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出産を契機に発見 された腎孟腫瘍の1例
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   We report a case of transitional cell carcinoma of a renal pelvis in a woman discovered after 
childbirth A 38-year-old woman, who delivered an immature male infant in cesarean section 29 
days prior to hospitalization, was admitted complaining of asymptomatic gross hematuria. Excretory 
urography and retrograde pyelography showed a filling defect of the right renal pelvis. 
Spontaneous urine cytology indicated class 5. Renal computed tomographic scan demonstrated 
a mass lesion in the right kidney. Right total nephroureterectomy and partial cystectomy was 

performed for diagnosis and treatment. Pathological diagnosis was papillary transitional cell car-
cinoma (grade 2). This is the first case of transitional cell carcinoma of the renal pelvis occurring 
in a childbearing woman in Japan.

(Acta Urol. Jpn. 36: 847-849, 1990)
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緒 言

原発性腎孟腫瘍は,尿 路上皮悪性腫瘍 の1つ で膀胱

腫瘍に比べ頻度は少な く1),ま た比較的高齢者 に好発

するi・2》.今回われわれは,出 産を契機 として血尿を

主訴に来院 した38歳 女性に原発性腎孟腫瘍を認めたの

で,若 干の文献的考察を加えて報告す る。

症

患者 書38歳,女 性,主 婦

初診=1989年1月27日

主訴:肉 眼的血尿

家族歴=特 記すべ きことな し

例

既往歴=1985年2月,急 性膀胱炎

妊娠歴:妊 娠3回,出 産1回(正 常産)

現病歴=1988年6月 妊娠に気づ く(最 終月経4月20

日).以 後尿蛋 白陽性を指摘 されていた.11月 頃 よ り

妊娠中毒症(高 血圧 ・蛋 白尿・全身倦怠感)が 増悪 し,

12月12日 在胎31週 で,当 院産婦人科に入院,12月20

日胎児仮死のため帝王切開し男子出産.術 後無症候性

肉眼的血 尿出現,持 続するため1989年1月19日 当科を

受診 した.

入院時現症 ●身長160cm,体 重47kg,胸 部打聴診

上異常 なし,腹 部触診正常,肝 脾腎触知せず.

臨床検査成績.軽 度の貧血を認め る他に血液生化学

所見に異常はな く,CRP(一)で あ った.検 尿は,

pH6.0,潜 血(柵),蛋 白(柵),糖(一),沈 渣:

RBc多 数/hpf,wBC20～30/hpf,円 柱(一)で あ

り,心 電図に異常な し.尿 細 胞診:自 然尿連 日3日 間

ともclassv,分 離尿は右側classV,左 側classI

であった.

膀胱鏡所見:膀 胱内は著変 な し。両側尿管への尿管

ヵテーテル操入施行 し抵抗な く25cmま で挿入可能.

X線 検査所見1胸 部 レ線異常 なし.排 泄性腎孟造影

では,右 腎孟は造影不良部分 を認め右 尿管は造影 され

ず.逆 行性腎孟造影上,右 腎孟全体を占め る陰影欠損

を認めた(Fig・1)・ 腹部CTで は,右 腎孟全体 を

占める腫瘍を認めCT値 は46,傍 大動脈 リンパ節の
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入院 経 過:以 上の 所 見 よ り右 腎 孟 腫瘍(stageC)

と診断 し,1989年2月15同 右 腎 尿 管全 摘 膀 胱 部分 切 除

術 お よび 後腹 膜 リンパ 節 郭清 術 を 施 行 した.

病 理 組 織学 的 所 見1乳 頭 状 構 造 を示 す 腫 瘍細 胞が 腎

孟 を主 体 に増 生 して お り,一 部 腎実 質 内に も浸 潤 して

い る.移 行 上皮 癌grade2で あ った(Fig.3).な お

リソパ節 転移 は 認 め ず,

術後 経 過:術 後adjuvantchemotherapyと して,

methotrexate40mg,vinblastine4mg,doxorubi.

cin40mg,cisplatinlOOmg併 用 に よる,M-VAC

療 法を3ク ー ル施 行 し,6月13日 退 院 した.現 在 再 発

転移 の徴 候 を認 め ず健 在 であ る.
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Fig.1.Retrogradepyelographydemonstrates

丘11ingdefectoftherightrenalpelvis.

Fig,2.EnhancedCTshowsa

therightrenalpelvis・
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Fig.3.Microscopicappearanceofthesurgical

specimenunderhematoxylinandeosin

stainshowstransitionalcellcarcinoma

grade2.(×40)

腫 脹 は認 め ず(Fig.2).骨 シ ンチお よび リ ンパ 管造

影 は異 常 な し.

考 察

原発性腎孟腫瘍は,高 齢者に多発 し好発年齢層 とし

ては60～70歳 代に多い との報告が多 く1・2),30歳代以

下 の発病は比較的稀である.性 別では男性の方が多い

とされているが,近 年女性の相対的増加がみられてい

る1-3).特 に欧 米を中心 に フェナセチン等,鎮 痛剤の

乱用に よる若年女性の腎孟腫瘍の発生が社会的問題に

なっている4).臨 床上の3大 主徴 として,血 尿,疹 痛,

腫瘤であるが,初 発症状 としては血尿が最 も頻度が高

く70～80%に 認め られている1　3・5).

妊娠時 もしくは分娩を契機 としてみつかる尿路腫瘍

は,極 めて稀であ り,現 在本邦 では腎細胞癌 ・膀胱癌

でそれぞれ1例6),3例7)の 報告を見 るにす ぎず,腎 孟

腫瘍に関 しては今回われわれ が検索 しえた限 り文献上

確認で きなか った.妊 娠 と悪性腫瘍 の発生に関 しては

以前 よ り妊娠時の母体 の免疫機能抑制が,悪 性腫瘍の

発生 ・増殖を促進 させる とい う報告 も多 く8),McCor-

mickら は実験的にそれを証明 している9).そ の一方

で臨床的には妊娠の有無にかかわ らず悪性腫瘍の発生

率に差がない とい う事実10)もあ り,定説を得 ていない.

しか しなが ら今回の よ うに免 疫学 的関 与 とは別に上

部尿路に発生 した腫瘍の場合妊娠分娩を契機 として顕

性化 し比較的早期に発見され る可能性が高 い.す なわ

ち妊娠 中は子宮の増大 とともに尿管内圧が上昇す ると

いわれ てお り11),また分娩時には陣痛に伴 って尿管お

よび腎孟内圧が著明に上昇す ると考 えられ12),自 験例

においては帝王切開ではあったがそれ までに子宮 の増

大に伴 って尿管 内圧 が上昇 し,一 方腎孟腫瘍の発生が

腎孟粘膜の脆 弱化を導 き,そ の部位 よりの出血を誘発

した可能性が示唆 される。

近年若年者 におけ る膀胱腫瘍に関 しては,幾 つかの

報告7・13・14)があ り,傾 向としてlowgradelowstage

であること,再 発が少な く予後が良好であることが指
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摘されている.ま た腎孟腫瘍の悪性度 と年齢について

も,加 齢 とともにhighgradeの 腫瘍増加が指摘 され

てお り5),一 般に高齢者の予後は悪い とされている.

今回本症例に関 しては,年 齢が38歳 と若 くしか も 且ow

gradeで は あったが,膀 胱腫 瘍において も言われて

いるように,加 齢 とともに再発の危険性は上昇す るで

あろうしL3・1の,術後比較的高率に認められ る膀胱腫瘍

の発生5,15)も含め今後の十分な経過観察が重嬰であ る

と思われる.

結 語

妊娠 ・出産を契機に発見 された38歳 女性の原発性腎

孟腫瘍の1例 を報告 した.
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