
249

泌尿紀要32巻2号'

1986年2月

偶然発見された無症候性腎細胞癌の2例

徳島大学医学部泌尿器科学教室(主 任：黒川一男教授)

滝 川 浩

淡 河 洋 一

香 川 征

 ASYMPTOMATIC RENAL CELL CARCINOMA 

INCIDENTALLY DETECTED BY ABDOMINAL CT
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                   (Director: Prof. K. Kurokawa)

   We reported two cases of renal cell carcinoma incidentally detected by abdominal CT 

during the evaluation of another clinical problem. They had no relevant symptoms of renal 

cell carcinoma. Case 1 : The tumor was 32 x 33 x 34 mm. Histopathological diagnosis was 

clear cell subtype, tubular type>alveolar type, grade 1, INFa, pT2b, pVo, pNx, pMo. Case 2: 

The tumor was 20 x 20 x 16 mm. Histopathological diagnosis was clear cell subtype, alveolar 

type, grade 1, INFa, pT,, pVo, pNx, pMo.
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緒 言

腎細胞癌は,初 期に ぱ全 く無症状である場合が多

く,血 尿,疹 痛,腫 瘤などの症状が出現する前に発見

されることは比較的まれであった1)し かし近年,CT

や超音波検査の繁用により無症状のうちに偶然発見さ

れた症例も報告されている2β)

われわれも,何 ら自覚症状なく偶然発見された腎細

胞癌の2例 を経験 した ので文献的考察を加え報告す

る,

症 例

症例1

患老=60歳,男 性

主訴:胸 部圧迫感

家族歴 ・既往歴150歳 の時肝炎にて通院治療

現病歴=1983年4月20日 胸部圧迫感出現 し某 医受

診,切 迫心筋梗塞の診断にて入院治療を受けた.心 筋

梗塞の精査中行われた胸腹部CTに て左腎上極に径

約30mmの 実質性腫瘍が発見され,血 管造影の結果

腎細胞癌が疑われ当科紹介され入院した,切 迫心筋梗

塞の経過は良好で心機能に何ら問題は認められなかっ

た.

入院時現症:栄 養,体 格良好.表 在リンパ節触知せ

ず.頭 胸腹部に理学的異常所見なし.

検査成績.尿 所見;異 常なし.血 液,血 液生化学;

異常 所見 な し.CRP(±),ESR6mm(1。),α2.

globlin8.5%.

X線 検査:IVPで 左腎上極に径約30mmの 円形

の腫瘤陰影を認めるが腎孟腎杯系の圧排,変 形は認め

られない.CTで 左腎上極内側に径約30mmの 腫瘍

を認め,腎 周囲への浸潤なく後腹膜 リンパ節の腫大も

ない(Flg.1).選 択的左腎動脈造影ではCT所 見に

一致する部位に血管に富む腫瘍濃染像が認められた.

以上より左腎細胞癌の診断にて腰部斜切開にて左腎

摘出術を施行した.肉 眼所見では腎上極内側にやや突

出した実質性の腫瘍で32×33×34mm大,割 面は黄

褐色充実性で正常腎組織 との境界は明瞭であった.組

織学的には淡明細胞主体,腺 管型〉胞巣型の腎細胞癌

でgradel,INFα,pT2b,pV。,pN×.pMoと 診断さ
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Fig.1. AbdominalCTrevealsinhomogeneouslow-density
mass(30x30mm).
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Fig.2. AbdominalCTrevealsinhomogeneouslow-density
mass(20x20mm).

れた.術 後現在まで転移,再 発は認めていない。

症例2

患 者:67歳,男 性

主訴:膀 胱刺激症状

家族歴 ・既往歴130歳 の時肺結核にて通院治療

現病歴=1984年8月21日 血尿を伴う膀胱刺激症状を

主訴として某医受診.KUBに て左腎結石,膀 胱結石

の診断を受けた.9月 に結石は自排 したが,左 腎結石

精査のためCT施 行.CTに て左腎に径約20mmの

実質性腫瘍と径約10mmの.fl:胞 が認められ,当 科紹

介され入院した.

入院時現症:栄 養体格中程度,頭 胸腹部に理学的異

常所見なし.

検査成績1尿 所見;異 常なし.血 液,血 液生化学;

異常なし,CRP(一),ESR8mm(1。),α2-globlin

8.4%.

X線 検 査:IVPで 左腎上腎杯の圧排,軽 度の変形

を認める.CTで 左腎外側に径約20mmの 腫瘍と径

約10mmの 嚢胞を認める(Fig.2).腎 周囲への浸

潤や後腹膜 リンパ節の腫大はない.選 択的左腎動脈造

影ではCT所 見に一致する部位に腫瘍血管像を認め

る.

以上より左腎細胞癌の診断にてll肋 間切開にて左腎

摘出術を施行した.肉 眼的には腎外側にやや突出した

実質性の腫瘍で20×20×16mm大,割 面は黄色充実

性で正常組織との境界は明瞭であった.組 織学的には

淡明細胞主体,胞 巣型の腎細胞癌でgrade1,INFα,

pT1,pVo,pN×,pMoと 診 断された.術 後現在まで

転移再発は認めていない.
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察

腎細胞癌の臨床所見は多彩であ り,不 明熱や全身倦

怠感などの尿路外症候に より発見される場合も多く,

肉眼的血尿,腹 部疹痛,腹 部腫瘤のいわゆる古典的3

徴候をそろえた症例は5～10%程 度であ4,5),更 に,

遠隔転移に より発見される例や何ら自覚症状をもたな

い例もある5).

自覚症状についてみると,Boxcrら6)は,96例 中27

例(28.1%)が 自覚症状や臨床所見がなかった として

お り,本 邦においても町田ら1)は 王62例中2例,柏 木

ら2)は96例 中13例 が何ら自覚症状がなかったとしてい

る.自 験例も,腎 細胞癌を疑わせる自覚症状や臨床所

見なく他疾患の検討中行ったCTに て偶然に発見さ

れた.

また,自 験例のごとく他の疾患の検討中偶然に発見

される例は,Boxerら6)は1956年 か ら1976年 の96例 中

26・5%が 他疾患の検討中偶然に発見されたと報告して

いる.本 邦において偶然に発見された症例 としては,

結石を合併 したために発見された例7)や 腎移植時圃有

腎摘除にて発見された例8》,腎 嚢胞の精査中発見され

た例9)な どがあるが,最 近ではCTや 超音波検査の

画像診断法の発達やその普及,更 にその繁用により,

全 く偶然に発見された例2)も 報告 されるようになって

きた,CTや 超音波エコーは今後,各 科にてますます

繁用されると考えられ,自 験例のごとく自覚症状なく

偶然に発見される症例は増加するものと思われる.

腎細胞癌は様々な進行,転 移を示し,イ ンターフェ

ロンの登場した現時点においても手術療法以外に有力

な補助療法のない現在では,や はり早期発見,早 期完

全摘出が治療の原則であろう.

腎細胞癌の診断にはIVPか ら始まる超音波検査,

CT,腎 シ ンチグラム,腎 血管造影が系統的に行われ

ている1)が,こ れらの検査を早期診断という視点 より

みてみると,IVPに ついては早期診断が 可能であっ

た例量o)の報告 もみられ,菅 原ら11)は35例中29例(83%)

がIVPの み で診断可能であった としているが,IVP

が全 く正常であった腎細胞癌の報告12)もみ られ,多 数

例を対象 とするには繁雑す ぎスクリーニング検査 とし

ては適当でないと考えられる.腎 シンチグラムにっい

ては,58%で 陰影欠損を示すことが報告されている1D

が,径3cmで も異常を認めないことや装置が大がか

りで多施設に普及しているもののスクリーニング検査

としては問題があると考えられる,CTに つ いては,

浸潤度の決定,特 に線維被膜外への浸潤や後腹膜 リン

パ節転移の診断に有用であるi)も のの,多 数例に対し
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ては検査時間の問題もあり更に被爆の問題に よりスク

リーニング検査としては適当でないと思われる,腎 血

管造影は診断学的には価値が低 くな りつつあるが,疑

わしい腫瘍の場合や栓塞術については依然有用である

もののスクリーニング検査として考えることはできな

い.超 音波検査にっいては,早 期発見を目的 とした報

告も既にみられており,北 原ら13)は5,737例 中4例 の

何ら自覚症状のない腎細胞癌を発見している.検 出限

界として30mm以 下 のものは困難との報告14)もみ ら

れるが,今 後の機器の発達により更に微小なものまで

検出できるようになることも期待され,更 に,非 浸襲

的であ り被爆 もなく多数例に対するスクリーニングと

しては有用な検査法であると考えられる.

い っぼう,微 小腎細胞癌の状態での発見が必ずしも

予後を良好 とするものではなく,広 汎な転移を来した

に もかかわらず原発巣は9mm大 で あった例15)や,

20mm以 下 の腫瘍であったにもかかわ らず術後4カ

月に肺転移を来した例16)の報告 もあるもののm的 に

腫瘍重量が軽いものは予後良好といわれ4・17),やは り

早期発見,早 期治療は予後の向上に影響するものと思

われ,腎 のスクリーニング検査 として超音波検査を日

常診療上更に繁用すべぎであると思われた.そ して,

今後ますます自覚症状のない症例,あ るいはCT,超

音波検査の繁用により偶然に発見される腎細胞癌の症

例が増加するものと思われる.

結 語

他科疾患の検討中腹部CTに より偶然発見された,

何 ら自覚症状と臨床症状をもたない腎細胞癌の2例 を

報告 した.今 後,CT,超 音波検査の繁用により偶然

に発見される腎細胞癌の症例が増加するものと思われ

る.
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