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索引用語 !非典型的胃カルチノイド, 胃内分泌細胞癌

I. は じむうに

カルチノイ ドは,1907年 Obemdorferl)が 命名 して

以来,現 在までに数千例の報告がみられるが,症 例の

集積とともにこれらの中に組織構造の差異があること

が知られるようになった。すなわち,Hematoxylin,

Eosin(HE)染 色による通常の光顕的観察で容易に診

断を下すことが可能な典型的症例のほかに,組 織化学

的,電 顕的観察を加えないと診断を下すことが困難な

非典型的症例があることが知られ,カ ルチノイドの概

念,定 義についても多少混乱が生じるようになった。

今回,わ れわれは,同 一腫瘍内に管状腺癌を共有する

まれな非典型的胃カルチノイドの 1例 を経験したので

報告する。

II.症   例

症例 :83歳 ,男 性.

主訴 :心寓部痛,

家族歴 :特記すべきことなし.

既往歴 :特記すべきことなし.

入院時現症 :体格小.栄 養状態良好.理 学的所見異

常なし,

入院時検査所見 :表 1の ごとく,腎 機能低下と糖尿
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病がみられた。

胃X線 および内視鏡所見 !仰臥位二重造影像(図1)

で幽門前庭部より胃角にかけて周堤を有する漬瘍性病

変を認めた.胃 内視鏡検査でも同様の所見がみられ,

」=移ミより Group V (poorly direrentiated adenocar‐

cinoma)の診断をえた。なお,腹部エコー,cOmputed

tomography(CT)検 査では異常を認めなかった。

手術所見および切除胃肉眼所見 :進行度はPoHON2

Sl,stage III(胃癌取り扱い規約)で あった,大 弯切開

した切除胃をみると,AM領 域小弯寄り前壁に大きさ

3.5×3.Ocmの Borrmam 2型 胃癌 (図2)を 認めた。

組織学的所見 :腫瘍細胞は小型で,索 状または充実

表  1
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図 1 仰 臥位二重造影像.幽 門前庭部小弯から胃角小

弯にかけて,周 堤を伴なう潰瘍性病変を認める。

図 2 切 除胃肉眼像.AM領 域小弯寄り前壁に大きさ

35X30cmの BOrrmann 2型胃鳩を認める。
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図 3 HE染 色像(X100).腫瘍細胞は小型で,索 状ま

たは充実性小胞巣状配列を主体としている.

図 4 HE染 色像(X400).腫 瘍細胞の一部は,明 瞭な

腺腔を形成している。

図 5 PAS染 色像(X200).PAS染 色陽性細胞は,特

に管状腺癌部に多くみられる。
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図 6 グ リメリウス染色像 (X400).充 実性胞巣部に

好銀性顆粒を多数認める。

図 7 電 顕像(X20,000).パラフィン切片からの電顕

観察で,多 数の内分泌型分泌顆粒を認める.

図 8 CEA染 色像(PAP法 i X400)とCA19‐9染色像

(ABC法 ,X200)。CEA,CA19‐9とも,腫瘍細胞の大

部分に陽性反応がみられる.

CEA染 色像      CA19-9染 色像

性小胞単状配列を主体 (図3)と していたが,一 部で

は明瞭な腺腔を形成し,管 状腺癌部 (図4)も 認めら

れた.脈 管侵襲は著明で (ly3,V3),核分裂像が多くみ

られた。periodic acid shir(PAS)染色では,陽 性細

胞が特に管状腺癌部に多くみられた (図5)の に対し,

銀反応では,argyrophil反応 (Grimerius染色)陽 性

細胞が充実性小胞巣部に多く(図6),管 状腺癌部で少

なかった。 ま た, argentattn  応  (Masson_Fontana

染色)は 陰性であった。電顕的観察では,腫 瘍細胞の

胞体内に直径0.2/mの 円形内分泌型分泌頼粒を認め

た (図7).

腫 瘍 マーカー :Peroxidase‐antiperoxidase

(PAP)逆 設こよるcarcinoembryonic antigen(CEA)

染色 (DAKO社 製の PAP KIT使 用),ABC(Avidin‐

biotion‐peroxidase complex)遂 報こよるcarbohydrate

antigen(CA19‐9)染 色 (Centocor社製のモノクロー

ナル抗体使用)で は,そ れぞれ腫瘍細胞の大部分に陽

性反応が認められた (図8)。 なお,PAP法 によるα,

fetoprotein(AFP)染 色は陰性で,human chorionic

gonadotropin(HCG)染 色は,一 部の腫瘍細胞に陽性

反応を認めた。

ペプチ ドホルモン :PAP法 により,Gastrin, Ser‐

Otonin,SOmatostatinの局在を検索したが,腫 瘍細胞

には検出されなかった。

考  察

曽我り3)は,ヵ ルチノイドを原腸系臓器および組織に

広 く散在性に分布する10種類前後におよが内分泌系な

いしその類縁の活性物質分泌型細胞の原基細胞の腫瘍

化したものと定義し,組 織学的に 5型 (A型 ,B型 ,

C型 ,D型 ,混 合型)に 分類, これらの組織型と銀反

応,発 生部位とに相関関係があることを示した。そし

て,A型 とB型 を典型的カルチノイ ド,C型 とD型 を

非典型的カルチノイドと呼称した。また,岩 淵ら
4)は
,

胃原発の内分泌細胞由来の腫瘍を発育 ・進展の緩徐な

古典的カルチノイドと発育 ・進展の早い内分泌細胞癌

に大別し,後 者は,そ の構成細胞の大部分が内分泌顆

粒を有する細胞から構成され,シ ート状,充実結節状,

Pゼ ット様の組織構築を示し,腫 瘍細胞に核異型や核

分裂像を著明に認めるものとした。本症例は, 曽我の

分類ではC型 ,岩 淵らの分類では内分泌細胞癌に属す

るものと思われる。

曽我りは,C型 カルチノイ ドの組織発生に関して,粘

液産生細胞と銀反応陽性細胞が,共 通の発生原基をも

つ可能性を示唆している.本 症例において,両 者が相
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接して腺腔を形成し,移 行を思わせる所見がみられた

ことは,両 者の共通発生原基が,管 状腺癌とカルチノ

イドの 2方 向へと分化したと考えられる。
一方, argyrophil cellsやargentattn celisヤま, しば

しば胃癌にみ られることが知 られているD～つ. A z ‐

z o p a r d i とP o l l o c k ゆは1 0 0 例の 胃癌 中 に a r g y r o p h i l

cellsを13%argentaFnn cellsを8%認 め,特 に未分化

癌に高頻度にみられたと報告している。また田原らゆ

も1 5 9 7 1 j の冒癌 中 に a r g y r o p h i l  c e l l s を6 . 9 % ,

argentantt celisを2.5%認 め, さらに N‐methyl‐N‐

nitrosOguanidine(MNNG)や 放射線を用いてマウス

の胃に作成した胃癌にも, これらの細胞を見出してい

る。しかし,Jonesと Da、vson3)は,腫 瘍中にみられる

argyrophil celisの分布が不規則であったり,数が少な

い場合,真の argyrophil tulnorと容易に区別できると

指摘しており,胃 癌中に argyrophil cellsを見出した

としても,直 ちにカルチノイドと診断することは不適

当と思われる。

次に悪性度の問題であ!るが,風戸ら
いの症例は,大 き

さが7×7mmと い う微小なものであるにもかかわら

ず,す でにリンパ節転移を伴なっていた。本症例にお

いても,脈 管侵襲が高度にみられ, リンパ節転移が認

められた。腫瘍の悪性度,予 後を知る 1つ の指標とし

て腫瘍マーカーがあるが,本 症例で,CEA,CA19‐ 9と

もに腫瘍細胞の大部分に陽性で,HCGも 一部の腫瘍

細胞に陽性であったことは,高度の脈管侵襲とともに,

悪性度が高く,予 後不良であることを示唆する所見と

思われる。
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結  語

同一腫瘍内に管状腺癌を共有するまれな非典型的胃

カルチノイ ドの 1例 を経験 したので,若 子の文献的考

察を加えて報告 した。
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