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A CASE OF CAVERNOUS HEMANGIOMA OF TESTIS

Osamu OGAWA, Naoki YOSHIMURA, Kazuo NISHIMURA, 

            and Takashi NAKAGAWA 

      From the Department of Urology, Kitano Hospital 

               (Chief: Dr. T. Nakagawa) 

               Yasushi NAGATA 

   From the Department of Internal Medicine, Kitano Hospital 

 (Chief  : Dr. H. Muromoto)

   Non-germinal cell tumor of the testis is a rare disease, and vascular tumor of the testis 

is a still rarer disease. Herein, a case of cavernous hemangioma of the testis is reported. 

   A 75-year-old man consulted our department with the complaint of a painless left 

intrascrotal tumor. Laboratory findings revealed slight leukocytopenia and thrombocytopenia 

of unknown origin. In chest X-ray, a diffuse reticular shadow was shown and it was consi-

dered due to pulmonary fibrosis, but, a-fetoprotein and CEA were normal. 

   Left radical orchiectomy was performed under spinal anesthesia. The tumor existed 

under the tunica albuginea, and the cutting surface of the tumor was brown and irregular. 

There were hemorrhagic portions in some places. The left epididymis and the left spermatic 

cord were normal. 

   Histologically, the tumor was diagnosed as cavernous hemangioma. 

   The vascular tumor of the testis is  CL very rare disease, and only 17 cases have been 

reported including this case. 

   This case was the 7 th case of cavernous hemangioma of the testis, and the first case in 

Japan. 

   This patient died of respiratory failure due to pulmonary fibrosis and pneumonia. In 

the autopsy, there was no abnormal finding that was considered to be related to the caver-

nous hemangioma of the testis. 
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緒 言

小川 ほか 聖丸海綿状血管腫

聖 丸に原発す るnon-germinalcelltumorは 比較

的 まれな疾患 で,そ のなか でも血管性腫瘍 は きわめ て

まれ であ る.わ れわれは,睾 丸に原発 した海綿状血管

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175歳,男 性

初診=1983年6月IO日

主訴:左 陰嚢内腫瘤

家族歴:糖 尿病(妹)

現病歴ll983年5月,体 幹か ら上肢に かけての暗紫

色大型紅斑を生 じ,本 院皮膚科に入院.類 乾癬,薬 疹,

菌状息 肉症な どの疑いにて皮膚生検を施 行された.病

理組織診にて,血 管炎の所見のみであった ため,外 来

経過観察 とな ったが,外 来経 過観察 中,左 陰嚢内腫瘤

を 自覚 し,1983年6月10日,当 科 を紹介 され受診 した.

入院時現症1身 長156cm,体 重56kg,両 下 肺野に

乾性 ラ音 を聴取 し,肝 を鎮骨 中線下に2横 指触知 した

が表面は平滑であ った.ま た,右 側下肢に軽度浮腫 を

認めた,

左睾丸は,小 鶏卵大 で,そ の一部に小指頭大,石 状

硬の腫瘤を触 知 した.ま た,軽 度の陰嚢 水腫が認め ら

れたが,左 副睾 丸,左 精索には触診上異常を認め なか

った.

右睾丸,右 副睾丸,陰 嚢皮膚に もとくに異常 を認め

なか った.

入院時検査成績

一般検血RBC404×Io4/mm3
,Ht35.5%,Hb

12.59/dl,wBc2,800/mm3(st9%,seg28%,Ly

2061

59%,Mo2%,Aty2%),PLT8.8x104/mmミ

血 液 生 化 学lGOTI18KU,GPT34KU.ALP

lO.9AU,LAP181G.RU ,LDH1074WU,r・GTP

76SIU,T-Bilo.2mg/dl,d-Bilo.2mg/dl ,zTTI7.5

T-Prot4.99/dl,Alb2.19/dl,NaI33mEq!L,K

4・3mEq!L,Cl99mEq/L,Ca4 .02mEq!L,Pl.6

mg!dl,BuN17.omg/dl,uricacid4。4mg/dl,

Cre1.6mg/dl

血 清梅 毒 反 応 ガ ラス板 法(一),TPHA(一),

CRP+5,RA(一),直 接 間 接 ク ー ムス試 験(一),

α一FP2ng/m1,cEAI.ong/ml

胸 部X線 検 査:両 肺 下 野 に 著 明 なrcticu】arsha-

dowを 認 め た が 転 移 を 思 わす 陰 影 は 認 め られ な か っ

た.

呼 吸 機能 検 査:VCI,610m!,%VC53.7%,FVC,、o

I,120ml,%FVCi .,69.6%

心 電 図 と くに異 常 を認 め なか った.

排 泄 性 腎 孟 造影.と くに 異 常 を 認 め な か っ た.

患 者 は,当 科入 院時 よ り全 身倦 怠 感,食 意 不 振 が 強

く,白 血 球減 少,血 小 板 減 少,呼 吸機 能 不 全 もあ るた

め,同 年6月18日,内 科 に 転科 し精 査 加 療 を 施 行 され

た.

対 症療 法 に て全 身 状 態 が 好 転 したた め,同 年7月22

日,左 睾 丸腫 瘍 の診 断 に て腰 椎 麻 酔 下 に,左 高 位除 睾

術 を 施 行 した.

な お,こ の間,左 睾 丸 内腫 瘤 の大 き さは 不変 で あ っ

た.

摘 出 標 本:左 睾 丸 は,3cm×2.5cmで,そ の 内 部

に1.5cm×1.Ocmの 比 較 的境 界 明瞭 な 腫 瘍 を 認 め た

(Fig.1).腫 瘍 の割 面 は 褐 色 調 不整 で,と ころ ど ころ

に 赤 色 調 出 血斑 と思わ れ る部 分 が存 在 し,ま た,石 灰

化 と思 わ れ る非 常 に 硬 い部 分 も 混 在 して い た(Fig.2).
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左副睾丸 左精索 には,と くに異常は認 められ なか

った,

病理組織学的検査:腫 瘍 は全体 として,tunicaal-

buginea内 にあ り,1層 の内皮細胞 で 被われた大小

拡張性の血管増生を主体 とし,そ の間に,硝 子様結合

織の増生 と,と ころ どころに石灰沈着を認 めた(Fig.

3).

また,周 囲の精細管はi萎縮性 であるが,年 齢的に相

応 で,異 常所 見は認め られなか った(Fig.4).

以上 よ り,病 理組織学的には,海 綿状血管腫 と診断

された,

なお,患 者 は,肺 線維症に よる と思われ る呼吸不全

が除 々に進 行 し,1984年2月10日,肺 炎にて死亡 し

た.剖 検に て も,全 身臓器に感染症 を示唆す る所見が

認 め られ る のみ であ った.

た.

考

また,右 睾丸は正常 であっ

察

睾 丸 に 原発 す るnon-germinalcelltumorは,比

較 的 まれ で,Dixon&Moore1)に よれ ば,睾 丸 腫 瘍

全 体 の 約3.5%を 占め て い る とい う.

Non-germinalcelltumorと して も っ と も多 いの

は,Leydigcelltumorを 代表 とす るgonadalst-

romaltumo1一 であ り,血 管 腫 な どの間 葉 系 由来 の腫

瘍 報 告 例 は,き わ め て少 な い.

また,陰 嚢 血 管 腫 な ど,intrascrotalextratesticu'

larに 発 生 す る血 管 腫 の報 告 は 比 較 的 数 多 い が,intra-

tcsticulartumorと しての 血 管 腫 の 報告 は まれ で あ る.



小川 ・ほか:睾 丸 海綿状血管腫

われわれが,今 回経験 した睾丸海綿状血管腫は,国

内外 の文献上2～17),血管性腫瘍全体 として,17例 目,

海綿状血管腫 としては7例 目にあた り本邦では,第1

例目の睾丸海綿状血管腫 と思われ る.

現在まで報告 された睾 丸血管性腫瘍 の組織型は,海

綿状血管腫6例,毛 細血管腫2例,海 綿状血管腫 と毛

細血管腫 の混合1例,血 管 内皮腫4例,外 被細胞腫1

例,血 管芽細胞腫1例,詳 細不 明2例 であ った(Table

1).

Tableは,Kleimanの 睾丸海綿状血管腫第1例 目の

報告4)以下,全7例4～6・14・互6・17)の詳細 であ る(Table2).

主訴は,無 痛性 の陰嚢 内腫瘤,も しくは,陰 嚢腫大

が多 く,年 齢は,3ヵ 月か ら75歳 と広 く分布 し好発年

症例 報 告 者 年齢 部位 組 織 年代(国名)

(1)

(2)

(3)

(4)

(5}

(6)

MUTO2歳

尾 崎35歳

KLEIMAN51歳

MOREHEADフ5歳

ROSEN丁HAL3ヵ 月

林

大 森

山 下

STEIN

3歳

不明

小児

23歳

右

右

左

右

右

右

不明

不明

右

左

右

右

左

左

左

右

左

血 管 腫

外被 細 胞腫

海綿状血管腫

海綿状血管腫

海綿状血管腫

血 管内 皮 腫

血管芽細胞腫

血 管 腫

血 管 内 皮 腫

毛細 血 管腫

血 管 内 皮腫

血 管 内 皮腫

海綿状血管腫

毛 細 血 管腫

海綿状血管腫
毛細 血 管 腫

海綿状血管腫

海綿状血管腫

1927(JPN)

1932(JPN}

1944(AuS〕

1944〔USA}

1946(USA)

1959(JPN)

1965(JPN>

1968(JPN)

1975(USA)

1976(USA}

1978(JPN)

1980(USA)

1981〔USA)

1982(SPN)

1982{rSR)

1982(HUN)

198q〔JPN)
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〔7)

(8)

(9)

〔鋤

(11)

(12)

(13>

(14>

(15)

(16)

(17)

DESPOSITO

久 島

CRICCO

FOSSUM

NISTAL

SHENTAL

FEL,RAL

自 験 例

11ヵ月

1歳

26歳

18歳

25歳

15歳

16歳

75歳

齢はと くに無い ように思われ る.

また,腫 瘍割面は,出 血性海綿状の ものが多 く,肉

眼的に睾丸悪性 腫瘍 との鑑別が困難であるため,ほ と

んどの症例で高位除睾術が施行 され ている.

血管腫 の多 くは,先天的 な過誤腫 と考 え られ,ま た,

い っぽ う,真 の良性腫瘍 とみ なしうるものもあ り,両

者 の区別は困難である.

今回集計 した17例 中にも,生 下時 よ り存在 していた

と思われ る幼児症例や,既 存 の血管性 腫瘍病変に,な

ん らか の原因 で出血がおこ り病変があ きらかにな った

と思われ る症例 も散見され る.

また,血 管腫は一般 に良性 な腫瘍であ り,こ れが悪

性化す ることは通常無 いとされている18).

しか し,現 在,血 管 内皮腫,血 管外被腫は,よ く分

化 した良性 のものか ら,悪 性度の強い肉腫的性格を持

つ ものまで種 々の移行型 があるとされ,林 らが報告 し

た3歳 の血管 内皮腫症例7)は,除 睾術 後,肺 肋膜転移

腹腔内転移を きた し死亡 している.

しか し,他 の症例については,外 科療法後再発,転

移は報告 され ていない.

睾丸血 管性腫瘍を治療す るに あた り,肉 腫的性格の

腫瘍の存 在を考慮 し,病 理組織学的検索 を充分に施行

し,血 管内皮腫,血 管外被腫 の場合は,さ らに注意深

い経過観察が必要 と思われ る.

なお,本 患者は,肺 線維症,肺 炎に よる呼吸不全に

て死亡 したが,剖 検時の所見か らも睾丸海綿状血管腫

との因果関係は無い よ うに思われ る.

結 語

畢丸海綿状血管腫 の1例 を報告す るとともに,睾 丸

血管性腫瘍17例 の文献的考察 をおこなった.な お,本

症例は,睾 丸海綿状血管腫の本邦 第1例 目と思われ る.

Table1・ 睾 丸血 管性 腫 瘍 報 告 例

症例 報告者 年齢 主 訴 大 きさ(cm)割 面性状 合併症 治 療 文献

1KLEIMAN 51歳 左 陰嚢 内容腫大2cm径 暗赤色

2MOREHEAD75歳 右睾 丸有痛性腫大8×6.5×4褐 色海綿状

3

4

5

6

7

ROSENTHAL

FOSSUM

SHENTAL

FELPAL

自験例

3ヵ 月

18歳

15歳

16歳

75歳

右陰嚢腫大

左陰嚢腫大

左睾丸腫大

右睾丸痛

左陰嚢内腫瘤

不明 不明

(4×3×2.5)出 血性嚢胞状

4×4.5×6海 綿状 出血性

(小 リンゴ大)出 血性

1.5×1.0褐 色調不整

(3.0×2.5)

(一)

両側

ソケ イヘ ルニア

右陰嚢水腫

急性睾丸壊 死

(一)

(一)

左陰嚢水腫

放射線療法

左除睾術

腫瘤摘出術

右除睾術

左高位除睾術

左高位除睾術

右除睾術

左高位除睾術

」urollg44

」urol1944

J.uro11946

Urol1981

Eururol1982

0rvHeti1982

※()内 は、睾丸の 大 きさ

Table2.睾 丸海綿状血 管腫報 告例
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本論文の要旨は,第109回 日本泌 尿器科学会関西地方会に

て報告 した.
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