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牌腫を疑われた後腹膜膝皮様嚢腫の I例

京都大学医学部外干lーやif（十＇（＇j;2講座
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医学士団法賀啓

（際的受付日間1128年1Jj20日）

Complicate Dermoirl Cy:-;t in the Retroperitunemn 

regarded af' Splenoma for a Long Fair匂’ Time.

Heport of a Case. 

from the 2nd Surgical Clinic of the Kyoto University Hospital 
(Director : Prof.Dr. YASUMASA AOYAGI) 

by 

YosHIHIRO T ANABr;: 

Summary 

An unmarried 22-year-old Japanese female who had been treated for a splenomegaly 
during the past 7years was admitted to our clinic. 
The laboratory data and the radiographic findings indicated that this tumor was neither 
Splenogenic nor nephrogenic but a complicate dermoid cyst in the retroperitoneum. 
Laparotomy was performed through a IT¥edian and an additional transverse incision 
under the segmental rachianesthesia, and the preoperative diagnosis was justified. 

The cyst was successfully and completely removed. 

最近幼少時から腹部随婚があって牌腫として民治を

受けていた慰者が当科に転科後箇々の検査の結果牌腹

ではなく後腹股ー牌内に於ける皮様1l1i騒でちることを術

前に診断し，而も手術の結果診断に誤Dのなかった1

例を経験したのでこ Lに報告し若干の考察を加える．

症例

22才の未婚女子，高校助手，京都市内在住，

昭平'1127年10月6f3入院，

主訴：労作後に於ける上腹部痛

現病歴： 小学校1年生の時医師より腹部に臨績のあ
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ることを指摘されたが特に病苦もないので放置してい

た．女学校3年生の時右上腹部に劇痛発作を·~~ し某医

大附属的’院に入院したが，その際手拳大の牌臆2らりと

云われ約1ヶ月でjJ!院した．その後常には特別の病苦

は自賞しなかったが2ヶ月に1回から年に3回佼の割

合で右上腹部絡があり命中に放散したり時にはも10℃

にも体温上再し解熱と共に疹痛が軽減したりした．疹

蒸発作は労働の後に長ふこと多く昨年7月以来労働後

の顔悶腫脹や全身倦怠感を賞ゆる様になり本年1月本

院内科外収を訪れ赤血碍回数361万，へそグロピν70%

にて爾来還元鉄を服用し 1月より約1ヶ月間内科に入

院して漸次それ等の諾症状も軽快したが牌膿と言われ

ていたこの題婚は依然として消退しなかりた．本年7

月過労の後左側の上腹部痛を￥し再び入院治療を受け

たが腹部腰痛は却って少L増大した様に思われ，又階

段を昇るときには腹部に袋が下っている感じがあり，

労働後に該部の慈；痛と書抗感とを覚えるようになった．

発病来吐血その他の出血を認めず，貰痘排尿に関して

の異常をも自覚しない．叉塑せたこともない．食思，

l!ifil民共に良好．使i菌1R 1行で便7必下痢等もない．月

経l順調．

既往歴：小学校 6年さたの時デジグ奔1＇ ： ~ 1Km，他に伝

巣fii-iに機感せず，外地に居たこともない．ワッセル7

v，ザッグス・グオルギー反応及びツベyレt?9 :Y反

応，何れも木年 1 月陰性．家族際：立~i. Hr：結核で療養

中．叔母，脊椎カリエス，祖父（母方） I！止出血にて死

亡． 他に特記？ぺき素肉はなL・．

入院時所見：休係栄養良好．体重53kg.f1;i;;;J. 36～ 

37ιc.血圧媛大115最小84mmHg.心；及び横隔膜備、々

挙上しある以外には異常所見を認めず，局所々見とし

て視診上では腹部左季勧却に概阪性ll1&隆があるかに感

せ’られ腹式深呼吸を行わしめるに該部に上下に診切jす

る腕摺様膨隆を認める．尖腹，鮭腹状ではなし．下腹

部街々膨隆し皮下ijf,j肱発育の良好なることを息わせ

る．他に局所性膨隆，1111凹を認めず，皮陪静脈怒張，

嬬動不穏，異常着色及びM動等ft.何処にも言正明されな

い．腹部に叩打を加うるも変化なく触診するに左季肋

部tこて内側は前正中線，下方は隣高より 1桜指下，外

側は左阪禽線に及ぶ小児illi大， im円主主形，境界鮮明な
腹痛が肋骨弓下より突出 した形で存在する（図） ~照）

局所性休混上昇，異常持動を証明せず．事長聞の性状は

総て平滑，碩度は号車性硬，圧痛なく臨胞の内下方に校

痕;b1).左肋浄弓下に手指の挿入可能， 伎に背側より

も触知可能.IWち星空

手的激診にて把持

可ii~. 呼気時間定

出来ナ．脆腐は上

下には動き難く下

方に牽引する時に

は左手L房部にヨきる

牽引痛を訴仁左

右に（1:比較的可移

動性でその際軽度

の局所痛がある．

腫鱈上に異常脅を

図 1.
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聴取せず打診上完全濁音を呈する．他の腹部は鼓性濁

11で場事ff:育聴取可1漣．肝腎触れず．鼓腸及び腹水徴候

証明せず．他にS異常所見はない．

臨床検査所見：尿は全く正常．血J夜は赤血Eま数422

万，白血球数5.900, Hb83~ら 位小板数168,800，血液

像は中性湾出%.~早状後10%，分：I＼＇兆五 1-1 %，杉山氏平

均骸数2.27，単球 6%，釘酸球1.5%，好塩泉球O，淋

巴球38.5%，後持・臆絢胞其他具常納施を認めず． 全血

比重1052，血者資比重1G27，ヘマト タリ yト3品%.骨随

穿刺，細胞数193,370，血液｛象略々 E常.＆！庇時間開

始4分完結35分．出血時間6分． プロトロ Yビy値92

．赤沈1時間平均値23粍．ルンベルレF デ氏試験険

性．ベテヒオメータ戸値，左右鎖骨下鶴200mmHg肱

主任消失時間97分．赤血球抵抗最小0.46%最大0.38%.

尿及び血液ヂアスタF ゼ散は何れも24.肝機能検査総

て正常値．スベル TY反応（士）.n理性中毒症C催貧血

性物質反応試店』q'!S•：性. ~空便グアヤグ反応陰性寄生虫卵

としては締虫EJHを認めるのな.Frey氏反応は 1月内

科入院時は2乃至3j的旨縮小せる紛がおったが以後の検

査数回では殆ど不変で軽度の白位球増加を見るの人

血液中にマラ リヤ原虫を証明せず．是に於て経直腸造

影レ線透視を行うと下行結隠は腹痛の外側にあり核行

結腸はその白rlj_I二；｝f)I 二乗りか Lった状態で結~牌習曲部

は照痛の外上方に圧排され （図2参照），経口的にIt聞

は右上方に匡排せられている．依りて時を検すると排

司！！性及び必行性腎孟掃影では左右両吋共ぼX.1ま宣告正

常，左将は下方に庄排せられている （図3~ftfl). イ Y

ヂゴカルミン試験では第q潟右3分5:f1t2生4分30秒．

レ線的検査に際してはm常腔癌中に小豆大より示指頭
大佼の石灰化したと思はる陰影2乃至3ヶを認めこれは

腹痛と共に励〈．気腹で腹痛の境界を更に鮮明tこす
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図 4る．斯くてこのものは左狩附近より左横隔lf!JS勾隆音！；に

わたる小児頭大の後腹膜悦服務であ~，て’ぽ’if；.~影ら しき

ものを認めたことから病~及び各館検氏11H代金参酌し

て復維性皮1養護闘と診断して開腹手術を行った．

手術（10月308施行） ；脊終断区白山：＇q＼＇，点渦）1:)、の

下に行う. -::l .，へル氏角状切闘で腹膜に入るとft.肋骨

弓下に於て小湯を内側に侃移せしめた超手拳大，NI＇円
球形，緊満性弾で白色苦情々青色を帯び光沢ある理府ヵ：

後援膜を被りて而も係行給湯々間膜の同業聞から顕わ

れている姿を見li¥した．術前絞痕と思われたものは下

方にある2簡の翠腫境界が陥入していたものであっ

た．騒蕩は大体3ヶの義店z性の部分とその中間に鶏卵

褒
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図 2.絞直腸遺影図 3.逝行性聖子宮肱室長
空胃明明間関y

骨！？ 、皮府組織

脂肪m 'A除せるiは組織に：本採取

術後経過順調で俵かむ貧血を遺？らみで他に議！むべ

き後遺症なく全治退院した．

考 察

以上の如く本腫協は幼少時から院自在によって牌麗と

の診断をうけてきたものである． 併 しこむ患者を診て

牌腫として理解し難かったのは触診「1'1＼二左肋骨弓下に

手指の祷入が可能であり叉該i!_ifi絡がBimanuell；こ附知

同一長たことである．更にこれ桜の大さを有する牌盤に

しては血液所見が殆ど正常に近いこ とでーあった．特に

これが脚糧ーでは:rm、であろ うと考えられたのは経直腸
的造影剤注入によるレ線透視所見であり，これは1年睡
ではなく後腹膜際賠錫を思わせら確定的所見であった

これで更に此の点からこの腹癒を吟味して行くと牌j墜

にしては其の縦軸が外上方から内下方に走る斜では

なくて上下に走っており被痕と思われる辺縁も

kantig ではなく rundli.ch である.＇.~が益々牌顕でない

ことを袋付けた．而も尿所見，＇ i・年孟11&影，イシヂゴカ

ルミン試験等で『後腹『免除の懸婚ではあるが吋に関連す

るも¢でないことが考えられた．所がレ線的に骨陰影

大の実質性の宮fl分3ヶから成りJ二万（工左横隔膜下寄隆

にまで達し後方は後腹壁と癒着しており叉勝尾側泉聞

との聞にも総務を認めた．牌は滋度に外上方に左昨（主

下方に庄排されていたが縫驚はなく何れも略々正常に

Jljij>れ得た．他の臓器との聞には癒着は認められない．

築廃に切開を加え内添え除きつ L易IJW1手術を行うと左

季肋部に突出した下方のご．餐臆内には甚だ灼淘な）火黄

白色粘液穆様寒天状の内容がらり，上方深部の張内に

は毛髪及び毛髪j見3ヶを認め！J.f1lf弘中央部の実質性の音f¥

分には鶏卵大の脂肪腫様懸癌3ヶがあり，その聞に示

指聞大の小婆題2～3ヶあり，これにl，士精白色．豆腐粕

皮脂様内容があった．叉この聞の~腫墜内には米粒大

から大豆大の小骨片3ヶ及び皮膚小片をも認め，毛髪

塊中には軟琵・も認められた（図4参照）． ）盛場は後腹

壁に聞く癒着せる護腿箆の1J、部分を残すのみで殆ど‘完

全に易IJHIした．手術時間2時間qo分．！日比i多く剥離相

当附難でーあった．別出全電世1010gr.易リ出標本には綜

官臓総を思わすものは何処にも認められず．組織学的

仁はこの外に滑~務組織及び按j股性上皮と思わるもの

あり，議腫墜には納胞没潤，毛細血管拡援の像が認め

られたが恵、性化の所見は註明きれなかった．
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らしきものを認めたのでこ与に複雑性皮様喪阪と診断

したのである．伺術前には気が付かなかったが腹街中

にあって骨陰影より不鮮明な円形或は勧鐙状の陰影は

毛髪塊による陰影でーあった．

後腹膜肢のt壇場は比較的少いものであり．崎形臆？:I<

に皮様裂騒は撃ヌL卵巣その他tこは相当見られるが後腹

膜院内では可成り稀なものであり，本邦に於て明に後

腹膜腔内皮様翠臆として記故しあるものは5指を屈す

るに過ぎない．本初Ufi:脊柱左側後腹膜股上部に見られ

た無所属性複雑性皮様濃腫であるが木教室に於ても4

年前京都外科集談会にて原図氏の19才の女子に見られ

たる右後腹膜牌に発生した皮様Wi臆の 1報告仰jがあ

る．崎形隠は乳幼児期に多く殆ど総てが3才以下に見

らる込に反して皮嫌疑臓は思春期よD大人に多く見ら
れる．後腹膜隣国奇形lJ!E叉f~皮様翼懸の発さをに関しては

多くの説があり，大休に於て胎生期組織の遺残，過剰j

卵巣震は迷入せる生lil!上皮及び胎児内胎児包療の3悶

子が考えられる．内外の文献に現オ〉れた後腹膜股内に

於ける皮様:It艇では殆ど総てが女性であり，而も思春

期より20才合に多きことは興味がらり，教室に於ける

最近の2例も19；才と22才の未婚女寸であった．

術この患者の訴えた腹痛，発熱等t士時にあらわれる

腸管内容の通過陣侍によって起ったものと考えられ

る．

結 語

後腹l院院皮様民間でおり乍ら長期に亘り牌随ーとして

取り扱fつれていた22才の女子を術商ljに診断し， 術後こ

れをPl官め， 全治退院せしめた lfiF例を経験したので是

に報告し若干の考察を加えた．

参考主要文献

1) ·r1,·:t~ 利 f五－， 皮！1可様

；立：，24,72, U{lll. 2）原川直量~，皮様Jl'lli竜の診

断， 京f司；大さ予？卜干I·集談会5ド＇ l'i~. 2’80，昭23_ 3) 

Howard T. Karsner, Human Pathology 6,1943. 

付金子ぷ晃， 10ヶ月の男児に於げる腹膜後崎形

脱の 1例， ii'.'i,18,391,:;/(13. 5）ノ汁谷，幼児腹

膜後四奇形11市ニ就イテ.Jll京医f戸ニ主婦（；;J,.;,16,98，明

35. ιjブミイゴ；1’絵， H王肪球rl.様式n・li:のHU，名
古斥医午会総；誌，49,147,"P,14 7) i~i英夫， M’

臓の臨床， P品林Pトfl,;I（汗lj7'frtl, 11日27. 8) JY；度

i：~＼，瓦大ナJレ骨飴ヲイf 7-Iレ後腹膜目指形脹ニ就テ，

近畿新？人科学会線総， 14,952, 11：~6. 円高島令三，

fl¥i；膜後古i；皮附様五j純ノ 1伊j，日本タト利午全雑誌，

27,1068，大is. 10) ;・:r阿敏故，阪膜後方II主I向
株安肺ノ実験，近畿知人fl・午会初I誌，14,154.J,O!l6. 

11) 7;1w1減次，後腹膜出品形腕 .1 1 'WIJ，日 本外科

学会新E誌.21,418, J..: .. 9. 12) William Boyd, 

H.etroperitoneal Tumores 此 DermoidCysts, 

Surgical Pathology, 6,371.1948. 


