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赤血球増多症をともなった腎細胞癌の1例

公立豊岡病院泌尿器科(医 長=金 丸洋史)

金 丸 洋史,白 波瀬 敏 明,諸 井 誠 司,木 原 裕次*

A CASE OF RENAL CELL CARCINOMA WITH ERYTHROCYTOSIS
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and Yuuji Kihara*

From the Department of  Urology, Public Toyooka Hospital

and Shimada City Hospital*

   A case of renal cell carcinoma with erythrocytosis is presented. A 51-year-old man was referred 
to us for evaluation of left renal mass. Laboratory data revealed marked erythrocytosis and ele-
vated serum erythropoietin level. These data were normalized after removal of the left kidney. 
Pathological diagnosis was adenocarcinoma of clear cell type. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 38: 557-559, 1992) 
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緒 言

造血因子のエ リスロポエチンは腎で産生され,種 々

の腎疾患で赤血球増多症を生ず ることが知られてい

る.そ のなかで腎細胞癌における赤血球増多症の頻度

は,文 献上1～ 数%程 度とされているが1),本 邦 では

稀であり,こ れまで28例 の報告がある2-7).

近年,臨 床検査上,RIA法 に よる血中エ リスロポ

エチン測定が容易にな り,赤 血球増多症におけるエ リ

スロポエチンの関与が,明 確にされるようになってき

た8).

今回,わ れわれ は血中エ リスロポエチン高値を示

し,赤 血球増多症をともなった腎細胞癌の1例 を経験

したので報告する.

症 例

患者:51歳,男 性

主訴=控 下腹部不快感

家族歴:特 記すべきものなし

既往歴:脳 梗塞

現病歴:1989年4月,左 片麻ひのため他院入院.脳

梗塞および赤血球増多症の診断をうけた.1990年3月

上旬,左 下腹部不快感出現したため,同 院にて腹部
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CTを 施行 し,左 腎腫瘍を認めた.こ のため,当 科を

紹介され3月22日 初診.

入院時現症=身 長166.5cm,体 重70.5kg,血 圧

164/92,脈 拍80,不 整なし.触 診上胸腹部に異常を認

めず.

入院時検査所見=血 液所見,赤 血球762×104/mm3,

白血球7,600/mm3,血 小板19.7×10`/mm3,Ht59.2

%,Hbl8.49/dl,血 沈1時 間値lmm,血 中エリス

ロポェチン93.9mU/ml(RIA法,正 常8～3e),

その他の血液生化学検査で異常を認めず.

X線 検査所見:CT上 左腎外側に腫瘍性病変を認め

たが,明 らかなリンパ節腫大や腎静脈内血栓像を認め

なかった.選 択的左腎動脈撮影では,腎 外側に腫瘍血

管陰影を認めた.ま た,胸 部断層撮影,頭 部CTで

異常所見を認めなかった.

その他,血 管撮影と同時に下大静脈採血をおこなっ

たが,他 の部位と比べ左腎静脈領域で有意なエ リスロ

ポエチソ値の上昇を認めなかった.

手術所見:左 腎腫瘍とこれに随伴する赤血球増多症

の臨床診断で1990年4月4日 手術施行した.術 前600

mlの 篶血後,全 麻下に根治的腎摘除術をおこなった.

術中明らかな転移浸潤所見を認めなかった.

病理組織所見:淡 明細胞を主体とした通常型腎細胞

癌(Fig.1)で,腎 被膜に浸潤しており,病 理組織学

的進展度pT3VOMOと 判定した.な お抗エ リスロポ
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エチソ抗体を用いて,蛍 光抗体法による染色を試みた

が,腫 瘍組織中のエリスロポエチンの存在を証明でき

なかった,

術後経過:術 後の回復は良好で,血 液検 査にて,

赤血症数およびエ リスロポエチン値の低下を認 めた

(Fig.2)・ 現在,術 後1年2ヵ 月経過 しているが,再

発の所見なく,血 液検査も正常である.

考 察

エリスロポエチソは赤血球系前駆細胞に働き,赤 血

球の産生をつかさどる糖蛋白である.近 年,エ リスロ

ポエチソの構造遺伝子が単離され9),遺 伝子組換えエ

リスロポエチソが生産されるようになり,腎 における

エリスロポエチンの産生部位,作 用機序などの解明が

進んでいる.

Schusterら10)は,ラ ッ ト腎を糸球体領域と尿細管

領域に分け,northernblot法 を用いて,エ リスロポ

エチンmRNAが 尿細管領域に存在することを示 し

た.さ らに,LacombeらIDは,insituhydridiza-

tion法 に より,エ リスロポエチンが主としてマウス

腎の傍尿細管細胞,と くに毛細管内皮細胞で産生され

ることを報告 している.一 方,腎 細胞癌は近位尿細管

より発生するとされてお り12),これ らの事実は腎癌に

おける赤血球増多症の発症機序を考えるうえで興味深

い.

今回の症例では,術 前,血 中エ リスロポエチソ高値

を示 し,赤 血球増多症をともなっていたが,腎 摘除術

後,こ れらの所見は正常化 した.そ こで,腎 腫瘍組織

中のエリスロポエチンの存在を調べるために,抗 エリ

スロポエチソ抗体を用いた免疫組織学的検討を行った

が,腫 瘍中にエリスロポエチンの存在は証明できなか

った.こ の理由として,染 色手技上の問題で検出でき

なかった可能性が考えられるが,腫 瘍による圧排など

の影響で腫瘍周囲の腎組織でのエ リスロポエチン産生

が充進 していた可能性も否定はできない.

しかし,わ れわれと同様な症例で,腎 細胞癌の細胞

質中に,免 疫組織学的にエリスロポエチソの存在を証

明した報告もあ り13),腎細胞癌におけるエ リスロポエ

チン産生の機序については,今 後さらに解析が必要で

ある.

また,臨 床上赤血球増多症を示さない腎細胞癌にお

いても,高 エ リスロポエチン血症が認め られたという

報がある14・15).RIA法 に よる血中エリスロポエチン

の測定は簡便で再現性があ り,腎 細胞癌の腫瘍マーカ

ーとしての有用性についても今後検討が必要であろう.

結 語

51歳 男子,高 エリスロポエチソ血症を示し,赤 血

球増多症をともなった腎細胞癌の1例 を報告した.腎

胞癌における赤血球増多症の報告例としては本邦29例

目と思われる.

なお,こ の症 例の要旨は第133回 日本泌尿器 科学会関西地

方会で報 告した.
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