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はじむうに

乳 頭 部 癌 を 除 い た 原 発 性 十 二 指 腸 癌 は,

Hamburgerl)により初めて報告 されて以来,Iovine

らのが詳細な臨床統計を行っているが,今 日において

も比較的まれな疾患であると言える。なかでも,癌 の

浸潤が粘膜下層にとどまり臨床的に早期に考えられる

症例の報告は極めて少ない。

われわれは,十 二指腸球部の腺腫から発生したと考

えられる早期に 指腸癌の 1例 を経験したので,原 発

性早期十二指腸癌報告例に関する統計的考察を加えて

報告する。

症  例

患者 :79歳,男 性.

主訴 i上腹部痛.

既往歴 :特記すべきことなし,

家族歴 :特記すべきことなし.
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減弱,お よび右季肋部に胆のうと思われる有痛性の腫

瘤が触知された。

入院時一般検査所見 :末檎血液像では,赤 血球数

371×104/mm3,Hb ll.7g/dl,Ht 37.9%,自血球教

13,200/mm3,分葉好中球91%と 好中球を主体とした

自血球増多症が認められた。肝機能検査では総ビリル

ビン1.lmg/dl,GOT 281U,GPT 161U,Al,P5.2U

( K i n d―K i n g ) , L D H  3 0 4 1 Uと異常所見は認められな

かった.血 清学的検査では,C R Pは 6+で あったが

carcinoembryonic antigen(CEA)ヤ よ2.5ng/ml(en_

zyme immunoassay法 ),alphafetoprotein(AFP)は

5ng/mlといずれも正常範囲内の値を示した。

X線 検査 :胸部および腹部単純X線 検査では異常所

見は認められなかった。経静脈的胆道造影では肝内胆

管,総 肝管および総胆管は正常に造影されたが胆のう

は造影されなかった。

現病歴 :1983年10月中旬より上腹部痛を認めていた   腹 部超音波検査 :胆のうの腫大,胆 のう壁の肥厚な

が次第に増悪したため1983年10月28日に内科を受診   ら びに胆のう頸部の結石が認められたがほかには異常

し,急 性胆のう炎の診断を受け外科入院となった。    所 見は認められなかった。

入院時現症 :体格,栄 養は中等度,眼 険結膜に貧血   内 視鏡検査 !食道および胃は正常であったが,幽 門

を認めず,眼 球強膜に黄痘を認めなかった。表在リン  輪 の肛側に有茎性で先端が分美した隆起性病変があ

パ節の腫大は認められず,胸 部理学的所見に異常を認   り ,表 面粘膜には発赤と震爛が認められ,直 視下生検

めなかった。腹部理学的所見では腹部膨満と腸雑音の  で Group IIIの診断を受けた (図1).

以上の検査結果から,胆 のう結石症に併存した原発

性早期十二指腸癌を疑い1983年11月30日に手術を施行

した。
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図1 生 横組織像.腺 管の配列は,や や不規則で軽度

の構造異型を示し,核 の大小不同を認める。Group

IIIと診断された。H‐E染 色×200

図2 切 除標本を示す。十二指腸病変は,先 端が手指

状に分業した有茎性の隆起性病変であった。

手術所見 :全身麻酔下に上腹部正中切開にて開腹し

た。幽門輪のやや肛側に軟かい腫瘤を触知したが奨膜

面には異常なく他臓器や所属 リンパ節転移は認められ

なかった。胆のうは緊満しており頚部に結石を触知し

た。以上所見より十二指腸球部を含めた幽門側胃亜全

易Jおよび胆のう易」出術を行い BillrOth I法にて再建し

アこ.

病理学的所見 t切除標本を図 2に示す。十二指腸の

病変は25mm× 18mm× 7mmの 有茎性隆起性病変で先

端は手指状に分葉していた。組織学的所見では,大 部

分は異型性のとぼしい腺腫であったが一部では生検分

類りの GrOup IIIやGrOup IVに 相当する異型性を示

し(図3),ま た一部ではさらに高度の異型性を示し分

化型腺癌と診断された(図4).癌 は粘膜表層にのみ増

殖し,茎 漫潤は認められなかった。peroxidase anti
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図3 腺 管の配列は不規則で,核の濃染性,大小不同,

軽度の多形性を示す分化型管状腺癌が疑われ

Group IVに相当すると考えられた。H・E染 色×200

図4 大 小不同の腺管を形成する高分化型管状腺癌

(tubl),Group Vに相当する.H‐E染色×200

peroxidase(PAP)法 によるモノクローナル抗体を用

いた CEAの 免疫組織学的染色を行ったところCEA

陽性細胞は癌細胞 (図5)の みならず,中 等度の異型

性を示す非癌部にも認められた(図6)。図 7は腫瘍最

大害J面における腺腫,癌,な らびに CEA陽 性細胞の分

布を示す。腺腫のごく一部に高分化型腺癌があり,隣

接して GrOup IIIとIVに 相当する所見を示す部分が

存在しCEA陽 性細胞は,Group III,IV,およびVに 相

当する領域に分布していた。これらの所見より,十 二

指腸球部の腺腫より発生した原発性早期癌 (cancer in

adenoma)と 診断した.

術後経過は順調で1984年1月 14日に退院したが再発

は認められない。

考  察

原発性早期十二指腸癌症例の報告は極めて少なく,
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図  7

よって偶然に診断された。

発生部位についてみると,十 二指腸球部20例,下 行

部14例,水 平部 3例 ,な らびに上行部 1例 と口側十二

指腸に多い。字し頭との位置関係からみても乳頭上部29

例,下 部 9例 と乳頭上部に多かった。十二指腸進行癌

の発生部位に関する報告
1の11)において,乳 頭上部と下

部の発生率に明らかな差がみられないことから考える

と現行の上部消化管検査が字と頭までを中心に行われて

いるためにより肛側の小病変が見逃されている可能性

があることを示唆している。

肉眼病型についてみると,隆 起性病変が36例と大部

分を占め,陥 凹性病変は 2例 のみであった。この傾向

は陥凹性病変が多い早期目癌と対照的であり,隆 起性

病変が圧倒的に多い早期大腸癌に類似している。発生

学的に胃と同じ前腸に由来する十二指陽球部において

も20例中19例が隆起性病変であったことは,発 癌機構

の面からも興味深い。

深達度についてみると,癌 の浸潤が粘膜層にとどま

るもの21例,粘 膜下層にとどまるもの17例となってい

る。深達度と肉眼病型を対比したところ明らかな関係

は認められなかったが,腫瘍の最大径からみると,2cm

未満 では痛が粘膜下層 に達す る例 は134/11中1例

(7.7%)なのに対し,2cm以 上では25例中164/1(64%)

と有意に多かった。

組織学的所見では,高 分化型腺癌が38例中36例

(94.2%)で 低分化型腺癌は38例中 2例 (5.8%)と 圧

倒的に分化度の高いものが多かった。また腺腫のごく
一部に癌が存在するcancer in adenomaが38例中13

例 (34.2%)に 認められたが,そ のうち11例は腺管腺

腫, 2例 は繊毛状腺腫を母地としていた.わ れわれの

症例は,腫 瘍の大部分は異型性の少ない腺腫であった

が粘膜の表面に癌がありその周囲は異型度の高い境界

図5 抗 CEA抗 体陽性像.腺 管内腔面にそった部位

ならびに細胞膜にそった部位に呈色している。

(Group Vに相当する部位).免痩染色×200

図 6 抗 CEA抗 体陽性像.細 胞膜にそって呈色して

いる。(GrOup IIIに相当する部位).免 疫染色 (Im_

muno‐Staing for CEA)×200

Burgemanら 。ならびに吉谷ら'の報告以来,わ れわ

れが1985年9月 まで内外の報告例を調査したところ,

記載の明らかなものは自験例を含めても38例。
～ゆを数

えるのみであった。

報告例38例について文献的に統計学的考察を行っ

た。

年齢分布は41～83歳で平均年齢は62歳であり,性 別

頻度についてみると男性18例,女 性20例と明らかな差

は認められなかった。 これらの傾向は十二指腸進行癌

における集計の結果いとほぼ一致している。

初発症状では,心 笛部ないし右季肋部の疼痛が21例

と最も多くついで胃部膨満感が 6例 と本症に特有な症

状はなく,無 症状で集団検診にて発見されたものも10

4/11ある。自験例も胆の う結石症に対する術前検査に

E]GrtOUP,‖
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病変によってとりかこまれていたので,腺 腫より癌が

発生したものと考えた.以 上のことは,十 二指腸早期

癌が大腸早期癌と同様に腺腫と密接な関連を持ってい

ることを示唆しているものと考えられた。

十二指腸癌とCEAの 関係は大腸癌の場合と異なり

明らかではない.腫 瘍量の多い進行癌や再発症例にお

いても血中CEA値 は上昇せず12j,ゎれわれの症例に

おいても血中CEAは 正常値を示した。 しかし,PAP

法によりCEA陽 性細胞が癌および境界病変中に存在

したことは,CEAが 本症においても腫場マーカーとし

ての意義を持つことを示している。

診断においては,他 の消化管疾患と同様に消化管造

影,内視鏡および生検が重要であるめ,特に内視鏡によ

る生検は確定診断につながるため必須でありり38例中

31例に行われ17例に陽性所見を得ている。 しかし,病

変の一部にのみ癌が存在する場合が多いことから自験

例を含め6例はGrOup III,他の8例 はCroup Iないし

IIの診断がなされており生検で陰性の場合でも本症を

否定できない.38例 中36711は隆起性病変であり,内 16

例は有茎性,13例 は亜有茎性なので内視鏡的ポリペク

トミーが有用と考えられた。

治療では,腫 瘍を含めた胃切除14例,ポ リープ切除

12例,膵 頭十二指腸切除 74711,十二指腸切除 1例,そ

の他の 2例 がなされておりいずれも予後は良好であ

る。リンパ節および他臓器への転移は認められていな

いので,内 視鏡的ポリペクトミーにより本症の確定診

断がなされた場合においては内視鏡的ポリベクトミー

のみで良好な治療成績が期待できるものと考えられ

ブ【= .

おわりに

胆のう結石症に併存した早期十二指腸球部癌の1例

を報告し,併 せて自験例を含む報告例38例について文

献的に考察を加えた。
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