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症  例

はじ3うに

われわれは十二指腸漬瘍術後12年後に食道アカラシ

アの手術をうけたが,症状は軽快せず,次第に進行し,

アカラシア術後16年後,精 査の結果,残 胃癌が併存し

ていることが明らかになった症例を経験したので報告

する。

症  例

患者 :53歳,男 性.

主訴 :廉下障害.

家族歴 :母 ;糖尿病,心 疾患。おじ ;胃漬瘍にて手

術.息 子 ;脳腫瘍にて手術.

既往歴 :昭和22年ころ肺結核.昭 和32年十二指腸潰

瘍にて広範囲胃切除術(Billroth H法).昭 和44年左開

胸で食道アカラシアの手術を受けたが,術 式は不明.

現病歴 :昭和32年十二指腸漬瘍にて広範囲胃切除術

を施行され,Billroth II法で再建された。術後より廉

下障害,吐逆を認めたが,が まんしていた。昭和44年,

同病院で,食 道アカラシアの診断で左開胸下に手術を

施行された(術式不明).術 後一時的に症状は軽快した

が,再 度症状が出現してきたため,昭 和55年および昭

和59年に手術をすすめられた。昭和60年秋ごろより体

重減少,就 寝時吐逆も伴うようになり,某 病院内科で

精査ののち,手 術目的にて当科紹介となり,昭 和61年

1月27日入院した。
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入院時現症 !身長173cm,体 重55kg,脈 拍84/分整.

血圧136/90血 Hg,貧 血,黄 疸は認めず.心 ,肺 に果

常なく,腹 部は平担,軟 で,肝 。牌を触知せず,腫 瘤

も触知しなかった。経肛指診でも腫瘤は触知しなかっ

た。左胸部および上腹部に手術赦痕を認めた。

入院時検査成績 :軽度の貧血および低蛋白血症を認

めた。また,肺 機能検査で
一秒率が59,1%と低値で,

閉塞性換気障害のパターンを示していた (表1).

上部消化管造影 :食道は拡張し,食 道アカラシア取

扱い規約Dによれば,siと11loid type grade III,最大横

径7.7cmで あった(図1)。また図 1には示されていな

いが,残胃には径5nlm大 の隆起性病変を小弯から前壁

にかけて4個認めた。

食道内圧検査 :open tip法による引き抜き曲線では

high pressure zone(HPZ)の頂値は30cmH20で ,運

動機能検査では嬬動波が欠如し,食 道胃接合部の熙下

性弛緩の欠如を認めた (図2).

食道内視鏡検査の結果,食 道の粘膜面にびらんなど

はなく,狭 少部では容易に内視鏡が通過したが,残 胃

は全体に粘膜面の色調の変化および発赤した径5111m

大の隆起性病変を小弯から前壁にかけて 5～ 6個 認

め,同 病変のbiopsyでgroup Vと 判明した。

以上の結果より,残 胃癌が併存した食道アカラシア

再発の診断を得,昭 和61年2月 6日左開胸 '開腹下に

手術を施行した。

手術所見 :開腹時,前 回手術のために,大 網と壁側

腹膜の癒着を認めた.既 往の胃切除術は結腸後のBill‐



124(2600) 残胃癌が併存した食道アカ

表 1 入 院時検査成績
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図 2 食 道内圧検査
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L E Sの 弛綬は盟められす上方 の食道に

同期性律動数がみられる

図3 切 除標本,残 胃に漬瘍性病変は認めず,小 弯か

ら前壁にかけて隆起性病変を認め,壁 は肥厚し硬く

scirrhous typeであった。食道には浸潤を認めな

か っ た .

で左第 6肋間開胸で胸腔内に到達したが,前 回手術の

ため,横隔膜と下肺の癒着を認めた.下部食道,残 胃,

陣,膵 尾部を一塊として摘出した。再建は左胸腔内で

ρ―type Roux‐en Y食道空腸端側吻合を行った。

切除標本の肉眼所見 :残胃に潰瘍性病変は認めず,

小弯から前壁にかけて隆起性病変を認め,壁 は肥厚し

硬く,scirrhOus typeであった。食道粘膜面にびらん

などは認めなかった (図3).

病理組織学的所見 :残胃はsignet‐ring cell car‐

cinomaで,胃 癌取扱い規約りによれば,ssγ,n2(十),

H。,P。でstage IIIで,相 対的治癒切除であった (図

4).下部食道ではAuerbach神経叢に神経細胞はほと

んどなく,周 囲には好酸球の浸潤が著明であった (図

5)。また,peroxidase anti peroxidase(PAP)法で

neurospecinc enolase(NSE)抗体を用いて染色した

ところ,Auerbach神 経叢に神経細胞はほとんどみら

れず,神 経線維が茶褐色に染色されていた (図6).

術後経過はllH調で,昭 和61年3月29日退院した。
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図1 上 部消化管造影。Sigmoid type,grade IIIのア

カラシアを示す。

roth II法により再建されており,肝転移および腹膜播

種は認めず,残 胃の癌腫は奨膜面に露出していた。胃

空腸吻合部より口側および肛門側の空腸を小ペッツで

切離後,残 胃,障 ,際 尾部を一塊として遊離し,胃 癌

取扱い規約りによるR2のリンパ節郭清を行った.次 い
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図 4 病 理組織所見(残胃)(HE染 色×100).Signet‐

ring cell carcinOlna

図5 病 理組織所見(食道)(HE染 色×25)。下部食道

括約筋 (LES)の Auerbach神経叢は変性し,好 酸

球を中心とした炎症細胞浸潤を認め,神 経細胞は消

失し,神 経線維束のみみられた.

図6 病 理組織所見(食道)(NSE染 色×150),抗NSE

に反応する神経線維束はみられたが,神 経細胞はみ

られなかった
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考  察

食道アカラシアの経過中に食道癌を合併する頻度は

2.7～19%と いわれている。.本 邦では八板らりがアカ

ラシア1,388例中49例,3.5%に 合併したと報告してい

る。しかしながら,ア カラシアと残胃癌併存例の報告

は本邦では文献検索しえた範囲ではみあたらなかっ

た。欧米ではスペインで1981年に報告されているのみ

であった".

食道アラカシアでは食道胃接合部の鴎下性弛緩の欠

如および下2/3食道における嬬動波の欠如が認められ

る。二次的に食道アカラシア様症状を呈するものには

食道噴門部の悪性病変O～
911こよって,また,一過性に食

道アカラシア様症状を呈するものとして迷走神経切離

や食道離断術後などで発症する迷切後症候群 (post

vagotomy dysphagia)がある
Iい.迷 切後症候群の症状

の発現は術後数週から数力月で,一過性のことが多く,

軽い鴎下困難のみで,嘔 吐,胸 痛などの症状はみられ

ないといわれている。本症例も十二指腸潰瘍で広範囲

胃切除術が施行され,迷 走神経の胃枝の切離もなされ

た。 し かし症状は
一過性でなく,食 道アカラシアの診

断で手術がなされたが,十 分な手術効果がなく,再 度

症状が出現してお り,今 回の病理組織学的検索でも

Auerbach神 経叢の消失を認め,ま た残胃癌の下部食

道への浸潤は認められなかった点から,ア カラシア経

過観察中に残胃癌が発生したものと考えられる。

胃切除後の残胃に発生した胃癌は,藤 回ら
1つの定義

によれば,初 回の胃切除術が良性疾患に対して施行さ

れた残胃癌に該当した。胃切除後の再建術式別の残胃

癌頻度については,Bilroth I法 よりBillroth II法に

頻度が高いとする成績が多い
1り～1つ。これに関して徳留

ら1働は,も ともとBlllroth II法の手術例が多かったと

いうことより説明できるのではないかと述べている。

残胃癌の診断に際して,上 部消化管造影では術後の

ため,早 期診断が困難な場合が多い。本症例では食道

アカラシアが存在し,アカラシアの症状のみが優先し,

残胃の病変の発見が遅れたが,ア カラシアでは体重減

少は少なく, このため,本 症例では体重減少より悪性

病変を疑われ,胃 内視鏡にて残胃癌が発見された。残

胃に関しては,術 前悪性病変の場合は定期的に検査さ

れる場合が多いが,術 前良性病変の場合にもとくに残

胃癌の早期発見のために,術 後定期的に検査すること

が必要であると思われた。

ま と め

残胃癌が併存した食道アカラシア再発症例を経験し
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たので,若 子の文献的考察を加えて報告 した。

本症例の要旨は第45回山田県臨床外科医学会 (昭和61年

6月 15日)および第29回日本胸部外科学会関西地方会(昭和

61年6月 27日,28日 )に おいて発表した。
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