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1. は じめに

食道偽肉腫癌は食道に原発する悪性腫瘍のなかでポ

リープ状の外観を呈し,癌 と肉腫様成分との両者の所

見を伴 う比較的まれな腫瘍である
1)。今回われわれは

49歳の男性で,食 道に急速に増大するポリ
ープ状の腫

瘍を認め,食 道切除術を施行し,病 理学的診断にて食

道偽肉腫癌との診断を得た。ここにその臨床像ならび

に病理学的所見の詳細を報告し, さらにその肉腫様成

分について若子の文献的考察を加え報告する。

2 . 症 例

患者 :49歳,男 性,運 転手.

主訴 :熙下困難.

既往歴 :21歳時,十 二指腸漬瘍にて胃切除術 (Bll‐

lroth II法)をうけた。また,40歳 時,慢 性肝炎にて入

院治療を受けた。

家族歴 t母親は胃癌で死亡している。

現病歴 :昭和62年3月末より廉下困難および胸背部

痛が出現してきた。鴎下困難が急速に増強するため 4

月10日近医を受診し,X線 検査および内視鏡検査にて

食道腫瘍を指摘され, 5月 1日手術目的にて当院に入

院した。

入院時現症 t身長158cm,体 重46kg.上 復部に胃切

除術のための手術赦痕を認めるが,そ の他に胸腹部に

異常は認めなかった。

一般臨床検査 :胸部 X線 検査で両4Rl上肺野に多発

性のブラを認めた。血液生化学的所見では,GOT,
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図 1 食 道 X線 像.ai 4月 10日,bi 5月 15日.約 1

か月の間に腫瘍の急速な発育を認めた,

a               b



GPT値 の軽度上昇を認めたが,他は特に異常所見は認

めなかった。

食道胃X線 検査 :本症例の病変部位を食道癌取扱

い規約
2)に
準じて表現すると,食道 Im～Eiに隆起性の

腫瘤を認めた。大きさは,4月 10日には4.5×2.5cm,

5月 15日には11.0×4.Ocmと ,約 1か月の間に急速な

腫瘍の発育が認められた (図 1).

内視鏡所見 i門歯列より30cm肛 側の食道におい

て,内 腔に突出した灰白色の腫瘤を認めた。境界は明

瞭で,周辺の食道粘膜に異常はみられなかった(図2).

生検所見では悪性所見を呈した異常細胞を認めたが,

上皮性か非上皮性かの確診は得られなかった。

胸腹部 computed tomography(CT)検 査 :下部食

道の内腔に突出する腫瘍を認めた.食 道壁と周囲組織

との境界は明瞭であり,肝 臓およびリンパ節転移の所

見は認められなかった。

図2 内 視鏡所見.灰 自色,境 界明瞭な腫瘤が食道内

腔に突出している。

図 3 食 道切除標本.11×4×2cmの亜有茎性の腫瘤

を認めた.
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手術所見 :昭和62年6月 8日手術を行った.全 身麻

酔下,右 第 6助骨床にて開胸した腫瘍は下部食道に位

置し,外 膜への浸潤は認められず,胸 膜への播性転移

も認めなかった。肉眼的には転移を思わせるようなリ

ンパ節腫大も認めなかった。まず,右 肺上葉の巨大ブ

ラを切除したのち,食 道亜全摘ならびに残目の全摘出

術を行った.AONoMoP10 Stage Iので,絶 対的治癒切除

が可能であった,再 建は上行結腸を胸骨後ルートで挙

上し,一 期的に行った。

病理学的所見

a.肉 眼所見 :中下部食道右壁に1l X 4×2cmの 亜

有茎性の腫瘍を認めた。その表面は比較的平滑で分葉

状,一 部結節状を呈し,色 調は灰白色で一部黒褐色の

斑点を認めた。害J面は充実性で灰自色の部分と黒褐色

の部分が混在しており,外 膜浸潤は認められなかった

(図3).

b.組 織学的所見 :腫瘍の主体をなすのは奇異な紡

錘形細胞でしばしば多核の巨細胞もみられ,豊 富な線

図4 組 織所見.a:肉 腫様成分の主体をなす紡鍾形

細胞(×100,HE染 色).biポ リープの基部にみら

れた上皮内癌 (×100,HE染 色)
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維増殖を伴っていた。また,一 部では不規則に配列す

る円形または橋円形の細胞もみられたが,円 形および

橋円形細胞 と紡錘形細胞が混在する所見はみられな

かった.紡 鍾形細胞の増殖は粘膜下層までに限局して

いた (図4a).

腫瘤表面の大半は上皮が景」脱していたが,一 部は重

層痛平上皮に覆われており,ポ リープの基部周辺の食

道粘膜の一部に上皮内癌を認めた(図4b)。なお, リン

パ節への転移は組織学的にも認めなかった.

c.免 疫組織化学的反応 :肉腫様成分の主体をなす

紡鍾形細胞について,cytokeratin(EAB902)お よび

v i m e n t i n につ いて染 色 を行った, c y t o k e r a t i n と

vimentinのそれぞれについて紡鍾形細胞の
一部が陽

性所見を呈した。

以上の所見から, この腫場を食道偽肉腫癌と診断し

た 。

術後経過 :術後経過は良好で縫合不全などの合併症

もなく,患 者は術後40日目に退院した。当科外来にて

経過観察中であるが,術 後10か月を経過した現在も健

在であり,再 発の徴候もない。

3 . 考 察

食道腫瘍のなかで,ポ リープ状の外観を呈し,癌 と

肉腫様成分の両者が混在する所見を持つ比較的まれな

腫瘍として,食道偽肉腫癌がある
1)。従来,こ のような

特殊な食道腫瘍は,“いわゆる癌肉腫
"(so‐
called car‐

cinosarcoma),“偽肉腫
"(psuedosarcoma)な

どいく

つもの異なった名称で呼ばれてきた。

癌肉腫とは病理学的に 1つの腫場で,上 皮成分と間

質成分のそれぞれが悪性化したものであるという概念

であり,食道癌肉腫については,1904年Hansenmann"

によって初めて報告された.Saphirら りは組織発生の

立場から癌肉腫を分類し過去の症例を検討しており,

真の癌肉腫と考えられるのは少数で,大 部分の症f/1の

肉腫様病変は癌細胞が異型化して肉腫様化したものと

している。Pearimanら'もこの主張を支持し,癌 肉腫

を
“
true carcinosarcoma"(真の癌肉腫)と

“
so‐called

carcinosarcoma"(いわゆる癌肉腫)と に区別してい

る。
一方,1957年Stout。とLaneのは,上皮性の悪性腫瘍

に炎症などの非腫瘍性増殖反応による肉腫様の間質部

分を伴 うものを偽肉腫とするという説を主張し,肉 腫

様部分には組織学的に悪性腫瘍の所見と非腫瘍性所見

の両者を兼ね備えているがその本質は良性であるとし

ている。しかしながら,Stout,Laneらによって良性と
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された偽肉腫の肉腫様成分について,Hughesら
ゆは肉

腫様成分の局所再発を報告してお り,ま た,Martin

らのはリンパ節への,村 尾ら
1いは胃。肝・肺への肉腫様

成分の転移を報告している。

このように癌肉腫と偽肉腫とは別の概念としてとら

えてきたが,報 告例が増加するにつれて両者の相違点

が問題になってきた。Matsusakaら
1)は“いわゆる癌肉

腫
"と “
偽肉腫
"と
を臨床病理学的に比較しているが,

両者のあいだに明確な差異を見いだすことはできず,

これを同一の概念 として
“
偽肉腫癌

"(psuedosar,

comatous carcinoma)と いう名称を提唱している。

Osamuraら 11)も同様の結果を報告しており,現 在,い

わゆる痛肉腫と偽肉腫とを特別に区別する必要はない

ようである。

食道偽肉腫癌をめぐるもうひとつの問題点は,肉 腫

様部分の由来についてあろう。癌肉腫との異同が問題

となったのも,そ の肉腫様成分の由来からであった.

肉腫様成分を構成する紡鍾形細胞の出来については,

①癌に対する間質反応,② 肉腫に癌を合併しているも

の,③ 癌細胞の形態変化による肉腫様変化,の 3つ の

報告がある。従来は,癌 細胞の肉腫化であるとすると

する説が有力で,そ の根拠として,光 顕レベルで癌か

ら肉腫様部分への移行像,お よび,い わゆるintermin‐

glingの所見があげられてきた。

その後,電顕レベルでの検討が加えられてきており,

紡鍾形細胞にdesmosomeや tononlamentを認める

として上皮性の起源を唱えるものが多いようである

が12)1ゆ,し かし,一 方では,flbroblastにその起源を求

める報告も散見される
1'19.

最近では,keratin染色や vimentin染色による免疫

生化学的な検討が加えられるようになってきている。

Ooil"らは,keratinは癌細胞のみに vimentinは紡鍾

形細胞のみに認められたとして,電 顕の結果もあわせ

紡鍾形細胞の由来はibrOblastではないかと結論して

いる。それにたいし,Gallいらは,keratinを紡鍾形細

胞にも認められたと報告しており,vimentinが上皮性

の腫瘍からも認められたという最近の報告例をあげ,

vimentin陽性だから非上皮性だと結論できないとし

て,肉 腫様成分を上皮性起源であるとしている.わ れ

われの症例でも免疫生化学的な検討を行ったが,

vimentinおよび cytokeratinのそれぞれに対 して紡

錘形細胞の一部に陽性例がみられた。上皮性腫瘍が肉

腫様に変化した場合,vimentin陽 性になることもあ

る1つ1ゆということと,cytokeratinが陽性であることか



らわれわれは紡錘形細胞の起源については少なくとも

上皮性由来の部分があると考えている。

4. おわ りに

食道偽肉腫癌の 1例 を経験 し,そ の肉腫様成分の由

来について文献的考察を加え報告 した。

九州大学第 2外 科杉町圭蔵教授の御校閲に深謝致 しま

す,
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