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   A case of infantile Sertoli cell tumor of the testis is presented. A 2-year-old child visited our 
hospital with the complaint of painless swelling of the left scrotal content. 

   A solid tumor was demonstrated in the left testis by scrotal echography. Physical and labora-
tory examinations were within normal limits and a-fetoprotein and  ,3-HCG were not elevated. 

   The left testis was removed. The tumor sized 3.0 x 3.0 x 2.2 cm and weighed 14.5 g. Pathohisto-
logical diagnosis was benign Sertoli cell tumor. Tumor cells were vimentin positive and TM-1 
reactive antigen positive and revealed electronmicroscopically some features of Sertoli cells such as 
intermediated microfilament, rich lysosomes and interdigitation between adjacent cells. The 

patient was well with no evidence of disease one and a half years after the operation. 
                                                   (Acta Urol. Jpn. 37: 931-934, 1991)
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緒 言

精巣の非胚細 胞性腫瘍 であるセル トリ細 胞腫 は きわ

めて稀な腫瘍 であ り,と くに幼児例の報告は少 ない1『

3).今 回,わ れわれは2歳 幼児に発症 した左精巣腫 瘍を

光顕 ・電顕 な らびに組織化学的手法 を用 いて検討 し,

セル トリ細胞腫瘍で あることを証 明 した ので報告す る.

症 例

患者:2歳 男児

主訴=左 陰 嚢内容の無痛性腫大

妊娠歴 ・出生歴:特 記すべ きことな し

現病歴=約2週 間前,家 人が左陰 嚢内容の無症候性

腫 大に気 付 き,小 児 科受診 し,陰 嚢部 エ コーに て充実

性 腫瘤 を指摘 され直 ちに豪科 を紹 介され,左 精巣腫瘍

の診断の もとに入院 した.

入院時現症 身 長95・OCm,体 重15・2kg,血 圧

Io8/62mmHg,脈 拍92/分 ・整.胸 腹部理学的所見に

異 常を認 めず.性 早熟 あるいは女性化乳房は認めなか

った.表 在 リンパ節 は触知 せず.右 精巣1.8ml・ 左陰

嚢内容は小鶏卵大に 固 く腫大 し,精 巣 と精巣上体の境

界は不 明瞭であった.

検査成績:血 算 ・血液生化学:正 常,血 沈33mm/

1h,CRP2-1-・
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特 殊 検 査=AFPl.6ng/ml,CEAl.Ong/ml,血 中

β一HCGO.3ng!ml,血 中FSHは 測 定 感 度 限 界値 以

下.胸 部 レ腺 検 査 正 常.排 泄 性 腎 孟 造 影 正 常.腹 部

CT検 査 で は 後腹 膜 リ ンパ節 の 腫 大 は認 めず.

治 療 経 過:左 精 巣腫 瘍 の診 断 の も とに,左 高位 除 睾

術 を施 行 した.

肉眼 所 見:摘 出 標 本 は3・Ox3.0×2.2cm重 さ14.5g

で,割 面 では 全 体 が腫 瘍 に置 換 され,腫 瘍 部 は黄 白色

で あ った(Fig.1).

病 理組 織 学 的 所 見:弱 拡 大 の像 では,正 常 精 巣 との
Fig.1.境 界

は 比 較 的 明 瞭,腫 瘍 細 胞 の異 型 性 も少 な か った が,

腫瘍 細 胞 の 配 列 は 多 様 で,sheet状,anastomosing

◆

Macroscopicappearanceoftheresected

specimen-lefttestis.Thetumorwas3.O

x3.Ox2.2cmand14.5g.

Fig.2.MicroscopicappearanceoftheSertolicelltumorA:H.E.

staisn,x20,B:H.E.stain,x100.

雛
alveola「'sa「comatousな どで一 部 はtubularで あ

る.中 拡 大 の像 で は 分 裂 像 が多 数 み られ,中 心 部 に正

常 精 細 管 を認 め る(Fig・2)・

電 顕像 では,腫 瘍 細 胞 内 に中 心 体,golgi装 置 が よ

く発 達 して お り,中 間 径 フ ィラ メ ン トが 多 数 認 め られ

る.ま た,1ipochromc,interdigitation,幼 弱 な

desmosomeを 認 め る(Fig・3).

組 織 化学 的検 討 、他 腫 瘍 との鑑 別 の ため に 組 織化 学

的 検 討 を 加 えた とこ ろ以 下 の 結 果 を 得 た,①Sertoli

cel1の 中 間 径 フ ィラ メ ン トに在 す るvimentin4)に 対

して,間 接 抗体 法 に よ る組 織染 色 を 行 った と ころ 陽 性

で あ った(Fig.4A).② 精 巣 内 で はSertolicellの 胞

体 に 対 す る抗 体 で あ るTM・15)に よる 免疫 染色 で も陽

性 であ った(Fig.4B).

術 後経 過 は 良好 で1年6カ 月後 の現 在,再 発 ・転移

を 認 め ず経 過 観 察 中 で あ る.

考 察

セル トリ細胞腫は精巣腫瘍 のなか で も非胚細胞性腫

瘍(non・germinalcelltumor)の 範 疇 に 属 し,

Leydigcelltumorな どと共にsex-cordstromal

tumorと して一 括され6⊃,き わめて稀な腫瘍である.

そ して,セ ル トリ細 胞腫 の発生 頻 度は全 精巣腫 瘍 の

0.3～3.0%と 報告 され,本 邦では伊藤1》が発表 して以

来,自 験例を併せて も10例 にす ぎない(Tablel)7》 ・

欧米では,Teilum8)が 報告 して以来,1985年 までに82

例が報告 され てい る9).発 生年齢につ いては三国 ら10)・

木 内らー-)が乳幼児期 と青壮年期 との2峰 性分布,お よ

び第3の ピー クの存在が50～69歳 の高年齢に うかがわ

れ ることを指摘 し,腫 瘍発生が乳幼児では胎生期起源

を,成 人お よび高年齢層では 内分泌環 境の変化 が背景

にな っていることを示 唆 している もの と考え られると



竹内,ほ か:精 巣腫 瘍 ・セル トリ細 胞腫 933

難撃・。舞

舞鷺
盛 鳩 ・=・・

♪'=川 「'Fl'.,

瀧 灘

Fig.3.Electronmicroscopicappearanceofthe
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Fig.4.Immunohistochemically,(A)tumor

cellswerevimentinpositive,and(B)
tumorcellswereTM-1reactiveantigen

positive.A.B.:x100.

Tablcl.本 邦 で の セ ル トリ細 胞 腫 瘍 例

No.著 者 年齢 患側 性状 ・大 きさ 治 療

L伊 藤 ら195411カ 月 左 良性6×5.5×5cm

2志 田 ら195930歳 右 良性 大 豆 大

3福 島 ら

4竹 中ら

5三 国 ら

6吉 田 ら

7木 内 ら

8渡 辺 ら

9高 田 ら

10自 験例

196830歳 左

197541歳 左

197750歳 左

両 精 索

1980

1981

1984

1987

22歳

62歳

74歳

2歳

右

左

右

左

良 性5×4cm,579

良性3.3×3.8×2.4cm,28g

悪 性 リ ンパ 節 ・皮 膚 ・骨 転 移

良 性1,2×1.1cm

悪 性?リ ンパ 節 転 移?

8.SX4×4cm,102g

悪 性6.0×4.2cm,789

良 性3.0×3.0×2.2cm,14.5g

除睾術

除睾術 ・リンパ節
廓清 ・レ線照射

高位除睾術

除睾術

両側高位除睾術,化 学
療法,皮 膚転移巣摘除

高位除睾術 ・レ線照射

高位除睾術

除睾術 ・左鎖骨
窩腫瘤摘出

高位除睾術 ・化学療法

高位除睾術

述べている.病 理組織学的には本腫瘍 は良性 のものが

多 く,悪 性 の性格を持つ ものは本邦で は精 索原発の1

例を含めた3例 で7),欧 米で もll例の報告 をみ るのみ

である9).自 験例では,腫 瘍細 胞の分裂像を多 く認 め

る ものの,腫 瘍 と周囲組織 との境 界が比較的明瞭であ

り,腫 瘍細胞 の異型性は少 な く,周 囲組織への浸潤が

ないので良性 と診断 し厳重 な経過観察 としたが,今 後,

本腫瘍において も組織診断の確立 が望 まれ る.胚 細胞

性腫瘍,悪 性 リンパ腫等 との鑑別のために組織化学的

検討を加えた ところ,セ ル トリ細胞特有のvimentin

お よびTM-1反 応性 抗 原の存 在を 免疫組 織染色にて

証明 し得 たことよ り本腫瘍 はセル トリ細 胞 起源である

ことを確認 しxた.ま た,電 顕像で もセル トリ細胞特

有の構 造が認め られ,以 前の報告 と一致 していた12).
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セル トリ細胞腫 の診断 の確立には以 上の ごとき免疫組

織化学的手法 の応用や電顕像 の検索 も今後必 要 と想定

され る.

本論文の要 旨は第8回 日本 アン ドロロジー学会(札 幌)に

て発表 した。

1)伊 藤

1例.
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