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  In a rare case of germinal tumor， the pa亡ient usually presents compaining of an abdom沁alユnass as an

initial symptom without an apparent tumor in his testis． C1inical strategy for such patients is based on that

f〈）rtesticular cancer． H：o、vever， it often fails to producc a satisfac亡ory rcsponse． The poor rcsponsc may

contribute to several “ poor prognostic feature” found in most of these patients．

                             （Acta Uro工．．JI）n．35＝835－838，1989）
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緒 言

 Ex亡ragonadal germinal tumorは稀な疾患であ

り，また睾丸のserial sectionにて腫瘍のsanc－

tuary，あるいはいわゆる㌔urned out testicular

亡umor”の像を呈する例もあることから，特に後腹膜原

発のものの存在に疑問を有する意見も多く認める1－4）．

 しかし，実際には，このような症例をttprobable

geml cell tumOr of eXtragonadal or三gin”と定義

し治療を行っている場合が多いと思われる．

 Extragonadal germinal tumorの治療に関して

は一般に睾丸腫瘍に準じ行われるが，その治療効果は

進行性睾丸腫瘍と比べ満足すべき成績を得ていない．

そこで，われわれの経験した2例のt“probable germ．

cell tumor of extragonadal origin，，について報告

するとともにextragonadal germinal tumorの治

療に関し検討したのであわせて報告する，

症

症例1：24歳 男性

例

 主訴：上腹部痛，両側鼠径部腫瘤

 現病歴：1979年10月より上腹部痛が出現，その後両

側鼠径部の腫瘤を認めた．エ980年2月より右乳房に硬

結を認め同年3月精査のため入院した．

 入院時現症＝腹部触診にて左上腹部に表面平滑，鷲

卵大の腫瘤を触知した．また，右上腰部から回盲部に

．かけて圧痛著明であり，右鼠径部に鷲卵大，弾性硬，

表面平滑な腫瘤を，また左鼠径部には母指頭大の腫瘤

を触知した（Fig．1），

 入院時現症：一般検血に異常を認めず，また血液生

化学にてはLDHが1，665 lu／しと上昇している以

外正常であった，AFPは13．2 ng／mlと軽度上昇し，

HCG一βは768 ng／mlと著明に上昇していた．

 IVPにて，左上部尿管は外側へ偏位し，胸部X－P

にて両肺野に転移性腫瘍を思わせるcoin lesionを

認めた．

 AFP， HCG一βの上昇と，後腹膜の腫瘤により，

germinal tumo1’を疑い，鼠径部腫瘤の生検，両側睾

：丸の生検を施行した．鼠径部の組織縁はembryonal

carcinomaとchoriocarcinomaであった．両側睾
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Case 1 O．H． 24 y．o．

    C．C． ： Epigastralgia Histology ： Erribryonal Ca．十 Chorio Ca．
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Fig． 1． Clinical profiles and course of case ＃1

Case 2 S． Y． 26 y． o．
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Fig． 2． Clinical profiles and course of case ＃2．

：丸は，肉眼的に正常で腫瘤を触れず，生検の組織像に

ても腫瘍細胞を認めなかった．生検した部位では

㌔urned out testicular tumor”を思わせる所見を

認めなかった．

 以上よりextragonadal germinal tumorと診断

し治療を行った，

 治療経過（Fig； 1）＝Cis－diamminedichloroplat－

inum （CDDP）， vinblastin （VBL）， bleomycin

（BLM）による化学療法（PVB療法）を3コース，

これにadriamycin（ADM）を加えたPVBA療法

を2コース施行した．4コース終了時，肺転移巣の一

時的消失，5コース終了時，後腹膜腫瘤の縮小および

AFP， HCG一βの低下を認め， cytoreductionを目

的に手術を施行した．しかし腫瘤と大動脈，後腹膜と

の癒着が強く腫瘤の摘除は不可能であり，生検にとど

まった．組織学的にはembryonal carcinomaと

choriocarcinomaであらた．

 術後AFP， HCG一βの上昇，肺転移巣の再発，後

腹膜腫瘤の増大をきたし，放射線療法を施行するも肝

転移のため，治療開始後14ヵ月を経過し，死亡した．



症例2：26歳 男性

 主訴：右側腹部痛

 現病歴：1985年6月より上記症状出現．同7月，精

査のため入院．

 入院時現症：IVPにて左無機能腎， CTでは後腹

膜に腫瘤を認めた．胸部X－Pでは両肺野に転移性腫

瘍を思わせるcoin lisionを多数認めた（Fig．2）．

AFPは567 ’ng／ml， HCG一βは2，700ng／mlと著明

に上昇していた．両側睾丸は触診上腫瘤を触れず，

extragonadal germinal tumorと診断し，治療を開

始した．

 治療経過（Fig．2）：PVB療法を・1，コース施行し

た．化学療法終了時，肺転移巣の減少，後腹膜腫瘤の

縮少を認めた．さらにAFPの正常化および， HCG一

βの低下の所見が得られたため後腹膜腫瘤のcytore－

ductivc surgeryを施行した．c組織学的にはembry・

onal carcinomaと choriocarcinomaの像を認め

た．

 術後，CDDPと VP－16によるsalvage chemo－

therapyを2コース施行し，肺転移巣の一時的消失を

認めた．しかし患者がその後の治療を拒否したために

経過観察とした．治療中止後8ヵ月目頃より脳転移お

よび肝転移が出現し，治療開始後15ヵ月で死亡した，

考
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           れるextragonadal germinal tumorの存在そのも

           のを疑問視する意見も認める4）．しかし，このように

察

 Extragonadal germinal tumorは稀な疾患であ

る．特に後腹膜原発と思われるものの中には睾丸に腫

瘤を触れない症例においても睾丸のserial section

にて腫蕩を認める症例1・2），あるいは，硝子化精細胞，

ヘモシデリン沈着，ヘモシデリン好染性小体を認め

るいわゆる㌔urned out testicular tumor”の像を

示す症例がある3）．このことから後腹膜原発と考えら

触診上睾丸に異常がない症例で，両側睾丸を摘除し，

原発巣を検索することは臨床上不可能であり，また必

要ないとする意見が多い5－7）．MD． Anderson Hos－

pitaiでは臨床上睾丸に異常を認めない，後腹膜原発

と考えられるextragonadal germinal tumorを
tt

垂窒盾b≠b撃?germ－cell tumors of extragonadal’ori－

gin”と定義しており8），われわれの2症例もこの範

躊に入るものと考えられる．

 このような症例に対する治療成績に関しては，睾丸

腫瘍のそれに比べ予後不良の例が多いとの報告が多い

（Tab玉e 1）． Einhorn， Donohueら9）により確立さ

れたCDDP， VBL， BLMによる多剤併用療法が，

進行性睾丸腫瘍に対する治療効果を著明に改善したこ

とと比べ，cxtragonadal germinal tumorに対する

治療成績は現在のところ必ずしも満足し得るものでは

ない．すなわち，睾丸腫瘍に対しては一般にPVB療法

の効果は54－69％9｝11）と良好な結果が報告されているが，

現在までの比較的多数例のextragonadal germinal

tumorを検討した報告を比較すると， PVB療法あ

るいはPVBA療法で67．7％のCRを得たHains－
worthら12）の良好な報告もあるが， Garnicら13）の

PVB療法による33．3％のCR．の報告が，また
Southi・vest onco1ogy group14）では18．8％のCRの

報告がある．また，Garnicらエ3）の報告では経過観察

中再発を認めなかった例は4例27％であり，これらの

ことからextragonadal ger皿inal tumorに潟する

PVB療法の治療効果は，睾丸踵瘍に対するそれと比

べ十分ではないのが現状と思われる．

 Extragonadal germinal tumorがCDDPを中

心とした導入化学療法に抵抗を示す理由の一つは以下

Table． 1． Clinical effect of chemotherapy on extragonadal germinal

tumor in literatures

Reference Treatment Response No． of patients （％）

Hainsworth， J． D． CR 21 （67．7）
 et． al． PVB十／－A

                PR 10 （32．3）
Garnic， M． B．，

 et． al．

Feun， L G．，

 et． al．

PVB

PVB

CR＊

PR
CR

PR

5 （33．3）

5 （33．3）

3 （18．8）

6 （37．5）

＊ 4 cases ： Pathologically fiberous tissue at

    surgery but clinically PR．
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のごとく考えられる．すなわち，このような症例におい

ては睾丸腫瘍に比べ初発症状に乏しく，自験例の様た

皿assとしての症状，あるいは，転移の症状をきたし

て初めて受診する場合が多い．このことにより初診時

すでに腫瘍がbulkyとなっていたり，ある．いは実質

臓器への転移を来していることが多く，．こ．れらのこと

が導入化学療法に抵抗を示す理由と考えられる．．．睾丸

腫瘍においてもJavadpouri5）はPvB療法など．の

化学療法に対し十分．な反応を示さず，予後不良となる

症例に共通するttpoor prognostic feature”をいく

つか示している．これによれば，広範かつbulkyな

転移巣，長径2cm以上の肺の多発性転移，後腹膜リ

ンパ節や肺以外の他臓器転移，あるいはAFP， HCG一

βの高値，pure chor三〇carcinomaなどをあげてい

る・extragonadal germinal tumQrの症例では自験

例のように初診時すでにこれらt“poor prognostic

feature”のいくつかを有することが多く，このこと

が導入化学療法に抵抗を示す理由となり，したがって．

これらを予後不良としているものと考えられる．

 今後，進行性睾：丸腫瘍と同eC extragonadal germi－

nal tumorにおいても初回導入療法のより有効な

rcgimenの確立，さらにsalvagc chcmotherapy．

salvage surgeryのより有効な活用がこれら症例の治

療効果を高めるに必要であると考えられた．
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