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はじめに へ入院した。

1967年に中村がreactive lymphoreticular hyper‐   入 院時の検査成績 :末浦血には異常は認められず,

plasia(以下 RLHと 略)の詳細な報告1)を行って以来,   肝 機能検査においても総蛋白6.4g/dl・アルブミン3.8

本邦においては多数のRLHが 報告されている。その  g/di・ A/G比 1.46・総ビリルビン0.7mg/di・ALP 69

大多数は胃痛類似病変の形態をとっている分が,粘 膜   IU/′ 。LDR 1721U/′・GOT 171U/′・GPT 161U/′・

下腫瘍の形態をとるRLH症 4/11も散見される。～D。これ   γ ‐GTP llIU/′と異常は認められなかった。CEA l.5

らの中 にはreactiveと言 うよ りむ しろprimary  ng/ml(正 常値 0～2.5)・α‐fetoprotein(一)・trans_
tumorと考える方が妥当な症例も存在している。●.最   ferrin 152.2mg/dl(200～400)。fettitin 29.3ng/ml

近著者 らは 胃粘膜下腫瘍 の形態 を とる良性 の  (10～ 250)。れ―micrOglobulin l.4mg/′(0,8～2.4)・
lymphOid tumorous lesionで,胃 細網細胞系の疾患概   角 antitrypsin 184mg/dl(169～326)とtulnor marker

念上極めて重要な位置を占める胃原発の良性 リンパ  は ,ぃ ずれも正常範囲内の値を示していた。
腫。と考えられる症例を経験したので,若 子の文献的   胃 透視所見 !胃角部小弯側には周辺が軽度隆起し,
考察を加え報告する.                 そ の中心に淡い陥凹性病変が認められIIattIIc早期

正.症   例             胃 癌と診断された(写真 1).幽 門前底部には表面平滑
M‐2404(藤○順○,68歳,男 性)          で 境界明瞭な類円形の陰影欠損が見られ,そ の十二指
主訴 :右季肋部痛.                 腸 球部への脱出像が観察された (写真 2).

家族歴 :母が胃癌にて死亡.              胃 内視鏡検査 i胃角部にHa ttIIc型早期胃癌 と幽
既往歴 :28歳の時に肝機能障害.           門 前庭部に正常粘膜で被れた隆起性病変が認められ
現病歴 i昭和57年12月20日頃より食事や時間に関係   た 。内視鏡下の生検では胃角部の病巣はGrOup V

なく右季肋部に痢痛が出現し,時 々背部に放散してい  (paplllary adenocarcinoma)で,幽 門前庭の粘膜下腫
た。このため,同 月末に近医受診し胃に異常を指摘さ  瘍 部の生検は粘膜のみが採取されておりGroup Iで
れ,昭 和58年1月当院内科における精密検査の結果胃   あ った。

癌と胃粘膜下腫瘍と診断されて昭和58年2月 2日当科   以 上の所見より早期胃癌 IIattIIc及び胃幽門部粘

膜下腫瘍の診断のもとに幽門側胃亜全摘術を施行し

ブ【= .

切除胃の肉眼的 ・組織学的所見 :切除胃では胃体中
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写真 1 胃 角部病変 (二重造g//).

写真 2 幽 門部病変による陰影欠損像・

写真 3 切 除胃標本.胃 体中部の胃癌と幽門部の粘膜

下腫瘍が認められる.

部小弯前壁寄 りに3×3cmの IIattIIc型と胃癌 と,幽

門輪部に表面正常粘膜に被れた2×2.5cmの 目粘膜下
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写真 4 粘 膜下腫瘍部害」面

腫瘍が認められた(写真 3)。 こ の粘膜下腫瘍の害J面は

灰白色の腺房様構造を呈し,一見迷入陣 と思われた(写

真 4).HE染 色標本のルーペ像では粘膜面にはびらん

や潰瘍は認められず,腫 瘍は限局性で粘膜下層から奨

膜下層に存在していた(写真 5).組 織学的には境界鮮

明な胚中心を有する多数の リンパ濾胞より形成されて

お り,構造異型並びに細胞異型は認められず(写真 6),

Gitter染色においても病巣内の細網線維の増生は認め

られなかった(写真 7).酵 素抗体法による免疫グPプ

リン染色では胚中′いの細胞内に IgG及 びIgMが 染色

され,胚 中心周辺の細胞内に IgAが 染色されていた。

蛍光抗体法による免疫グロブリン染色も同様の所見を

示 し,polycionalなlymphoid lesionであった (写真

8 ) .

II,考   察

一般に目の良性 lymphoid lesionは二次的な炎症性

反応 とす る考えが強 く"),本 邦 においては中村
1)が

RLHの 詳細 な報 告 を行って以来,多 数 の 胃良性

写真5 粘 膜下腫瘍部ルーペ像



写真 6 腫 瘍は境界現瞭な胚中′心を有するリンパ濾胞
で構成されている。

lymphoid lesionがRLHと して報告されてきた。表 1

は著者らが集計しえた粘膜下腫瘍型 RLHの 本邦報告

例31-Dでぁる。RLHの 報告症例は,表 層の変化あるい

は病巣内の線維化 や好 中球浸潤 な どの いわ ゆ る

reactiveな反応 としての条件を備えている症例が大部

分を占めているが,こ の粘膜下腫瘍型 RLHの 本邦報

告例の中には,primary tumorと しての外観を呈 して

いるRLHと は別の lymphoid tumorと考えた方が良

写真 8 A  蛍 光抗体法によ

( I 姦 ) .
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る免疫グロブリン染色

写真 8B 蛍 光抗体法による免疫グロブ リン染色

(IgM)

表 1 粘 膜下腫瘍型胃RLH

報告書(38告キ 口
化

併存府空

桂起性お変 前 磨 前 聖

久線ら (1971) 祐盛下題石 日角部前畳

増本ら

棺本ら 粘藤下唐お 胆石遠

Ⅲ:PseudolymphOma(Jacobs,1963),または良性
リンパ腫 (中村,1975)と考えられた症例

い症Trllも存在 している。このような病変を久保 らつは
一応 RLHと しなが らも,一 方ではその表現 として

Jacobsりの pseudolymphOmaと い う名称を用いて報

告 している。欧米においては,pseudolymphomaは

RLHと 同様二次的な炎症性反応 とする考え方が一般

的であるが,最 近 Br00ks10)はpseudolymphOmaの 中

には nodular lymphoid hyperplasiaとい う病巣内に

線維化の認められない症例も認められると報告 してい
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写真 7 病 巣部のCitter染色
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る.従 って,pseudolymphomaは 本邦で一般に称され

ているいわゆるRLHよ りも広範な lymphoid lesion

を包括しているものと考えられる。本邦では1980年に

中村11)が胃リンパ細網細胞系の腫瘍・腫瘍様病変を,①

悪性リンパ腫,② 良性悪性境界領域のリンパ細網細胞

増生,③ 良性リンパ腫,④ 慢性炎症による反応性 リン

パ細網細胞増生という4種 の疾患概念で分類して記述

している.この分類では,RLHの 報告例の大部分を占

める④と新たな概念③の症例として久保らつの症例が

相当すると述べている。今回私達が経験した症例は,

腫瘍表層にびらんや潰易性変化は認められず,細 胞異

型を示さないリンパ櫨胞で構成された粘膜下層から奨

膜下層に及ぶ腫瘍様のlymphoid massを形成してお

り,久 保らの症例と同一の病変と考えられる。自験例

の病巣内の免疫グPブ リンの性状からはpolyclonal

なlesionで良性 リンパ腫という腫瘍 (neOplasma)と

する名称にはいささか問題があるが,中 村ll)が提唱し

ている胃リンパ細網細胞系疾患の分類上③に相当する

本邦 2症all目のbenign lymphoid tulnorous iesionで

あると考えられる。

III.結  語

胃粘膜下腫瘍の形態をとる良性のlymphoid lesion

で胃細網細胞系腫瘍及び腫瘍様病変の疾患概念上極め

て貴重な中村1'の良性 リンパ腫に相当すると考えられ

る症例を経験したので,そ の概要を報告すると共に若

子の文献的考察を加えた。

この内容の一部は第23回日本消化器外科学会総会 (1984

年2月於山口)及び第43回胃癌研究会 (1984年7月於前橋)

で報告した。
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