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肝細胞癌の副腎転移の 1手術4/11

国立佐倉病院外科

天野 穂 高  横 山 健 郎  柏 原 英 彦

蜂巣  忠   大 森耕一郎  一 瀬 雅 典

Transcatheter arterial embolization(TAE)にて経過観察中,副 腎転移をきたし,転 移巣を含む

左副腎摘出術を施行したhepatocellular carcinoma(HCC)の1例を経験したので報告する。症例は

65歳男性,肝 内転移を伴った HCCの 診断でTAE施 行.経 過観察中computed tomography(CT)に

より左副腎腫瘍を認めた。肝原発巣は,3回 のTAEに より著明な縮小を示したが,孤立性の副腎腫瘍

は次第に増大したため手術を施行した。副腎腫瘍は肝原発巣に類似した組織像でありHCCの 副腎転

移と診断した。初回治療より4年 3か月経過した現在生存中であり,TAEと 外科的治療による集学的

治療が長期生存を可能にしたと考えられた。
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は じめに Table 1 Laboratory date on admission

肝細胞癌の副腎転移は剖検例では比較的高頻度に認      Pedphett Ы ood
められるll~りが,臨床的に治療の対象となる例0～助はま       RBC 496× 104/mm3

れである。われわれは transcatheter arterial embol‐      WBC  5600/mm3

セajon CADに て経過観察中,左 副腎転移を認め,  酎
潜 拭紫∬

海m3

転移巣を含む左副腎摘出術を施行した 1例 を経験 した       TP 6 5g/』  CHE  2241UA

ので報告する。

症  例

症例 :65歳,男 性.

主訴 !上腹部不快感.

既往歴 !特記すべきこと無し.

Alb  3 4g/dl   γ ―GTP l18 1U/1

GOT 84 1U/1  T― Bl1  0 6mg/dl

GPT l17 1U/1  ZTT  21 2U

LDH 1051U/1  TTT  l1 8U

ALP 199 1U/1  T― CH0 205 mg/dl

LAP  64 1U/1  1CGR 15 29%

現病歴 :19 8 6年4月 肝細胞癌の診断で第 1回 TAE       S e r d Oび ct t  t e S t

施行.同年 9月 第 2回 TAE施 行.19 8 7年1月 CTに て       H B S A g (一
) H B S A b (一 )

~             Tumor lnarker

左副腎腫瘍を認めた。1988年10月第 3回 TAE施 行.副      AFP  21 611g/ml CEA 32曜 /ml

腎腫瘍は著明に増大し手術を勧めるが本人拒否.1989       Ferdhn 540 9 ng/ml

年 2月 上腹部不快感出現し入院.

入院時検査成績 :末梢血は血小板の減少,血 液生化

学検査は トランスアミナーゼ,γ‐GTPの 上昇および膠   を 示す主腫瘍および両葉に肝内転移を認めた (Fig.

質反応の異常を認め,indocyanine green停滞率(ICG  l).第 1,2,3回 TAE後 の CTで は,主 腫瘍の大き

R15)は 29%と 遷 延 を 認 め た。Alpha‐fetoprotein  さ はそれぞれ8X6cm,5× 3cm,4X2.5cmと 著明な縮

(AFP)21.6ng/mi carcinoembrionic antigen(CEA)  Jヽ を示 した (ng.2).

3.2ng/mlと軽度の上昇を始めた (Table l).       副 腎 CT検 査所見 :1987年1月 のCTに て2.5X2

肝 computed tomography(CT)検査所見 :治療前  cmの 左副腎腫瘍を認めた。1988年2月には8×5cm,

のCTで は肝前区域に13×8cmの 不整形の低吸収域   1989年 3月 には9×8cmと 増大し内部は不均―に造影

された(Fig。3).辺縁整でありexpansiveな発育と考

<1990年 7月 10日受理>別 刷請求先 :天野 穂高     え られた。Retrospectiveに検討すると初回の CTに

〒285 佐 倉市江原台2-36-2 国 立佐倉病院      て 2Xl.5cmの 腫場を認めた (Fig。1).
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Fig. 2 CT scan after first (A), second (B), and
third (C) lipiodol TAE. The tumor become smal-
ler by TAE and lipiodol accumulation is shown.

し,ま た TAEの P//響と思われる繊維性癒着を認めた。

肝前区域に主腫瘍を,ま た両葉に肝内転移を認めた。

腹水, リンパ節転移は認めなかった。副腎腫瘍は小児

頭大であ り,膵 臓, 胃の背側に存在し,周 囲臓器 とは

比較的容易に剣離可能であり陣臓 とともに腫瘍摘出術

施行した。術後の TAEの 目的で,胆嚢摘出術および胃

十二指腸動脈 よりToray Anthron PiU catherterの

挿管術を施行, また肝内転移巣の 1結節を摘出した。

切除標本 肉眼所見 :標 本重量 は370g,腫 瘍 径 は

12.5×8.Ocm,腫 瘍は薄い被膜を持ち隔壁によりいく

つかの結節に分かれる (Fig.5)。

病理組織所見 :原発巣は,基 本的には索状構造をと

り,一 部に腺管様の構造が見 られ る偽腺管型の Ed‐

mondson II型の肝細胞癌であった。副腎腫瘍 も原発巣

Fig. 1 Dynamic CT scan on first admission. CT
scan shows a multinodular low density area in
the anterior segment (black arrows) and multi.
ple intrahepatic metastases (white arrows) on
both 1obes.

腹 部超 音 波所 見 :陣 臓 と比 較 して isO～hypere‐

choicな 内部エコー不均一な腫瘍を認めた。

骨シンチ検査所見 :骨 に異常集積は認めなかった。

胸部 X線 所見 :肺野に異常陰影は認めなかった。

腹部血管造影所見 i1986年 4月 の第 1回 血管造影で

は肝前区域に腫瘍濃染像,新 生血管像を示す主腫瘍を

認め,ま た両葉に肝内転移を認めた。門脈腫瘍塞栓は

認めず,固 有肝動脈よりdoxorubicin hydroch10ride

(ADM)50mg,Lipiodol 10ml,SpOngelに て第 1回

TAE施 行.1986年 9月 ADM 30ng, Lipiod01 7ml,

Spongelにて第 2回 TAE施 行.1988年 10月ADM 30

mg,Lipiod01 loml,Spon餃 1にて第 3回 TAE施 行.

同時に施行した左腎動脈造影(Fig.4)にて,下 副腎動

脈より腫場の下半部が栄養される副腎腫瘍が造影され

た。以上より肝細胞癌の副腎転移 と診断した。肝臓の

原発巣は TAEに より著明な縮小を示 し,ま た転移は

副腎だけに認めることより1989年3月 30日手術を施行

した.

手術所見 :開腹すると非腫瘍部肝臓は肝硬変を合併
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Fig。3 CT scan ofleft adrenal metastasisin Janu‐

aH′1987(A),February 1988(B)and MIarch 1989

(C)The tumOr gradually become larger

に類似した腫瘍であ り,肝 細胞癌の副腎転移 と診断し

た (Fig.6).

術後経過 :経過良好で,第 26病日肝動注用カテーテ

ルよりADM 50mg,Lipiodol 10ml,Spongelに て第

4回 TAE施 行し退院.初回治療より4年 3か 月,手術

より1年 4か 月経過 した現在,外 来通院中である。

考  察

肝細胞癌は比較的遠隔転移の少ない癌であるが,副

腎転移に関して森のは,104例 中 6例 (5,8%)中 島ら分

は,225例 中19例 (8.4%)日 本肝癌研究会の原発性肝

癌に関する追跡調査のでは,907例 中117例 (12.9%)に

転移が認められたとしてお り肺,骨 などとともに血行

性転移の多い臓器である。 し かし従来,副 腎転移の診

断は困難であ り剖検にて確認されることが多 く,前 述

した報告例もすべて割検例における検討である。
一方,近 年の画像診断の進歩に伴い臨床報告4/1が散

見される。～1のようになり,樫 らりは CTに より124例の

135(2641)

Fig. 4 Left renal arteriography. The lower part of

the tumor is fed through the inferior adrenal

artery. Bizarre and torturous vesseles are seen.

Fig. 5 Macroscopic feature of resected specimen.

The tumor is 12.5x8cm in size and weighs 3709'

The tumor is encapsuled and divided into nodules

by thin septa.

肝細胞癌中 3例 の副腎転移を指摘 し,CTの 有用性を

強調している.自験4/1においても,経過観察時の CTに

中
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治療 を選択 したが,そ の理 由 として,(1)原 発巣 は

TAEに よ り著明な縮小を示 した。(2)副 腎以外の遠

隔転移を認めない。(3)富け腎転移は expansiveな 発育

を示 し切除は容易 と考 えた。 (4)副 腎転移を TAEで

controlするには頻回の施行が必要,(5)原 発巣治療

のための動注用 カテーテルが留置できるなどが挙げら

れ,quality of lifeの意味において も,外 科治療が頻回

の TAEと 比較 し優れていると考えた。しかし,臨床経

験の少ない現時点での治療法の選択は困難であ り,予

後等を含めた検討が今後の課題であると思われる。

近年,画 像診断の進歩により肝細胞癌の早期発見が

可能にな り, また外科的切除,肝 動脈塞栓術llちエグ

ノール局注療法1り
,放 射線療法1めなどの積極的治療 に

より肝細胞癌の予後は著 しく向上 している。一方,長

期生存例の増加,intenSveな follow upに伴い,肝 切

除後に高頻度に生 じる残肝再発の問題ゆ】。1。ゃ,本症例

のような従来は末期にしか見 られなかった遠隔転移が

単独で発見 されるといった今まで見 られなかった状況

が生 じてきた。これ らに対する積極的な集学的治療が,

更なる予後向上のために必要であるが,治療法の選択,

またその適応は今後の重要な検討課題であると思われ

る。
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Fig. 6 Histological findings of HCC (A, H.E. x
200) and adrenal metastasis (B, H.E. x400).
HCC (A) shows the pseudoglandular pattern
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より約2.5cmの 副腎転移が発見 され,ま た retrOspec‐

tiveに検討すると初回 CTに おいて約2cmの 転移が

認められ,CTが 有用であった,ま た北野ら"は超音波

検査により3例 の高」腎転移を報告している。肝細胞癌

診断の際に他臓器転移を念頭においた検索の重要性が

示唆されるとともに,CT,超 音波検査の普及に伴い今

後臨床報告例が増えると思われる.

副腎転移を ともなった肝細胞癌の治療は,小 金丸

らめにより肝臓,副腎に対するTAEが 2例報告されて

いる。副腎転移 2例 はともに,血 管造影所見上 hyper‐

vascularな腫瘍であ りTAEに よりAFPの 陰性化,

CTで のdensity低下が認められ,ま た副作用 も軽微

であ り有効な治療法であると報告している.外 科治療

は,森 らのにより2例 の肝切除,副 腎摘出の報告があ

る。また,出崎らゆは肝細胞癌切除後の再発に対する外

科治療 として,副 腎だけに転移をきたした 1例 に副腎

転移摘出を,肝 臓および副腎転移をきたした 2例 に肝

臓の TAEお よび副腎転移摘出を施行 し,前 者におい

て副腎転移摘出後 4年 6か 月無再発生存中であると報

告している。

本症pllでは副腎転移の治療に TAEを 施行せず外科
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A Case Report of Surgically Removed Adrenal Metastasis from Hepatocellular Carcinoma

Hodaka Amano, Takeo Yokoyama, Hidehiko Kashiwabara, Tadashi Hachisu,

Kouichirou Ohmori and Masanori Ichinose

Department of Surgery, Sakura National Hospital

A 65.year-old male underwent resection of an adrenal metastasis from hepatocellular carcinoma (HCC) in

March 1989. The disease was diagnosed as HCC with multiple intrahepatic metastases in April 1986 and was

treated three times by transcatheter arterial embolization (TAE). Follow-up computed tomography first revealed a

2.5XX2.0 cmleft adrenal metastasis inJanuary 1987. The adrenal metastasis gtadually became larger but the HCC

itself was in good control with TAE. Therefore the adrenal metastasis was removed by surgery. The tumor was

12.5 X 8 cm in size and weighed 370 g. The histological findings of the tumor were the same as HCC. In this case,

the combined therapy of TAE and surgery made it possible for the patient to live over 51 months since the tumor

was first diagnosed.
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