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   The patient was a 69-year-old male who complained of a painless mass in the right 

inguinal area of two weeks duration. Under the diagnosis of spermatic cord tumor, right high 

orchiectomy was done. The excised tumor was 3 x 2 x 2 cm. 

   The histological diagnosis was malignant fibrous histiocytoma. The patient has been well 

without any signs of recurrence or metastasis 12 months after operation. 
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緒 言

悪性線維性組織球腫の概念は0'BrienandStout

(1964)1)に よって導入され,悪 性線維性黄色腫として

報告された.こ の腫瘍の頻度は比較的まれなものとさ

れていたが,WeissandEnzinger(1978)2)が200例

の,橋 本(1979)3)が130例 のこの腫瘍の臨床病理的研

究を報告し,中 高齢者におけるもっとも頻度の高い軟

部組織肉腫として認知されるようになった.

この腫瘍は軟部組織以外から発生す ることはまれで

あるが,最 近,わ れわれは精索より発生した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

患老169歳,男 性

初診:1983年2月14日

主訴:右 鼠径部腫瘤

家族歴,既 往歴1特 記すべきことなし

現病歴:2週 間前より主訴に気付き,当 院外科 受

診 精索腫瘍の疑いのため,当 科へ紹介された.

現症=体 格栄養中等度,両 腎,肝,脾 は触れず.陰

嚢内容,前 立腺は正常.右 鼠径部に小鶴卵大,硬 い無

痛性の腫瘤を触れ,可 動性は認めない.全 身 リンパ節

は触知しない.

入院時検査成績 尿所見,末 梢血液検査;異 常な

し,血 液化学検査:総 蛋白7.4g/dl,蛋 白分画 異常



1270 泌尿紀要30巻9号1984年

な し,Al-P7.8u(King-Armstorong),GOT28u,

GPT24u,LDH470u,BUN15mg/dl,ク レアチ

ニ ン0.9mg/dl,電 解 質 異 常 な し.

胸 部撮 影,KUB,腎 孟 造 影 では 異 常 を認 め な い・

手術 所 見:精 索 腫瘍 の診 断 で2月15日,腰 椎 麻 酔 に
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Fig.2.病 理 組 織 標 本

て手術施行.外 鼠径輪部に小鶴卵大の腫瘍が 認めら

れ,睾 丸とともに摘出した(Fig.1).腫 瘍 の大きさ

は3×2×2cmで あ った.

組織学的所見 ・束状 あるいはstoriformpattern

に配列する多形性の銃錘形細胞から成 り,核 異型が強

く,異 型核分裂を一部に認め(Fig.2),一 部には巨細

胞の出現を認める(Fig,3).さ らにPAP法 で抗ミ

オシン,抗 ミオグロビン血清で染色をおこなったが,

明確な 陽性所見 なく,悪 性線維性組織球腫 と診断し

た.炎 症性細胞浸潤や粘液腫状の部位は認めない.

難
Fig.3.病 理 組 織標 本

術後経過:術 後におこなった リンパ造影,腹 部CT

スキャン,肝 スキャン,骨 スキャンでは転移は認めら

れない.術 前に認められたLDHの 高値は術後正常

に復した.再 発予防を 目的として,術 後20日 目より右

鼠径部に合計5,000radの 放射線照射をおこなった.

現在,術 後12ヵ 月経過観察中であるが再発転移の徴候

は認められない,

考 察

悪 性 線 維 性 組 織球 腫 の詳 細 はEnzingerandWeiss

の著 者SoftTissueTurnor4)に 記 載 され て い る,そ

れ に よ る と 病 理学 的 所 見 に よ り5型 に 分類 して お り

(Fig.4・),自 験 例 はstoriform-pleomorph三c型 に 属

す る.ま た 臨 床 的 特徴 を 次 の よ うに 記 載 して あ る.

Angiomatoid型 を 除 い て,大 多 数 の症 例 は50～70歳
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代であ り,約213の 症例は男性であ り,好 発部位は下

肢ついで上肢,後 腹膜であり,再 発率は約50%で あ

1.Storiform-pleOmorphio

2Myxoid(myxofibresarcoma)

aGiantce皿(malignantgiantceHtumor

ofsoftparts)

孔InfrarnatOry(xanthosarcorna,rnalignant

xantho騨 』m」oma)

翫Angiomatoid

(Enz量ngerandWeiss,1983)

Fig・4・Subtypesofmalignant丘brous

histiocytoma
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り,転 移率は組織型 によって異なるが20～50%で あ

る.転 移好発部位は肺がもっとも多 く,つ いで 肝,

骨,リ ンパ節である.2年 生存率は約60%で あ る.橋

本3)の130例 の検討でもほぼ同様の臨床的特徴が認め

られ,5年 生存率は47.7%と 報告 している.

精索から発生する腫瘍のうち30～40%は 悪性であ

る5・6).良性では圧倒的に脂肪腫が多 く,悪 性では大

部分が肉腫である.精 索肉腫のうち,横 紋筋肉腫がも

っとも頻度が高く,つ いで線維肉腫,平 滑筋肉腫,脂

肪肉腫などの 順である7・8).精索に発生した悪性線維

性組織球腫の報告例は少なく,こ れまでに16例 が報告

されている(Table1).そ の他に,O'Bricnら1)の 症

Table1.精 索悪性線維組織球腫の報告例

報 告 者 輩 婆 年 齢 患 側
腫 瘍腫 瘍
最大径部 位
(㎝)
併用療法 予 後 ・そ の 他

1Ehrlichら9)

2Co艮eら10)

3Farahら11)

4Soganiら12)

5DiaSら13)

196772右 陰 嚢3

197279右 鼠 径8

197453左 陰 嚢6,5

12ヵ 月 ・再 発 ・転 移

4年6カ 月 ・再 発 ・転移 ・死亡

4年 ・健在

197859左 鼠 径 不 明 化 学 療 法3カ 月 ・健在

197881右 鼠 径11

6Williamsonら14)198076右 鼠 径10

7Williamsonら14)198052左 陰 嚢10

8Williamsonら14)198066左 陰 嚢4

9Bhargavaら15)198050左 陰 嚢6

10佐 々木 ら16)

ユ1渡 辺 ら17)

12Ado】phsら18)

13Adolphsら18)

3年 ・死亡(詳 細不 明)

22カ 月 ・健在

18カ 月 ・再発 ・転移 ・治療 中

16ヵ 月 ・健在

18ヵ 月 ・再 発,21ヵ 月 ・健在

198155右 鼠 径1.5放 射線療 法8カ 月 ・健 在

1982 2左 陰 嚢4放 射線療法18カ 月 ・健在

198215左 最 径 不 明 3年9カ 月 ・再 発 ・死亡

198246右 陰 嚢 不 明 放射 線療法2年3ヵ 月 ・再 発 ・転移 ・死亡

14Wheatleyら19)198240左 鼠 径2.5

15西 本 ら20) 198370右

16Smailowitzら21)198332左

17自 験 例 69右

陰

陰
鼠

鼠

嚢7.2

葎 ・

径3

不 明

7カ 月 ・健 在

18カ 月 ・健 在

放射線 療法12カ 月 ・健 在
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例 のなかに,陰 嚢 に発生した1例 が記載されて いる

が,詳 細不明のため除外した,自 験例を含めた17例 の

年齢は15～81歳 平均58歳 であり,患 側では右8例,

左9例 である.腫 瘍発生部位は鼠径部8例,鼠 径陰嚢

部1例,陰 嚢部8例 である.治 療は陰嚢内容を含む腫

瘍摘除がおこなわれ,併 用療法として放射線療法が4

例に,化 学療法が1例 に施行されている.局 所再発は

6例 に認め,こ のうち4例 は転移をともなっている.

転移部位は 肺3例,局 所 リソパ節1例,そ の他腸間

膜,小 腸,恥 骨である.再 発転移を認めていない9例

中8例 は2年 以下の術後期間であ り,こ の腫瘍の予後

については今後の調査が必要である.

この腫蕩の再発率の高さより,再 発予防になん らか

の治療が必要と考えられるが,放 射線療法や化学療法

の有効性については充分に評価されていない.Leite

ら22)は再発転移を有する23例 に対してcyclophosphat

mide,vincristine,adriamycinな ど の併用化学療

法をおこない,7例 に部分寛解を認めたと述べてい

る.リ ンパ節郭清に関しては,Enzingerら4)は リン

パ節転移は約12%と そ の頻度は低く,ル ーチンにおこ

なう必要はないと述ぺている.

結 語

69歳 の精索悪性線維性組織球腫の1例 を経験したの

で報告し,若 干の文献的考察をおこなった.

本症例は第319回 日本泌尿器科学会北陸地方会で発表し

た.
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