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馬蹄鉄腎に合併 した腎細胞癌の1例
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A CASE OF RENAL CELL CARCINOMA IN A HORSESHOE 

 KIDNEY  : A CASE REPORT

                    Yoshihiko KITA 
        From the Department of Urology, Nagahama City Hospital 

                    Kenji SAWANISHI 
From the Department of Artificial Kidney, Faculty of Medicine, Kyoto University

   A case of renal call carcinoma associated with horseshoe kidney is reported. The patient was 
a 59-year-old woman complaining of right flank mass. Radiological examination showed right 
renal tumor and horseshoe kidney, and right nephrectomy was performed. Histological examina-
tion showed it to be clear cell type renal cell carcinoma. Only 17 cases of horseshoe kidney with 
renal cell carcinoma have been reported in Japan. We report the 18th case with a review of 
the literature. 

                                                 (Acta Urol. Jpn. 35: 1903-1906, 1989) 

Key words: Horseshoe kidney, Renal call carcinoma

緒 言

馬蹄鉄腎に結石,水 腎症,腎 孟腎炎などの二次的病

変や,他 の先天奇形を伴 うことはよく知られている.し

かし馬蹄鉄腎に腎腫瘍が合併することは非常に稀であ

る.最 近,わ れわれは馬蹄鉄腎に合併 した腎細胞癌の1

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 り伊

患者:59歳,女 性,主 婦

主訴:右 側腹部腫瘤

家族歴:父,肺 炎で死亡,母,脳 血栓で死亡.

既往歴:15歳,虫 垂切除.29歳,子 宮外妊娠手術.

49歳,子 宮筋腫摘出.55歳,右 鼠径ヘルニア手術.

現病歴:1カ 月前より右背都痛,食 欲不振が出現.

近医内科受診し右側腹部腫瘤を指摘され当科受診

現症=体 格中程度,栄 養やや不良.眼 瞼結膜正常.

表在性 リンパ節腫大 な し 胸部打聴診上異常を認 め

ず 腹部触診上右側腹部に手挙大の腫瘤を触知.腫 瘤

は弾性硬,表 面凹凸であ り軽度の圧痛を認める.

*現1医 仁会武田総合病院泌尿器科

入 院 時検 査 所 見:血 圧120/80mmHg.赤 沈;1時

間 値78mm,2時 間 値124mmと 充 進 尿 所 見:

淡 黄 色 透 明,pH6,蛋 白(±),糖(_),潜 血(±),

沈 渣 はRBclo～15/hpf,wBc15～30/hpf,細 菌

(+).血 液 生 化学 検 査:RBC406xlo4/mm3,HCT

33.5%o,HGBH.Og/dl,WBC6,500/mm3,Pltl9.3

×104/Mm3,出 血時 間2分00秒,ブnト ロソ ビ ン時 間

11.5秒,血 清 蛋 白7.69/dl,Alb3.519/d1,BuN

11.4mg/dl,Cr1.omg/dl,尿 酸5.8mg!dl,ブ ドウ糖

116mg/dl,総 コ レス テ ロー ル178mg/dl,Nal39

mEq/L,K4.ImEq/L,Cl104mEq/L,Ca4.l

mEq/L,P3.5mEq/L,T-BilO.7mg/dl,D.BilOA

mg/dl,AIP333mu/ml,血 清 ア ミラー ゼ550mu/m1,

GoTl51mu/m1,GPT82mu/ml,GPK71mu/

nll,LDH999mU/ml,CR.P(十),AFP,CEA正

常範 囲.便 潜 血:オ ル トリジ ン(±),グ ア ヤ ッ ク

(一).腎 機 能 検査:PSPl5分 値11%,30分1直21%o,

60分 値36%120分 値55%.ク レアチ ニ ン ク リア ラ ンス

60.6L/day.ECG=心 室性 期 外 収 縮 .

X線 所 見 ・胸部 単純;異 常 な し.KUB:脊 椎,骨

盤 に変 形 な し 結 石 陰影 な しDIP:両 側腎 杯 の低
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Fig.1.DIPshowshorseshoekidneyand

rightrenaltumor.
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周囲臓器の悪性所見は認められなかった・

手術所見:rt-pararectalincisionに て経腹式的に

腎へ到達 した。左右腎は狭部をもってつながってお り

馬蹄鉄腎の所見をえた。右腎は周囲と軽く癒着し腎腫

瘍被膜の血管の拡張および蛇行を認めた.右 腎中上極

には手挙大で弾性硬,表 面凹凸の腫瘤を認めた,狭 部

中央にて左右腎を離断した.腎 動静脈をそれぞれ結紮

切断,右 尿管を狭部下方にて切断し右腎を摘出した.

腎門リンパ節の腫大,周 囲組織への浸潤,肝 臓への転

移は認められなかった.

摘 出腎肉眼的所見1腫 瘍の腎被膜への浸潤は認め ら

れない.割 面では腫瘍は実質性で腎中上極を占め淡黄

色を呈する腫瘍であり,中 心は壊死をきたしていた.

正常組織との境界は明瞭であ り,腎 孟内および腎静脈

への腫瘍の浸潤は認め られない.

病理組織学的所見:明 るい胞体を有する大型の腫瘍

細胞よりなるclearcelltypeのrenalcellcarci-

nomaで ある.

予後=手 術後現在まで3年 が経過しているが,転 移

および局所の再発 もな く経過は良好である.

考 察

Fig.2.
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Enhanced-CTscanrevealedisthmus(A)
andrenaitumor(B).

位,特 に 右 腎 杯 は 骨盤 に まで達 して い る.renalaxis

が 腎 下 方 で 交 わ り馬蹄 鉄 腎 が 疑 わ れ 右 腎 上極 に 陰影 欠

損 を 認 め る(Fig.1).腹 部CTscan:右 腎 中 上極 に

中 心 壊 死 を 伴 った 内容 不 均 一 な 腫 瘍 を認 め,両 腎下 極

に 狭 部 を 認 め る(Fig.2A,B).腹 部 動脈 造 影;renal

axisの 腎 下方 で の 交 叉,下 極 で の両 腎 の癒 合 に よ り

馬 蹄 鉄 腎 と診 断.右 腎1・1」上 極 にhypervascularity,

tumorstain,poolingが あ り腎 腫瘍 と診 断 され た.

馬 蹄 鉄 腎 の発 生頻 度 はX線 学 的 に はDeesDは352

例 に1例,Lowslcy2)は 腎孟 造 影 中284例 に1例 と報

告 し,剖 検 で はHarrison3)は425例 に1例,Glenn4)

は400例 に1例 と報 告 して い る よ うに 決 して まれ な疾

患 で は な い.し か しそ の 解 剖 学 的 特 徴,す な わ ち 狭 部

Tablel.馬 蹄鉄腎に合併した腎細胞癌の本邦報告例
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や異常血管による尿管の圧迫から尿路の停滞をきたす

ことによ り結石,水 腎症,腎 孟腎炎など二次的病変を

合併しやすい.ま た他の先天性奇形を伴いやすい.先

天奇形についてはBoatmann5)ら に よると,泌 尿性

殖器系の奇形 として 尿道下裂,停 留精巣が男子の4

%,双 角子宮や膣中隔が女子症例の7%に みられ,重

複尿管が10%に,ectopicureteroceleやVURも

み られたと報告 している.そ の他の奇形 と しては

hydrocephalusやmeningomyeloceleな どの中 枢

性奇形,鎖 肛や直腸睦綾などの消化器系や心血管系奇

形の合併が多いと知られている.染 色体異常としては

馬蹄鉄腎がtrisomy-18の 患老では20%に,Turner

症候群の患老では60%に み られると報告されている.

馬蹄鉄腎に発生した腎腫瘍は本邦では30例 の報告が

あり6-10),30例 中男子19例,女 子ll例,年 齢は13歳 ～

74歳,組 織学的には腎細胞癌15例(50%),腎 孟癌6

例(20%),Wilms腫 瘍5例(17%),リ ンパ肉腫1例,

混合腫 工例,粘 液嚢腫1例,腎 嚢腫兼腎細胞癌が1例

となっている.自 験例は馬蹄鉄腎に発生した腎腫瘍で

は本邦31例 目,腎 細胞癌としては本邦18例 目である.

欧米文献ではBlackardl1),Buntleyi2)ら の集計報

告によると,馬 蹄鉄腎に発生した腎腫瘍lll例 につい

ては腎細胞癌55例(49.5%),腎 孟癌22例(19.8%),

Wilms腫 瘍25例(22.5%),肉 腫6例(5.4%),腎 細

胞癌と腎孟癌の合併1例,そ の他2例 となっている.

一般腎における腎悪性腫瘍の発生頻度は,腎 腫瘍

511例 中腎細胞癌が409例(80%),腎 孟癌が28例(5

%),Wi正ms腫 瘍が34例(7%)と 大越13)らが報告し

てお り,馬 蹄鉄腎においては,腎 孟癌,Wilms腫 瘍

の発生頻度が一般腎の場合より高率であることがわか

る,腎 孟癌の高率発生について諸家14・15)の報告によ

ると,尿 の貯留により尿中発癌物質が長期にわた り尿

路上皮に接触するため尿路粘膜上皮性腫瘍の発生が高

率となる.ま た感染や結石は腫瘍発生の促進因子とし

て重要であるとも述べられている.

またWilms腫 瘍 の高率発生についてはMersobi-

an16)ら の集計によるとWilms腫 瘍2,961例 中13例

に馬蹄鉄腎がみられたと報告されてお り,こ のことに

ついては馬蹄鉄腎を形成するmetanephricblastoma

が腫瘍化 しやすいと考えられている.馬 蹄鉄腎に合併

する腫瘍の主訴は一般 腎の場合と違いなく血尿 腹部

腫瘤,腹 痛が多い.診 断においては馬蹄鉄腎の解剖学

的特徴から診断がつけに くい場合があるが,最 近の画

際診断の発達により一般腎における場合と差異は認め

られないと思われる.

手術到達法については経腹式的,経 腰的などがある

1905

がわれわれの症例では経腹式的に行った.血 管や尿管

の走行および峡部の観察が十分にでき,手 術操作 も安

全に行えた.峡 部の処置が重要な場合には経腹式的な

到達法が適していると思われる.

腫瘍摘出の際には,血管支配などを考慮したうえで,

切除を行わなければならないが峡部やその付近に発生

した腫瘍の切除を行う際には,腎 腫瘍における腎部分

切除と同様の意味を持つこととな り,腫 瘍の多発発生

や腎内転移についていかに考えるかが今後の問題にな

ると思われる.

結 語

59歳,女 性の馬蹄鉄腎に合併した腎細胞癌の1例 を

経験したので若干の文献的考察を加えて報告した.
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