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胆裏転移をみとめた胃癌の 1症例

浅ノ川総合病院外科

出口  康   表   和 彦  秋 本 龍 一神野 正 博

はじめに

胆嚢に悪性腫瘍が転移することはきわめてまれな病

態とされ,本 邦においては 3例 の異時性転移性胆嚢腫

瘍が報告されているのみであるIj~め.

私どもはボールマンIII型進行胃癌で同時性胆裏転移

をきたした 1例を経験したので若子の文献的考察を加

え,報 告する。

症  例

症例 i44歳,男 性.

主訴 :心寓部不快感,腹 部膨満感.

家族歴 :特記すべきことなし.

既往歴 :特記すべきことなし.

現病歴 :1年 前より, しばしば心富部不快感を認め

るも放置していた。 2か 月前より,心 笛部不快感に加

え同部の膨満感をも認めるようになり当院を受診す

る.

嘔気,嘔吐はなく,食欲良好だが 2か 月間に3kgの体

重減少を認めた。また便通は 1日 1回で異常はなかっ

た。

現症 :体格は中等度で,栄 養やや不良.眼 験結膜に

軽度貧血あり,眼 球結膜に黄痘なし.腹 部は平坦 ・軟

で,肝 ・障 ・腫瘤を触知しなかった。

入院時検査 :一般検血にて赤血球344×104/mme,ヘ
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モグロビン71g/dlと 貧血を認めたが,生化学校査,尿

検査にて異常所見なく,使 潜血反応は陽性であった。

腫易マーカーでは CEAが 118.4ng/mlと高値をとり,

その他 AFP,CA19‐ 9,CA125な どは正常値であった。

胃内視鏡所見 1胃体部小弯前壁寄 りを中心に潰瘍形

成,周 堤をみる易出血性のボールマンHI型冒癌を認め

亨( 1 .

腹部超音波検査 !胆嚢内に5～10mm大 のの辺縁明

陳で,acoustic shadowを 伴わないhigh echOgenic

leSonを 多数認め,こ れは体位変換にても移動 しな

かった (Fig.1)。また,CTス キャン所見を含め肝転

移,腹 水などは認められなかったが,小 網内に一塊と

なるリンパ節転移を思わす high echOgenic lesionを

認めた。

以上より, リンパ節転移を伴った進行胃癌と多発性

胆嚢ポリープの診断で開腹したところ,漿 膜面に浸潤

露出する胃体部を中″いとした癌腫と骨盤内に 5個 ,大

小網内に多数の腹膜播種巣を認め,特 に大網播種巣は

結腸間膜,中 結腸動脈を巻きこむ浸潤性増殖をみた。

さらに小弯側より大動脈周囲にまでいたる一塊となっ

た リンパ節転移をも認めた。HOP2S2N4(十),Stage IV

と判断され根治手術不能例のため RO単純胃亜全摘術

を施行した。胆嚢は漿膜面から肝十二指腸靭常にまで

何ら変化なく, また癌腫, リンパ節および腹膜播種巣

との連続性は認めなかった。しかし,触 診にて胆嚢内

に非連続性に多発する弾性硬腫瘤を触知し胆嚢摘出術

胆裏に悪性腫瘍が転移することはきわめてまれな病態とされ,本 邦においては 3例 の異時性転移性

胆裏腫瘍が報告されているにすぎない。症例は44歳男性で,心 寓部不快感,腹 部膨減感を主訴に来院

した。諸検査にて胃体部小弯前壁を中心とするボールマンIII型胃癌と小網内 リンパ節転移,胆 嚢内ポ

リープ様病変をみとめた。また,血液検査所見にて軽度貧血とCEA値 の高値をみた。以上より進行胃

癌および胆裏ポリープの診断で開腹したところ,HoP2S2 N4(十),Stage IV胃癌 と胆嚢粘膜下腫瘍様

病変をみとめた。病理組織学的に胃癌ヤま低分化腺癌で,se,ly2,VOであり,胆 嚢腫瘍は胆嚢壁内の間

質問に腺癌細胞の浸潤をみた。 と もにPAP法 によるCEA染 色は陽性であった.本 例はN4(十),P2

進行胃癌における多彩なリンパ管閉塞とそれに伴うリンパ行路の異常の存在により胆襲壁の間質問に

転移を認めたものと推察された。
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Fig. 2 Macroscopic finding of resected specimen
of the stomatch shows a Borrmann 3 type cancer
on the gastric body.

を施行した,術 中採取した胆裏胆汁中の CEA値 は190

ng/mlで あった。

切除標本 :胃体部を中心 とし噴門部に至る75×75

mmの ボールマンIII型胃癌で(Fig.2),組織学的には

tubular patternをかなりうかがわせる低分化腺癌で,

間質量中等度で se,ly2,v。であり,ま た PAP法 によ

るCEA染 色で癌細胞の胞体内に CEAが 濃染された

(Fig.3).

胆嚢は漿膜面は正常であり,ま た粘膜そのものにも
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変化を認めず非連続性に地図状に拡がる粘膜下腫場を

思わす多発腫瘍を認めた(Fig。4).標 本のル
ーペ像で

は粘膜下に限局した腫瘍像がみられ,衆 膜面,粘 膜面

には異常をみなかった(Fig.5).組 織学的には胆嚢壁

内の間質問に腺癌細胞浸潤がみられ,漿 膜下,粘 膜下

に及んでいた。PAP法 によるCEA染 色にて胃癌組織

と同様,胞 体内で CEAは 強 く染色された (Fig.6).

以上より胃癌による胆嚢転移と判断された。ちなみに

CA19‐9染色では胃癌,胆 嚢病変ともにに陰性であっ

た。

本例の術後経過は術直後
一時的に CEA値 の低下を

みるも徐々に漸増し,術 後 6か 月頃には500ng/ml以

上となり同時に前胸壁を中心に多発性皮膚転移出現,

さらに 1か 月後より癌性髄膜炎による意識障害が出現

し,術 後 8か 月にて死亡した。

考  察

癌の胆嚢転移は剖検時認められることがあるとされ

ている。しかし,文 献上欧米においても悪性黒色腫に

おいては高率に胆嚢転移が起こりうるとされている

力い,そ の他の腫瘍による胆嚢転移移はまれであ り

Bottingら的によるMayo Clinicにおける集計による

と1918年から1961年までの44年間に22例の転移性胆嚢

腫瘍を認めているにすぎず, しかも22例中21例は衆膜

面にのみ小結節をみとめるもので腹膜播種性病変と理

Fig. 1 Urtrasonographic examination shows well-shaped multiple intragallblad-

der tumors without acoustic shadow.
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Fig. 5 Histological finding of the gallbladder
shows that tumor is localized in submucosal
resion without serosal or mucosal invasion.

の形態として腫瘤型と壁肥厚型に分類できるものと思

われた.

本邦における報告は検索したかぎりでは 3例 をみる

のみである1)~31(Table l)。いずれの症例も果時性転移

例であった。この内 1例 に胃癌による胆嚢転移例が認

められ, この症例も記載されている範囲では本例同様

組織型は低分化型腺癌で,か つ リンパ管侵襲が認めら

れていた。本例は組織像, リンパ管侵襲, リンパ節転

移状況より血行性転移というよらはむしろリンパ行性

Fig. 3 Histrogical finding of the gastric cancer shows poorly differentiated
adenocarcinoma (x40, H & E, left) and CEA staining in this carcinoma cells
(x40, r ight).

(度ギ糾

Fig. 4 Macroscopic finding of resected specimen
of the gallbladder shows multiple uncontinous
submucosal tumors.

解され,粘 膜面に腫瘍をみた腎癌の 1例 のみが真の転

移性腫瘍と理解されるものであった。またた超音波検

査にて Phillipsらは11例の転移性腫瘍を報告しい,そ

の内訳は,膵 癌が 7例 と最も多く,肝 癌,大 腸癌,卵

巣癌および腎癌がそれぞれ 1例ずつであった。このな

かで超音波検査上本例のような胆嚢内腔腫瘤像あるい

はポリープ様病変をみとめたものはそれぞれ 3例 ず

つ,計 6例 であり,残 り54/1は胆嚢壁硬化肥厚像を塁

するものであった。文献上,超 音波像よりの胆嚢転移
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Fig. 6 Histological finding of the gallbladder tumor

adenocarcinoma cells in the gallbladder wall (x100,

staining in this carcinoma cells ( x100, right).
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shO、vs involvement of
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Table I Reported cases in literature of metastatic gallbladder tumor in Japan

転移が最も考えられた。すなわち,N4(十 ),癌 性腹膜

炎発症進行胃癌における多彩なリンパ管閉塞とそれに

伴 うリンパ行路の異常の存在により胆嚢壁の間質内に

転移を認めたものと推察された。

さらに本例は血中 CEA値 が高値であり,か つ胃癌

部と同様,胆 裏転移巣内に CEA染 色陽性細胞を多数

認めた.米村らのゆによると,血中 CEA値 上昇例の予後

は不良で, さらに組織中陽性例では脈管侵襲泰, リン

パ節転移率,癌 細胞核有糸分裂指数の上昇がみられ,

手術根治度,予 後の低下を認めるとしている。 こ のよ

うなことより,本 症例は生物学的悪性度の高い癌腫で

あり,先 に示した多彩な転移状況に加えまれな胆嚢転

移を来しえたものと推察された。
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A Case Report of the Metastatic Carcinoma of the Gallbladder from the Gastric Cancer

Masahiro Kanno, Yasuyuki Deguchi, Kazuhiko Omote and Ryuichi Akimoto
Department of Surgery, Asanogawa General Hospital

It is very rare to encounter a metastatic tumor of the gallbladder. A 44-yearold male patient was hospitalized
with complaints of epigastric discomfort and an aMominal full feeling. Preoperative gastroendoscopic findings
showed a Borrmann 3 type gastric cancer and ultrasonqgraphic findings showed multiple echogenic lesions of the
gallbladder. Operative findings revealed advanced gastric cancer with paraaortic lymphnode metastasis (\),
peritoneal dissemination @2) and gastric serosal invasion (SJ. Multiple nodules were palpated in the gallbladder
but its serosa was normal. Subtotal gastrectomy and cholecystectomy were performed. The resected specimen
showed a Borrmann 3 type gastric cancer and multiple submucosal tumors of the gallbladder. Histological findings
of both specimens showed the same poorly differentiated adenocarcinoma with lymphatic vessel invasion (ly) and
CEA staining. We considerd that the gallbladder metastasis was occured through the lymphatic route from the
gastric cancer.
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