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腐蝕性食道狭窄後51年目に発生した食道癌の 1治験例
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腐徴性食道狭窄 (corrosive stricture of the esophagusi CSE)に発生した食道癌の 1例を報告 し

た。症例は,54歳の男性.3歳 時に紙加工処理酸液を誤飲しCSEと なり頸部にて通過障害を認めてい

た.51年 後胸部でも通過障害 と略下困難が出現した。上部消化管造影により上胸部食道 と中胸部食道

(Im)に 全周性狭窄を認めた,内 視鏡検査では,Im狭 窄部 口側に表在軽度陥凹 (0‐IIc)型食道癌を認

め食道癌根治術を施行した.切 除標本で Im狭 窄部とその日側に0‐IIc型で固有筋層にわずかに浸潤 し

た癌が認められ,そ の病理学的所見は扁平上皮癌であった.術 後経過良好で36病日に退院し術後12か

月後健在であった,本 邦報告例21例の検討では,男 性 9例 女性12例と女性に多く,平 均年齢は54歳で

あった。アカラシアに食道癌を併発した症例に比較 して,CSE後 併発食道癌例では,食 道狭窄後併発

食道癌までの病悩期間は38年と長 く,狭窄部 とその口側に接 した併発食道癌の頻度は68%と 高かった。
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はじめに

腐散性食道狭窄ll―。,食 道アカランア5)ぉょび胃酸ω

や腸液つ逆流性食道炎などの慢性炎症性食道疾患に

は,食 道癌が併発しやすいことが知 られている。今回

われわれは酸による腐徴性食道狭窄発生後,51年 目に

発生した食道癌の 1治験例を経験 したので,若 子の文

献的考察を加え報告する。

症  例

患者 :54歳,男 性

主訴 :廉下困難

家族歴 :父および 2人 の姉が悪性腫瘍で死亡 した。

現病歴 i3歳 時に酸 (紙加工液)を 誤飲 し腐蝕性食

道狭窄となった。以後,経 口摂取時頸部にて通過障害

を認めていた。1991年2月 になって胸部でも通過障害

と熙下困難が出現 したため近医を受診した。食道造影

および食道内視鏡検査によりIuお よび Im(食 道癌取

扱い規約めによる)に 全周性狭窄が指摘され,Imの 生

検結果は Group IIIであった。同年 5月 9日 精査のた

め当科を紹介されて入院した。

入院時現症 :身長174cm,体 重71kgで 貧血および黄

疸なく,表 在 リンパ節は触知されなかった。胸部およ

び腹部に理学的所見の異常を認めなかった。

<1992年 11月11日受理>別 刷請求先 :大淵  徹

〒260 千 葉市中央区亥鼻 1-8-1 千 葉大学医学

部第 2外科

入院時検査成績 :末梢血液検査では,自 血球数

7,100/mm3,ヘ モグβビン14.5g/dl,ヘマ トクリット

43.5%お よび血小板数296×103/mm3でぁった。血液生

化学検査では,血清総蛋白6.4g/dl,血清アルブミン4.0

g/dlであ り,他 に異常値を認めなかった.ま た,心 電

図検査,肺および腎機能検査でも異常を認めなかった。

上部消化管造影所見 i luとImの 2か 所に全周性の

狭窄を認めた。狭窄部の長さは,Iuで は2cm,Imで は

4.5cmで あった。Im狭 窄部の日側には顆粒状の壁不

整を認めた (Fig。1).

上部消化管内視鏡所見 !門歯列より24cmに 赦痕様

全周性狭窄があ り,表 面は滑らかでルゴール非染領域

はなかった。さらに門歯列より35cmに 全周性狭窄を

認め,狭 窄部とその口側に全周性のルゴール非染領域

を認めた。この非染部の生検結果は,Group IIIで

severe dysplasiaであり,内 視鏡の肉眼所見では,表

在軽度陥凹 (0‐IIc)型食道癌 と診断された。

超音波所見 t頭部および腹腔内 リンパ節転移を認め

ず,肝 転移も認めなかった。

手術所見 :1991年5月 22日,全 身麻酔下に食道癌根

治術を施行した。右開胸開腹にて 2か所の狭窄部を含

め食道を切除し,胸 骨後経路にて頸部食道胃吻合術を

施行した。

切除標本所見 :切除した食道は,追加切除した Iu狭

窄部の3cmを 含め13.5cm,切 除胃は3.5cmで あった。
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Fig. 1 Preoperative esophagograms show corro-
sive strictures at the upper part of the esophagus
and the middle part of the esophagus (Im). The
granular and irregular lesion was detected at the
oral side of the stricture in Im

Fig. 2 The resected specimen of the esophagus
and the cardiac portion. Lugol application

showed no stained area at the stricture of Im and

oral area from it. Esophageal cancer was noted

at the same portion of no stained area and was

superficial and slightly depressed (O-IIc) type
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Fig. 3 The pathological finding of Im stricuture

was moderately differentiated squamous cell car-

cinoma involving muscularis propria (x40 HE

stain)

癌は,食 道胃接合部から口側4cmの Im狭 窄部に接 し

かつ口側に認められた。その大 きさは5.5cm X3.Ocm

で,形 態は,粗 大頼粒状の軽度陥凹を呈する0‐IIc型で

あった。その他の食道粘膜では,ル ゴールに濃染して

お り異常は認められなかった (ng.2).

病理組織学的所見 :Imの 肉眼的病変部に一致して,

わずかに固有筋層 (mp)に 浸潤 した中分化型扁平上皮

癌が認められた。Iuお よび Imの 狭窄部には,食道外膜

の高度な線維性肥厚を認め,疲 痕性狭窄と診断された

(Fig.3).脈 管侵襲は,ly3,VOで 進行度は,mp,nO,

p10,stage Iであった。

術後経過は良好で術後36病日に退院した。術後12か

月現在健在である.

考  察

腐蝕性食道狭窄は,酸 あるいはアルカリなどの薬剤

服飲後,食 道組織が,急 性壊死,潰 瘍,線 維化を経て,

服飲者の40～80%に 発生し, 8か 月以内にその99%が

完成される。.

腐蝕性食道狭窄後に食道癌を併発 した本邦報告例

は,本 例を含めて21例であ り,男 性 9例 ,女 性12例で,

癌併発時年齢は,31歳 から75歳,平 均53.8歳であった

(Table l,2).病 理組織学的所見は,ほ とんどが扁平

上皮癌であった.服 飲後は,酸 10例, アルカリ10例,

不明 1例 であった。癌を切除できたものは17例で,切

除率は81%で あった。

食道狭窄が発癌に与える影響について検討するため

に,本 邦報告例で腐蝕性食道狭窄 とアカラシアとを比

較した。食道癌併発時までの病悩期間の平均は,腐 蝕
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Table 1 Reported cases of corrosive stricture of the esophagus der-eloping esophageal cancer
in Japan (1)

1955

1976

1976

1979

1980

1980

1980

1980

1981

1981

1982

1983

1984

1984

1984

1985

1987

19鶴

19鶴

1990

1991

Akiyama

Nakayama

Nakayama

Hanawa

Sato

Fukuda

Akaike

Aksike

Okudaira

Takeuchi

Motoiima

Shouii

Watarai

Okuiima

Miyoshi

Kanou

Harada

Yamashila

Yamashita

Ozawa

Ohbuchi

age and sex

4 5   M

53    F

76    M

47    F

34    M

47    F

31   M

4 6  F

6 2   M

6 4   F

54    F

46    F

75    M

38    F

75    F

53    F

4 6   M

37    F

72    M

75    F

54    M

corrosive
drugs

acetato

hVdrchloric acid

eustic sods

caustic aoda

caustic soda

hydrchloric acid

crustic sodt

hydrochloric acid

eustic $d8

8lkalinc lyo

caustic soda

caustic soda

sullinic ecid

acid
sodium hydrorid.
and &dium oabonala

sulfinic acid

sullinic rcid

eustic soda

sulfinic acid

sulfinic acid

p|ce$ing *id lor papcf

ingested

s■uation

by mistske

entorccd

by mistake

by mistake

by mistake

bV mistrko

by mistako

al suicide

by mistake

by misilko

by mbtake

at 3uicide

at suicide

by mist.ke

by misi.ke

ai suicide

et suicide

by mistake

by mistske

unknown

by mistake

interyal from
iniury to
ctncer

'13 year

33

30

21

29

A

30

27

30

a7

51

20

51

35

70

2a

25

oYer 30

51

56

51

l@tion of
esophageal stricture

IU

Ce and lm

lu to lm

lu and Ei

lm

lu to sphag@ldial iunction

lm

C€ 8nd znd phyltologidl sfk'turc

E i

lm

Ce and lm

unknown

lm

lm to Ei

lm

lm to Ei

lu to Ei

Ce and, lu to lm

thracic e30phagus

lu and lm

lu and lm

Fig. 4 Comparison with age and sex among corro-
sive stricture of the esophagus, non-operative
achalasia and postoperative achalasia who devel-
oped esophageal cancer

性食道狭窄が37.8年,ア カラシア非手術例27.4年, ア

カラシア術後42120.4年であり,腐 蝕性狭窄4/1では,他

の 2群 にくらべ病悩期間が有意に長かった。食道癌併

発時年齢は,い ずれの群でも55歳前後で差はなかった

(ng.4).八 板 らのは良性食道疾患の食道癌併存頻度

Fig. 5 Comparison with occupied location of eso-
phageal cancer among corrosive stricture of the
esophagus, non-operative achalasia and postoper-

ative achalasia who developed esophageal cancer

lmliq of
splEgealsmq

r6ve sficturc
lhe 6ophag6

achalasia
(non-operat iw)

achalasia
(post-operatiw)

０
●
一り

口ヽ
』
ｏ

isolated 3 case
| 44 case

0 0

stricture 7 0 1

覆遣 1 0 0

isolaled betw6n
bilale.al s'ii6{q6

2

unknown 2 1 4

を検討し,ア カラシアと腐蝕性狭窄が食道癌 と因果関

係が強 く,食 道癌併発までの平均病悩期間は,ア カラ

シアで18.5年であったが,腐 蝕性狭窄では,27.9年 と

長かったと報告 している。

acha las ia

∞

‐６
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Table 2  Reported cases of corrOsive stricture of the esophagus developing esophageal cancer

in Japan(2)

location of developmenl
of osophageal cancel

3tricture (lul

upp€r the stricture (lml

under the stricture lln to lml

baturmn bilatsal stricturG
(lu and Eil

stricture (lml

upper the stricture (lu to
osophrgocardial junctionl

stricture llml

znd. phv3iological stric-ture

lm

stricture (lm)

lu

upper the strictu.e (?)

uppre the sticture (lm)

uppre the 3tricture (lm to Ei)
and lu

stricture (lm)

uppre the strictu.e (lm to Ei)

Ce

lu

strictule (?l

lu and lm

uppr. the strictulellml

no

resection

rescction

radiation and
chemotherapy

resection

r6staon

ree€ction

no

r6ection

resegtion

resection

resection

rosec{ion

resec{ion

rosec'tion

resec'tion

rosac{ion

rGection

no

reacction

resec{ion

prOgn0388
【migco‖anoous〕

(autopsy)

3uryiYod, 14 yet6

di.d,6 month3

di.d.6 months

3uwivad, ltl yoars

surulvcd, lrl yoars

3uruivod, 12 yc$t

di.d,?montlrl lF?H'.. l
ldrQmrffi,

di.d,7 y.ars

unknown

died 2 months

auruived, 8 ycars

died during operation

suryived,7 ycrrs

survivod, 8 ya!13

3uruivad,8 yaa13

clo,tvol(ffio* )
diod, 2 y.ar3

diod,9 months

unknown

suruivad, 12 months

tinding3 of
pathology

advances of
o3ophagoal

6nc3i

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

2 0

21

次に狭窄部位 と癌出現部位 との位置関係について比

較 した。腐蝕性狭窄症4/1では,狭 窄部 とその口側に接

して癌が認め られた症例は,19例 中13例684%と 多

かった。一方, アカラシア症allでは,非 手術例44例全

例,手 術例21例中20例と,ほ とんどの症Fllで,狭 窄部

口lRlにそれより離れて癌が認められた (Fig.5).

塙 らゆは,食 道腐蝕後に併発 した食道癌の発生機序

について,赦 痕癌 というより生理的な嬬動が消失 した

病的な状態に,長 年の機械的,化 学的刺激が加わって

癌が発生しやす くなるのではないかと述べている。わ

れわれも,食 道狭窄症例における発癌の機序に,狭 窄

の長さや程度,食 物残査の滞留量やその時間などが関

与するものと考えている。
一方,熱傷後の赦痕癌21例の報告1のでは,年齢が平均

44歳で,そ の病悩期間が平均34年と長 く,腐 蝕性食道

狭窄後併発 した食道癌例の平均病悩期間37.8年に近似

していたことが注 目された,

本論文の要旨は第82回日本胸部外科学会関東甲信越地方

会 (1992年6月20日)に て発表した。
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A Case of Corosive Stricture of the Esophagus Appeared Esophageal C.ancer after 51 Years

Toru Oufuchi, Kouji Soeda, Teruo Kouzu, Noboru Harada, Yoshio Koide and Kaichi Isono
Second Department of Surgery, Chiba University School of Medicine

We report a case of corrosive stricture of the esophagus (CSE) developing into esophageal cancer and
investigate 21 reported cases of CSE including this case inJapan. The patient, a S4-yearold man who had ingested
acid for processing papers at the age of 3 years, had felt a disturbance of passage of food or liquid in his throat. After
51 years, he suffered from difficulty in swallowing in his breast. Circulatory stricutres were detectd in the upper
part of the esophagus and the middle part of the esophagus Qm) by esophagography. Endoscopy showed esophageal
cancer of the superficial and slightly depressed (0-IIc) type at the stricture of the Im and its oral area.
Esophagectomy was perfonned. The resectd specimen contained both stricutres and esophageal cancer of 0-IIc
type in the Im. The pathological finding was moderately differentiated squamous cell carcinoma involving a part of
the muscularis propria. He was discharged with no complications on the 36th postoperative day and is well after 12
months. The number of reported cases of CSE developing into esophageal cancer is 9 in males and 12 in females.
These cases were compard with reported cases of achalasia developing into esophageal cancer. The mean interval
from injury to cancer was 38 years or longer. The incidence of esophageal cancer which occupied the stricture and
the oral area in contact with it was 68% or higher.

Reprint requests: Toru Oufuchi Second Department of Surgery, Chiba University Schol of Medicine
1-8-1 Inohana, Chuoku, Chiba, 260 JAPAN




