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大阪市立大学医学部泌尿器科学教室(主 任=前 川正信教授)

大Lj」 哲,山 本 啓 介

大阪市立北市民病院泌尿器科(医 長:安 本亮二)

浅 川 正 純 安 本 亮 二
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   Testicular tumor is seen exclusively in men from 30 to 50 years old. In elderly men, the 
incidence of testicular tumors is rarer than that of other malignant tumors.Herein we report a 
case of an elderly patient with a testicular tumor comprised solely of seminoma. A 60-year-old 
man was seen at the urologic clinic of Osaka Kita Municipal Citizen's Hospital because of pain-
less swelling of the left scrotal contents. At the time of clinical visit, physical examinations and 
scrotal sonography showed a fist-sized mass with solid echo pattern in the left scrotum. He was 
hospitalized for the exploration of the suspected testicular tumor. The testicular mass was remov-
ed surgically through the left inguinal incision. Histopathological examinations of the resected 
tumor revealed pure seminoma. Chest film, computerized axial tomography, retroperitoneal 
ultrasound study and specific tumor markers were all negative which indicated stage 1 testicular 
tumor confined to the scrotal region according to Dixon and Moore's staging. He received ad-

juvant irradiation at the level of mediastinal lymph node after the operation. Postoperatively, he 
recovered well without any evidence of recurrence. In this report, the prognosis of non-bulky 

pure seminoma in elderly men are briefly reviewed in association with a conventional therapy to 
this disease in elderly patients described in the literature. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 35: 693-696, 1989)
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緒 言

睾丸腫瘍は幼少児および青壮年老に好発する泌尿器

科領域の悪性腫瘍で,組 織型や病期によってはいまだ

不良の転帰をとる症例も少なくない.し かし,近 年の

画像診断技術および腫瘍マーカーなどの進歩により,

早期発見 ・早期診断される症例が増加 しつつある.そ

の予後は手術療法の確立を含め,術 前後の化学療法,

放射線療法等により改善されてきた.

今圓,私 たちは高齢者に初発したセミノーマの一例

を経験 したので若干の文献的考察を加えて報告する.

症

患 者:60歳,男 子

初 診 日:1987年1月5Ei

例

主訴:左 陰嚢内容の腫脹

家族歴 ・既往歴:特 記すべきことなし

現病歴157歳 ごろより左陰嚢の腫脹に気づいていた

が,そ のまま放置していた,2～3ヵ 月前より左陰嚢

部の腫脹が増大してきたため,当 科を受診 した.

初診時現症:体 格 ・栄養は中程度で,胸 腹部理学的

所見に異常を認めなかった.表 在性 リンパ節は触知せ

ず,陰 茎 ・前立腺 ・右陰嚢内容は正常であった.左 陰

嚢部は手挙大に腫脹し自発痛 ・圧痛はなかった.触 診

上その内容物の表面は若干の凹凸不整を認め,透 光性

なく,弾 性硬 で睾丸 ・副睾丸の識別 は不可能で あっ

た.

初診時検査所見 ・尿所見;黄 色,透 明,蛋 白(一),

糖(一),RBC(一),WBC(一),上 皮(一),細 菌

(一),血 液一般;WBC3,700/mm3,RBC349×104
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/mm3,Hb13.79/d1,Ht35.7%,血 液 化 学;CRP

(一),TP7.49/dl,GoT381u/l,GPT211u/l,

LDHI,0861u/1(LDH-142.6%,1.DH-231.1%,

LDH-315.7%,1.DH.45.1%,LDH-55,5%),

BuN14mg/dl,s-cro.8mg/dl,Na141mEq/l,K

3・7mEq/l,CIlo4mEq/l,Ca4.4mEq/1,AFP5 .5

ng/ml,CEA5.Ong/ml,HCGl7mIu/m1,HCG一

β1,5ng/m1.

超 音 波 検 査所 見=左 睾 丸 部 に実 質 性 の 腫瘤 を認 め,

辺 縁 不 整 で 睾 丸 と 副 聖 丸 との 鑑 別 は 不 可能 で あ った

(Fig.1).

レン トゲ ン検 査 所 見 ・胸 部 レ線 像 やKUBは 正 常
Fig.1.超 音波検査.睾 丸部に実質性の腫瘍を認める
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Fig.2.CT.後 腹 膜 腔 リンパ節 の腫 脹 は認 め ない

で,DIPに て も上部尿路および膀胱部に異常を認め

ず,CTに て も後腹膜腔 リンパ節の腫大を認めなかっ

た.そ の他,腹 腔内臓器に転移を疑わせる所見はなか

った(Fig・2)・ また,リ ンパ管造影でも転移を示唆

する所見は得 られなかった,

以上の検査所見より,左 睾丸腫瘍StageIと 診断

し,1987年1月8日 腰麻下に高位除畢術を施行した.

術中,腫 瘍の周囲組織への浸潤は認めず一塊として摘

出した.

病理所見:摘 出した睾丸は大きさ5×8x6crn,重

量2309で,そ の表面は結節状で黄白色を呈し,非

常に硬かった.そ の組織像では腫瘍細胞が レース状を

なしてお り,リ ンパ球浸潤を聞質に伴っているセミノ

灘
Fig.3.病 理組 織 橡.典 型 的 な セ ミ ノー マを 示 す

一マ で あ った(Fig .3).HCGの 免 疫 組 織 化学 染色
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Fig.4.治 療 経 過 図.手 術 な らび に放 射 線 治療 に てLDH,

正常 値 に戻 った.

術 後経 過:手 術 後,異 常 高 値 を 示 し たLDH,

LDH-1isoenzymeは 正 常 化 を 示 した(Fig.4).そ

の 後 ア ジ ュバ ン ト治療 と して,後 腹 膜 リ ンパ 節 を 中心

に50Gyの 放 射 線 治 療 を 行 い 外 来 に て 経 過 観察 して

い る が,1987年12月5日 現在 再 発 を 認 め て い な い.
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考 察

報告者(施 設名)報 告年度 症例数 全症例数%

吉 田 ・他(国 立名古屋)

野積 。他(千 葉大)

吉 田 ・他(京 都大)

吉 田 ・他(北 里大}

自 験 例(大 阪市大)

1980

1980

1985

1987

1987

1

0

6

1

3

591,7

630,0

5051.2

58T.7

378.1

本邦におけ る多施設に よる睾丸 腫瘍の集計を吉田

Table2.年 齢別発生頻度(欧 米報告)

e～3e歳(%)30～60歳(%}60～ 歳(%)症 例数

Melicow

(1955)

Coliins

(196の

Vechinski

(1965)

Graham

(1971)

Thoma5

(1ge2)

seminoma

non・seminoma

seminoma

non-5eminoma

semin◎ma

non・ 鵠minoma

semin◎ma

non・seminoma

5eminoma

14.5

37.8

13.5

44.9

14.9

40.0

18.5

41.0

le.0

81.9

60.0

80.5

46.e

85.1

52.3

78.5

52.o

77.0

3.0

2.2

6.0

9,1

0

7.7

3コ

7.e

5.0

.55

45

400

552

47

65

98

127

444

らDは 報告 している.そ の報告に よると睾丸腫瘍全体

での好発年齢層は20,30歳 代にその ピークがあ り,60

歳以上の発生頻度は1.2%と 非常に低い.私 たちが調

べた最近の本邦報告1　4)で も,吉 田らと同様その頻度

は低 く0%～1.7%で あ った(Tablel).し か し,大

阪市立大学泌尿器科学教室過去25年 間の睾丸腫瘍の集

計では,60歳 以上の症例は睾丸腫瘍37例 中3例(8.1

%)で,他 の施設の報 告よりす こし高い 頻度であっ

た.組 織型を各年齢層別に調べてみると,欧 米報告

例5　9)で は,10歳 までは卵黄嚢腫が,10歳 か ら44歳 ま

では胎児性癌,絨 毛上皮腫が,30歳 か ら40歳 にかけて

はセミノーマが多く見られ,奇 形腫はあらゆる年齢層
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に観 察 され る と述 べ られ て い る.

そ の 集計(Table2)で の60歳 以 上 の 高齢 者 睾丸 腫

瘍症 例 では,セ ミ ノーマが 全 症 例 の0～6.O%を,非 セ

ミノー マが2.2～7.7%を 占め て お り,非 セ ミ ノー マの

比 率 の高 い の が 注 目され る.

しか し,Table1と 加藤10),上 田11)の 報 告 を 加 え

た 本邦 で の60歳 以 上 の症 例 で は,非 セ ミ ノー マ よ りセ

ミノー マの 報 告 が 多 く,そ の 比 は セ ミ ノー マ8例 に 対

し非 セ ミ ノー マ5例 で あ った 。

LDHは セ ミ ノー マ,非 セ ミ ノー マ を 問 わ ず 睾 丸

腫瘍 で高 値 を 示 し,LDH1>LDH2>LDH3>LDH4

=LDHsの 比 率 で異 常 が 見 られ る と され て い る12).

そ の値 の変 動 は 治療 効 果 を 示 す と され,自 験 例 で も手

術 や 術 後 ア ジ ュバ ン ト療 法 の 効 果 を 良 く反 映 して い

た.

高 齢 老 の 睾 丸 腫瘍 の予 後 に つ い て の検 討 は 少 な く,

3ヵ 月10)か ら 自験 例 で の11ヵ 月 と の 報 告が あ る の み

で,若 年 者 の場 合 と比 較 す る の は難 しい.今 後 検討 さ

れ る課 題 と考 え る.
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