と診断してよいと考え

られる。

本疾患の治療としては,主 に外科的切除,放射線療法

が行われているが,電 気凝回,C60照 射も試みられてい

る。

おわりに

47歳女性の直腸に原発した磁外性形質細胞腫の 1例を

経験したので,若 千の文献的考察を加えて報告した。

(本論文の要旨は第37回日本臨床外科医学会総会にお

いて発表した.)
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