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中等度腎機能障害 を伴 う腎癌の診断にMAG3

腎シンチグラフィが有用であった1例
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   An 84-year-old man presented at our hospital with complaints of severe gross hematuria and lower 
right abdominal pain. A right renal mass was detected by ultrasound sonography and plain 
computerized tomography (CT) scan, but an exact diagnosis was not obtained. Because the patient 

presented with moderate renal dysfunction and severe gross hematuria, we were unable to perform 
imaging studies using contrast material or ureteroscopic instruments. Finally,  mercaptoacetylglycyl-

glycylglycine (MAG3) scintigraphy and magnetic resonance imaging (MRI) demonstrated renal cell 
carcinoma, and we performed  transarterial embolization (TAE) therapy using ethanol and gel foam. 
Based on their efficacy and noninvasiveness, we conclude that MAG3 scintigraphy and MRI are the 
optimal modalities for imaging in patients with renal dysfunction. 

                                             (Acta Urol. Jpn.  47: 175-177, 2001) 
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緒 言

近 年,高 齢 化 に伴 い種 々 の合 併症 を有 す る症例 が 増

加 して お り,検 査 法 の選 択 に苦 慮 す る場 合 が 多 い.今

回筆 者 ら は,MAG3腎 シ ンチ グ ラ フ ィお よびMRI

検 査 が診 断 に有 用 で あ っ た腎 癌 の1例 を経 験 した ので

文 献 的考 察 を加 えて報 告 す る.

症 例

患 者:84歳,男 性

主訴:肉 眼 的血 尿,右 下 腹 部 痛

家族 歴:特 記 すべ きこ と な し

既 往 歴:以 前 よ り虚 血 性 心疾 患 を指 摘 され て お り,

抗 凝 固 剤(塩 酸 チ ク ロ ビ ジ ン)の 内服 を して い た.

現 病 歴:1995年10月27日,肉 眼 的血 尿 お よび右 下 腹

部 痛 出 現.近 医 に て尿 管結 石 が疑 わ れた が,症 状 軽 快

しない た め 同年11月2日,精 査 ・加 療 目的 に て 当科 入

院 とな った.

入 院時 現症:身 長162cm,体 重67kg,体 温36.6℃,

血 圧160/90mmHg,PSはgrade2.理 学 的異 常 所 見

と して は右 背 部 に叩打 痛 を認 め る の みで あ った.

入 院 時 検 査 所 見:末 梢 血 一 般 検 査 で はRBC35×

104/mm3,Hbl2.39/d1と 軽 度 の 貧 血 を認 め,血 液

生 化 学 検 査 で はBUN33mg/dl,Cr2.4mg/dl,Ccr

34ml/minと 中 等 度 の腎 機 能低 下 を認 め た.尿 沈 渣 で

は,RBC多 数/hpf.,尿 細 胞 診classIIIで あ っ た.

胸 部X線 検 査 で は 著 明 な 心 肥 大 を 認 め た(CTR

69%).

入 院 後経 過:入 院 後施 行 した膀 胱 鏡検 査 で は,膀 胱

内 に腫 瘍性 病 変 は認 め な か っ たが,右 尿 管 口 か らの出

血 を 確 認 した.腹 部 単 純CT検 査 で は 右 腎 上 極 に内

部 均 一 な腫瘤 性 病 変 を,ま た超 音 波 検 査 に お い て も同

部 位 にisoechoiclesionを 認 め(Fig.1),こ の時 点 で

右 腎実 質 腫 瘍 また は右 腎 孟腫 瘍 が 疑 われ た.続 い て逆

行 性 尿 路 造 影 を試 み る も尿 管 カテ ーテ ル が2cmま で

しか入 ら なか った た め検 査 が施 行 で きず,さ らに 後 日

麻 酔 下 尿 管 鏡 検 査 を施 行 した が,右 尿 管 口 か ら約3

cmま で 尿 管鏡 を挿 入 した 時点 で 強 血尿 とな り,検 査

を断念 した.そ の 後,心 機 能 が安 定 して い る との 判 断

の も とに抗 凝 固 剤 の 内服 を 中止 した と ころ,肉 眼 的 血
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尿 な らび に 腎 機 能 は 徐 々 に改 善 され た.こ の時 期 に

行 っ たMRI検 査 で は,右 腎 上 極 にTl強 調 画 像 にて

低 信 号,造 影Tl強 調 画像 にて 造影 効果 を認 め(Fig.

2),T2強 調 画 像 に て高 信 号 を示 す径3cmの 腫 瘤 を

認 め た.ま た腫 瘤 血 流動 態 の確認 と分 腎機 能把 握 の た

め行 っ たMAG3腎 シ ンチ グ ラ フ ィ検 査 で は,右 腎上

極 の 腫 瘤 は 早 期 像 で 濃 染,後 期 像 で 欠 損 像(Fig.3)

を示 す こ とが 確 認 され た.こ れ らの検 査 に て,本 症 例

は右 腎癌 で あ る可 能 性 が 強 く示 唆 され た た め,TAE

を考 慮 した血 管 造 影 検査 を施 行 した,同 検 査 にて右 腎

上 極 にhypervascularmassを 認 め た た め,腫 瘍 の栄

養 血 管 に対 しエ タ ノー ルお よび ゼ ラチ ンスポ ンジ にて

塞 栓 術 を施 行 した.塞 栓 術 後 の 血 清Cr値 はL4mg/

dl,Ccr値 は38ml/minと,塞 栓 術 前 に 比 べ 腎 機 能
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Fig.3.MAG3scintigraphyshowedhighuptake
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の 増 悪 は認 め なか った.TAEl4日 後 に,腫 瘍 部 の 塞

栓状 態 の確 認 と分 腎 機 能 評 価 を 目的 に再 度MAG3腎

シ ンチ グ ラ フ ィ検 査 を施 行 した が ,塞 栓 部 に血 流 分 布

は認 めず,分 腎機 能 は塞 栓術 前 とほ ぼ 同等 の結 果 が 得

られ,血 管 造 影検 査 お よ び塞 栓術 に よ る腎機 能 低 下 を

生 じなか った こ とが 確 認 され た .塞 栓 術 後 は右 下 腹 部

痛 な らび に肉 眼 的血 尿 は消 失,本 人 お よび 家族 の希 望

に よ り,退 院 の うえ外 来 にて 経 過 観 察 と した .

退 院後 経 過:1996年5月23日 ,強 血 尿 と尿 閉 に て再

入 院MAG3腎 シ ンチ グ ラ フ ィ検 査 の結 果 ,右 腎 の

相 対 的 機 能 は総 腎機 能 の 約25%を 占め るに と ど まる こ

とが 判 明 した た め,6月10日 経 腰 式 右 腎 摘 出術 を施 行

した,術 後 のCcr値 は25ml/minで あ った 。

病 理 診 断 は ・lca・cellcarci・・m・,G2>G3,INFα ,

V(一),pTla,PNO,pMxで あ っ た.現 在 外 来 に

て経 過 観 察 中 で あ る が,全 身 状 態 は良 好 で再 発 の徴 候
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は認めていない.

考 察

近年,画 像診断技術の進歩により,腎 腫瘍の局在診

断ならびに質的診断は比較的容易かつ正確に行われる

ようになった.そ の理由の1つ はMRI検 査の普及で

あり,も う1つ は従来の超音波,CT検 査においてパ

ワードプラ法,ヘ リカルスキャン法などの新 しい手法

が開発され,診 断の幅と質が向上 したことがあげられ

る.し たがって腎腫瘍の画像診断手順 としては,超 音

波およびCT検 査 にて局在診断とある程度の質的診

断を行い,MRI検 査 にて質的診断の確認とstaging

を行 う1・2)のが一般的 となっている.ま た腎癌におけ

る血管造影検査は,以 前に比べ質的診断価値は低下 し

たとされるが,vascularityの 有無の確認や血管構築

を術前に把握する意味で未だ補助診断的意義は残 され

ている3)

今回われわれが経験 した症例は,腹 部超音波検査と

腹部単純CT検 査 にて早期に腎腫瘤の存在 を確認 し

ていたにもかかわらず,① 中等度の腎機能障害を認め

たこと,② 虚血性心疾患に対する抗凝固剤の内服によ

り強血尿が続いたことの2点 により,造 影剤を使用す

る検査ならびに尿管鏡検査が行えず,質 的診断に至る

までに時間を要 した.最 終的にはMAG3腎 シンチグ

ラフィ検査 とMRI検 査にて,腫 瘍が腎孟腫瘍ではな

く腎癌であるとの結論に至ったが,い ずれの検査 も侵

襲がなく診断上 きわめて有用であった.MRI検 査の

診断価値はすでに高 く評価され,腎 癌においてはダイ

ナミックCTと 共に第一選択の検査法4>と も言われて

いるが,か なり規模の大 きな施設でないと行えない欠

点 も有している.一 方,シ ンチグラフィ検査法は分腎

機能評価に用いられることが多 く,腎 腫瘍の診断法と

しては一般的ではないが,腎 の構造上の異常や解剖学

的情報,さ らには血流分布をみるのに優れた検査法で

ある.Lawrenceら5)はMAG3腎 シンチグラフィに

て,尾 尻ら6)は出虹巣シンチグラフィにて腎癌を診断
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しえ た と報 告 して い る.ま たMAG3腎 シ ンチ グ ラ

フ ィ検 査 は,CTやMRI検 査 と ほぼ 同等 の 費 用 で 施

行 で きる上 に副 作 用 もな く,中 規 模 以上 の施 設 で あ れ

ば検 査 が 可 能 で あ る.

近 年.高 齢化 に伴 い本症 例 の ご と く種 々の 合 併 症 を

有 す る患 者 が 増 加 す る 傾 向 に あ るが,こ の よ う な場

合,侵 襲 が 少 な くか つ 診 断能 の 高 い検 査 法 を選 択 す る

こ とが 要 求 され る,そ うい っ た観 点 か らみ る と,今 回

の症 例 にお い て はMAG3腎 シ ンチ グ ラ フ ィな らび に

MRI検 査 は きわ め て 有用 で あ り,今 後 も腎 機 能 障 害

を有 す る症 例 に おい て は積 極 的 に行 うべ き検査 法 で あ

る と思 わ れ た.

結 語

中等 度 腎機 能 障害 を伴 う腎癌 の 診断 にMAG3腎 シ

ンチ グ ラフ ィが 有 用 で あ った1例 を経 験 した の で,文

献 的 考 察 を加 え報告 した.
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