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はじむめに

超音波検査 (以下 US)の 発達・普及により胆嚢内隆

起性病変の描出が容易となった。 し かし,そ の質的診

断はなお困難で,治 療方針にも統一した見解がない。

最近われわれは,胃 癌の術前検査として施行したUS

にて胆裏内隆起性病変を発見し,病 理組織学的に腺腫

内癌と診断した症例を経験したので報告する。

症  例

症例 :69歳,男 .

主訴 :心笛部痛.

家族歴 :特記すべきことはない。

既往歴 i52歳時に気管支拡張症,62歳 時に胃潰瘍.

現病歴 !約 2カ 月前より心寓部痛が生じた。他院に

て精査の結果,胃 癌と診断され当科へ紹介された。

現症 !体格 。栄養中等度.結 膜に貧血 ・黄痘を認め

ず,胸 部および腹部に異常所見を認めなかった。

入院時検査所見 :尿および血液一般検査には異常を

認めなかった.

胃X線 検査所見 :噴門部に不整形の潰瘍形成を認め  後 の音響陰影を伴うstrOng echoを2個胆裏内に認め

た (図1)。                      た 。

胃内視鏡検査所見 :噴門部にBorrmann 3型 の浅   Computed tOmography(CT)所 見 :胆裏内に14

い潰瘍形成を認め,生 検にて低分化型腺癌であった。  mm大 の濃淡不均一な隆起性病変を認めた (図3).

US所 見 :胆襲体部腹腔側に14×1lmm大 の音響陰   以 上より, 胃癌,胆 石,お よび胆嚢癌の疑いにて手

影を伴わない,内 部エコー不均一なポリープ様病変を  術 を施行した.

認めた(図2)。また,ポ リープ様病変とは,Jに4mm前    手 術所見 t胃噴門部から体上部後壁にかけて明らか

に奨膜に浸潤した腫瘤を認めた。胆襲は体部に小指頭
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図 1 胃 X線 像 :噴門部に不整形の漬瘍形成を認め

る.

大の腫瘤を触知するのみであった。胃全摘術および胆

嚢摘出術を施行した。
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図 2 USi胆 裏体部にポ リープ様病変を認める

印).

図4 切 除胃標本 :噴門部後壁にBormann 3型 胃

癌を認める (矢印).
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図 5 切 除胆裏標本 :体部に有茎性ポ リープを認め

(矢印),そ の他に2個の結石を認める。
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胃病理組織像 :高分化型管状腺癌を認める。

撃ti圭三品 土

(矢

１

２

１

釣

図 6

摘出標本所見 !胃噴門部から後壁にかけて辺縁がわ

ずかに隆起した7×6cmの Borrmann 3型 胃癌を認め

た (図4).PoHONl(十 )S2,Stage III.胆裏体部腹腔

側前壁に14×11×7mmの 有茎性ポリープを認め,表面

には粗大な凹凸があるが比較的平滑であった (図5).

また,5mm大 の結石を2個認めた。

病理組織学的検査所見 :切除標本の胃の組織診断は

高分化型管状腺癌であった(図6).胆 嚢ポリープの大

部分は管状腺腫であったが,数 力所で高分化型管状腺

癌の部位を認め,腺 腫内癌と診断した (図7).

術後経過は良好で第47病日に退院し,術 後 2年 10カ

月の現在健在である。

考  察

USが 胆嚢をはじめとする肝胆道系のスクリーニン

図3 CT:胆 裏体部に隆起性病変を認める (矢印).
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前診断は現時点では不可能 と言わざるをえずゆ,術 前

に評価可能な点で隆起型早期胆嚢癌が重要 と考えられ

る。

内村 らりは組織学的診断の確定 した最大径20mm以

下の胆嚢隆起性病変503例を集計している。これによる

と,隆 起性病変中に癌の占める割合は,5mm以 下で

4.6%,6～ 10mm 9.3%, 11～ 15mm 24。1%, 16～ 20

mm 61.3%で ,病 変が大きくなるにつれて癌の頻度が

増 えてお り,一 般に手術適応 とされている10mm以

上10'11)でとくにその傾向が強い。しかし,10mm以 下で

も癌の比率がかなりあり,ま た癌症例は各大きさにほ

ぼ均等に分散しているのに対し,他 疾患では小さいも

のが多いため相対的に大きい病変で癌の比率が高 く

なっているにすぎない。 し たがって,lomm以 下の病

変をどうするかが問題であ り,内 視鏡的なアプローチ

も開発されているがり,現 時点では一般的ではなく,そ

れぞれの施設で治療方針が異っているのが現状であ

る4)1の11)。本例の胆裏内隆起性病変は最大径14mmで あ

り,大 きさだけから手術適応 としてよいが,か りに5

mm以 下の大きさであっても開腹術を前提 として発見

された場合は,積 極的に胆嚢摘出術を施行すべきと考

えられる.

本例の胆嚢内隆起性病変は組織学的に腺腫内癌で

あった。胆豪腺腫の癌化率は 6～ 15%1211めとされてい

るが,腺 腫 と癌 との関連はいまだ十分には解明されて

いない。.し かし,本例のような有茎性の粘膜癌の多 く

が腺腫成分を有 しているとされ,胆 嚢癌の組織発生を

考える上で興味深い416).

胃癌 と胆嚢癌の重複癌は,全 国胃癌登録による胃 ,

他臓器重複癌965例の うち40例4.8%と 比較 的 少 な

ぃ1り
。早期胆嚢癌 と胃癌の重複癌は谷村 らlDの

報告が

第 1例 であ り,そ の後数例が報告 されているのみ

で'10,術 前に早期胆嚢癌を指摘できたのは本例が最

初と思われる。

おわりに

胃癌の術前 USに て発見された胆嚢腺腫内癌の 1例

を報告するとともに,若 干の文献的考察を加えた。

稲田 潔 教授の御指導 ・御校閲に深謝します。
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図7a 胆 嚢ポリープのルーペ像

図7b 胆 嚢病理組織像 !左側に管状腺腫,右 偵1に高

分化型管状腺癌を認める。

グに使用されるようになり被検者の約 2%に 胆嚢内隆

起性病変が発見されるようになったり。これら胆襲内

隆起性病変の質的診断は,そ の大きさ,茎 の有無およ

び表面性状の組合せでかなり可能であるがり,鑑 別困

難なものも多く隆起型胆裏癌, とくに早期胆嚢癌 との

鑑別が問題 となるIン),
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病理側からの報告では早期胆裏癌に占める表面型の頻

度 が高 く,渡 辺 らのは早 期 胆嚢 癌39病変 中29病変

74.4%,武 藤 らのは14例中11例78.6%が表面型であっ

たと述べている。これら病理側からの報告は,摘 出胆

嚢を全害Jして詳細に検索した結果であ り,臨 床側から

の報告421は術前診断のつきやすい隆起型が優位に選択

された可能性がある6)。しかし,表面型早期胆襲癌の術
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