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免疫組織化学的に検索した陰茎海綿状血管腫の1例
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   An 18-month-old boy was admitted in April, 1988 because of a penile mass which had been 
first noted at the age of one month. From nine months after birth, transient bleeding from the 
mass accompanied by pain had been occasionally noted. At the age of 14 months, the mass seemed 
to grow markedly. On physical examination, there was an irregularly shaped mass on the right 
side of the prepuce. It was palpated subcutaneously, soft in consistence and was 10 mm in diameter. 
It had a light-purple color. 

   Upon surgery, the mass was found not to have originated from the cavernous body of the 

penis, so that it could be excised without difficulty. Histopathological dignosis was cavernous 
hemangioma. Electron microscopic examination revealed findings suggestive of newly formed blood 
vessels such as abnormal cuboidal shape of endothelial cells and a high nucleocytoplasmic ratio. 
Immunohistochemical examination of factor VIII-related antigen was inhomogeneously positive 
in vascular endothelial cells. To our knowledge, this is the twenty-eighth case reported in Japan.

(Acta Urol. Jpn. 36: 1085-1088, 1990)
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緒 言

陰茎より発生する腫瘍の多くは上皮由来であ り,深

部組織から発生するものは稀であるD.と くに,陰 茎

血管腫はきわめて少なく,本 邦報告例は27例 にす ぎな

い2一6).最近われわれは,陰 茎血管腫の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 例

患者:1歳6ヵ 月,男 子

主訴1陰 茎腫瘤

現病歴:生 後1ヵ 月に,陰 茎包皮の腫瘤に気づかれ

ていた,生 後9ヵ 月頃より,時 々腫瘤の一部より出血

があ り疹痛を伴 うようになった.1歳2ヵ 月頃より腫

瘤の増大傾向著明となり,近 医受診し,当 科紹介とな

った.

既往歴 ・家族歴:特 記すべきことなし

現症=胸 腹部異常なく,体 表リンパ節を触知しなか

た.陰 茎部以外に,異 常腫瘤,色 素沈着を認めなかっ

た.包 皮右側に直径10mm,表 面凹凸不整,淡 紫色

の柔らかい腫瘍が存在した(Fig.1).

血液諸検査および尿検査等にて,と くに異常所見を

認めなかった,

以上より,陰 茎包皮に発生した血管腫を疑い,1988

年4月8日 陰茎腫瘍切除術を施行した.腫 瘍の輪郭に

沿い切除すると,腫 瘍は陰茎海綿体 と無関係であり,

容易に切除しえた.

病理組織学的所見:重 層扁平上皮下に,内 に赤血球



1086 泌尿紀要36巻9号1990年

嘱"「 妄

浦"・1謡
にレ　　 ザ 　
ぜ、鍾 晦 儀"

..ひ

,ゲ

!誕 ・

翼灘1・翻
讐響 既
趨露諺二.男_。/

Flg・1・ Peniletumorwithanirregularsurface

intherightregionoftheprepuce・

灘
Fig,2.Undertheepidermis,therearemature

capillaryvesselsandimmaturecapillary

vessels(right)、H.E.×40.

_野 穿.当
Fig.3.Electronmicroscopicexaminationof

thepenilehemangiomashows丘ndings

suggestiveofnewlyformedbloodves・

sels,Notepresenceoferythrocytesin

thelumen,abnormalcubicshapeof

endothelialcellsandahighnucleocyto-

plasmicratio.Endothelialce11(E),

Pericyte(P).Fibroblast(F).

}"影 驚

を含み,1層 の内皮細胞よりなる拡張した多数のca-

vernousveinが 確認された.病 理組織診断は,海 綿

状血管腫であった(Fig.2).

電子顕微鏡所見 ・血管内皮細胞は正常より立方化し

ており,核 細胞質比も高 く新生血管が示唆される所見

であった.間 質には,周 皮細胞,線 維芽細胞が認めら

れた(Fig.3).

珊 因子関連抗原による免疫組織化学所見 ・血管内皮

細胞全体が陽性所見を示すのではなく,陽 性像を示す

部位と陰性像を示す部位とが確認 された(Fig.4).

術 後,機 能障害,変 形などは認めなかった.

考 察

血管腫が,真 の腫瘍であるのか,過 誤腫かについて

は議論があるが,後 者と考えるものが多い7).ま た,

Fig.4.Bymeansoftheperoxidase-antiperoxi-

dasetechniqueusinganti-FastorVIII

associatedantigen,rnaturecapillary

vessels(arrows)arepositive,but,im・

matureones(right)arenegative.x100.

その発生部位については,身 体各部に生ずるが,皮 膚

皮下軟部組織のほか,肝 や脳,脊 髄などが好発部位と

してあげられている8).血 管の豊富な陰茎に,血 管腫

の発生の少ない理由について,Rabson9)は,剖 検時

においても陰茎はまれにしか検索されないこと,お よ

び陰茎海綿体は,線 維筋性の壁で構成さりており,こ

ために血管腫の発生が抑えられ,血 管の豊富な肝臓の

sinusoidが 毛細管的性状で構成されて血管腫の発生

がかな りの頻度であることとは対照的であると述べて
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TableL治 療 法 Table2,病 理 組 織 診 断
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(診断名は報告者に準じた)

いる.

初発時と治療時年齢について,そ れぞれ記載のあっ

た22例 と28例 について検討 した.年 齢分布は,ど ちら

も0歳 より84歳に までわたるが,平 均年齢は,初 発時

年齢が15.8歳,治 療時年齢が24.5歳 となり,比 較的若

年者に多い疾患ということができる.

陰茎血管腫の発生部位を亀頭部とそれ以外の部位に

分けると,亀 頭部に発生したものが約75%を しめる.

また,手 術時または造影検査により,陰 茎血管腫と海

綿体との関係について,そ の連続性が示されている報

告は6例 であった,松 木10)は,陰 茎海綿体,尿 道海綿

体および亀頭部海綿体は組織学的にも発生学的にも異

なった性状をもって陰茎を構成すると述べている.こ

のことより,山 崎ら11)は,こ れらの構造の合流部であ

る亀頭部に形成異常が生 じやす く,血 管腫が発生しや

すいと推測している.症 状に関しては,腫 瘤以外の症

状を欠くものが多いが,約30%の 症例に,出 血,疹

痛,感 染,排 膿,尿 線の屈曲,勃 起時疹痛などの症状

がみられている.

治療法は,28例 中17例 に,腫 瘍切除のみが施行され

ている(Tablet).再 発症例が報告されていないこ

とより,切 除可能であり,な おかつ形態学的にも問題

を残さなければ,最 も有効な治療法と考えられ,腫 瘍

と海綿体の連続が確認された場合でも,腫 瘍切除によ

り良好な結果が得られている,2例 に対 して,放 射線

治療が施行されているが,そ の結果については不明で

ある12,13).また,cryosurgeryが2例 に施行され,

1例は有効11),も う1例 は無効2)と 報告されている.

法貴14)の報告によれば,海 綿状血管腫は,cryosensi-

tivityが 最 も良い疾患に分類されているのに加え,陰

茎血管腫の場合,病 変が表在性で範囲が比較的容易に

感知される場合が多いので,今 後検討されるべき治療

法であると思われる.1例 に対し,YAGレ ーザーに

よる焼灼が行われ,有 効であると報告されている3).

病理組織診断では,28例 中19例 に記載があり,ll例 は

海綿状血管腫であった(Table2)・

Jaffe15)は,血 管内皮細胞を用いたcellculture

studyで,血 管内皮細胞が珊因子関連抗原を合成分泌

することを証明している.一 方Mukaiら16)は,免 疫

組織学的検索で同抗原の血管内皮における特異的局在

を示 しており,血 管内皮細胞のマーカーとして病理診

断への応用の可能性を示唆している.自 験例について

の検索では,血 管内皮細胞全体が陽性所見を示すもの

と陰性像を示すものとが確認された.向 井と高桑のは,

かなり分化した血管内皮細胞のみに顎因子関連抗原は

局在すると指摘 してお り,同 一の血管腫内部において

分化度の異なる細胞が存在することが指摘された.海

綿状血管腫の内皮細胞の電子顕微鏡所見は,正 常血管

内皮細胞と同様の所見を示す18).自 験例の検索では,

内皮細胞は正常 より立方化しており,核 細胞質比も高

く新生血管をおもわせる所見が得られた.こ れは,血

管腫の中の増生部の一部を示すものと考えられた19).

この ように,M咽 子関連抗原による免疫組織化学的検

索や電子顕微鏡的検索は,血 管系腫瘍が内皮細胞由来

か周皮細胞由来かの確定を含めて,血 管系腫瘍の診断

に有用であると考えられた.

結 語

陰茎腫瘤を主訴とした1歳6ヵ 月男子にみられた陰

茎海綿状血管腫の1例 を経験 し,免 疫組織化学的検索

をおこなったので,若 干の文献的考察を加えて報告 し

た,
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