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腎Oncocytomaの1例
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A CASE OF RENAL ONCOCYTOMA
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   A case of renal oncocytoma found incidentally by routine medical checkups is reported. An 
asymptomatic 70-year-old male was found to have a right renal mass by abdominal ultra-
sonography. Selective renal arteriography supported the diagnosis of renal oncocytoma with a 
typical appearance of  "spoke-wheel" pattern. Right radical nephrectomy was performed. However, 
in consideration of the possibility of renal cell carcinoma. The diagnosis of renal oncocytoma was 
finally confirmed pathologically. The present case represents the 58th renal oncocytomas reported 
in Japan as of December 1992. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 40: 47-50, 1994) 
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緒 言

腎oncocytomaは 比較的稀な疾患とされていたが,

近年報告例が増加している.本 邦では1979年 桜井ら3)

が1例 目を報告 して以来,1992年12月 までに57例 が報

告されている.今 回われわれは本疾患と診断した1例

を経験したので,若 干の文献的考察を加え報告する.

症 例

患者=70歳,男 性

主訴=発 熱

既往歴 。家族歴:特 記すべきことなし

現病歴:1992年4月,感 冒様症状を認め近医受診

腹部超音波検査にて偶然右腎の腫瘤を指摘され,右 腎

腫瘍の疑いで当院泌尿器科を紹介受診した.同 年8月

10日精査 。治療目的にて入院となった.

入院時現症 ・身長;164.5cm,体 重;70kg.胸 腹部

理学的所見に異常なし,表 在リンパ節を触知せず.

入院時検査成績=末 梢血液像,血 液生化学,検 尿所

見に異常を認めず.

画像診断所見 ・腹部超音波検査では,右 腎上極に径

約3cmの 不均一で低エコー像を呈するmasslesion

を認 め た,経 静脈 的 腎 孟造 影(IVP)で は特 に 異 常所

見 を 認 め なか った.単 純CTで は右 腎 上 内側 に,径

約3cmの 充 実性 腫 瘍 を認 め,造 影 後,腫 瘍 は 軽 度,

不 均 一 にenhanccさ れ た(Fig.1,矢 印).選 択的 右

腎動 脈 造影 で は,腫 瘍 はhypovascularで あ ったが,
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Fig. 1. Abdominal CT scans with contrast 
       enhancement. Enhanced CT scan demon-

       strating a right renal mass located at 
      the upper pole medially. The renal 

       mass was enhanced heterogeneously.
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Fig.2.Selectiverightrenalarteriography.The

radiatedarrangementofarteriespene-

tratingfromtheperlpheryoftherenaI

tumorgaveaspoke-whee且likeappear-

ance.
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Histologicalappearanceoftherenal

tumor.Thetumoriscomposedof

granulareosinophiliccellsarrangedin

a[veolarstructures(H&E,reduced

from×400).
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Fig.3.Macroscopicappearanceofthesurgical

specimen。Thetumorwaswellencap-

sulated,Neitherhemorrhagenornecrosis

wasnotedmacroscopically・

血 管 配 列 が車 軸状 を 呈す る,い わ ゆ るspoke-wheel

様 配 列 を認 め た(Fig.2,矢 印),

以 上 の所 見 よ り,腎oncocytomaが 最 も疑 わ れ た

が,腎 癌 の存 在を 完 全 には 否 定で きず,1992年8月19

日に 右根 治 的 腎摘 出術 お よび 後腹 膜 リ ンパ節郭 清 を 施

行 した.

摘 出標 本 ・摘 出標 本 の重 量 は350gで 大 き さはll

×6x5cmで あ った.腫 瘍 の表 面 は平 滑 で,よ く被

膜 化 され,弾 性 に 富 ん で い た,腫 瘍割 面 は3×3cm,

茶 褐 色で 充 実性 で あ り,被 膜 で正 常 腎組 織 との境 界 は

明 瞭 で あ った(Fig.3,矢 印).

病 理 組 織学 的 所 見lHE染 色像 で は,腫 瘍細 胞 は

Fig.5.Electronmicrographyoftumorcells.

Ultrastructurally,increasednumberof

prominentmitochondriawereobserved

insidethecytoplasmofneop艮asticcells

(×6000).

やや大小不同のある,類 円形核を有し好酸性 ・穎粒状

の豊かな細胞質をもつ細胞で,充 実性胞巣を形成し増

殖していた.又,核 異形成に乏しく核分裂像は認めら

れずclearcell成 分 も認められなかった(Fig.4)・

電顕像では,腫 瘍細胞の胞体内に多数のミトコソドリ

アを認めた(Fig.5).

以上 の所見より最終的に腎oncocytomaと 診断し

た.術 後経過は良好で,退 院後の定期検査にて再発 ・

転移は認めていない.

考 察

Oncocyteと は,光 顕 的 に は 大 きな 好 酸性 ・穎 粒 細

胞 質 を持 ち,電 顕 的 には 多 数 の ミ トコ ン ド リア を有 す

る細 胞 で あ る.Oncocytomaは 均一 なoncocyteの

み か らな り,核 の異 型 ・分 裂 像 を認 め な い 良性 腫 瘍 と

され,そ の腎 原 発 は,1976年KleinとValensiに

よ り初 めて 報告 され たD.そ の組 織 発 生 は,腎 癌 や 腎



村 本,ほ か=腎Oncocytoma

腺腫 とは異 な り,遠 位 ネ フ ロ ンの 集合 管 上皮 細 胞 由来

とされて い る2).

本邦 では1979年 桜 井 ら3》が,1例 目を 報告 して 以来

わ れわ れが 調 ぺえ た か ぎ りで は1992年12月 ま で に57

例2-18)が 報 告 され て い る.自 験 例 を加 えた58例 を検 討

してみ る と,年 齢分 布 は9～78歳,平 均60,1歳,ピ ー

クは60歳 台 で,男 女差,左 右 差 は認 め られ なか った.

また,そ の最 大径 は1.0～21.Ocm,平 均7.Ocmで あ

った.主 訴 に関 し て は,諸 精 査中 の 偶 然発 見 が24例

(41.5%)と 最 も多 く,続 い て腹 痛,血 尿,腹 部腫 瘤

とい った 腎癌 の 古典 的3徴 が 多 く認 め られ て い る

(Table1).
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Tablc2.Treatmentofchoicefor58renal
oncocytomasinJapan(1979-1992).

Treatment No,tumorsNo.case8(%)

Nephrectomy

Partia且

nephr㏄tomy

Enucleation

Biopsy

MisocUaneous

50

4

1

2

2

53

蒐

2

2

(84.7)

(6.8)

(1.7)

(3.4)

(3.4)

Tota且 59 58 (100.0)

Tablel,Clin孟calmanifestationsof58

caseofrena星oncocytoma

reportedinJapan(1979-1992).

Symptom No,cases(%)

1nddenta且discovcry

pain

Hematuria

Abdominalmass

Hypertention

Miscellancous

24

11

8

7

2

6

(41.5)

(19.0)

(童3.8)

(12,D

(3.4)

(10.2)

Total 58 (100.0)

近 年,偶 然発 見 され た 腎細 胞 癌(incidental-renal

cellcarcinoma)の 報告 が 多 く,そ の頻 度 は1980年 度

以後 の20～48%に まで お よん で い る.こ の内,腫 瘍 最

大径 と症 状 につ い て の考 察 で は,偶 然発 見 例 の ほ うが

有症 状例 よ りも,有 意 に小 さ く,そ の 相関 性 は 明確 で

あ る21).と ころ が,腎oncocytomaに おい て は,そ

の偶 然発 見 の頻 度 は41.5%と,腎 細 胞癌 のそ れ と変 わ

りなか った が,腫 瘍 最 大径 と症状 に は 明 らか な関 連 が

認め られ なか った.ま た,そ の腫 瘍 最 大径 と年齢 分 布

につ いて も,有 意 な差 は なか った.

本症 の診 断に はt超 音 波 法,CT,IVP等 では,特

異 的所 見 は認 め られ ず,血 管 造影 のみ有 用 で あ る と さ

れ て い る.Anbosら19)は 血 管 造影 上,oncocytoma

の4つ の特 徴 的所 見 と して,(1)spoke-wheel様 血 管

像 配 列を 呈す る.(2)正 常 腎 と同程 度 の均 一 ネ フ ログ

ラム濃 度 を認 め る.(3)被 膜 と思わ れ る,境 界 部 の淡

い線状 陰影 の存在.(4)不 正 な 血 管像 や 壊 死 を 認 め

ず,境 界 が不 鮮 明 で ない こ と,を 上げ て い る,し か し

腎細 胞 癌 に おい て もそ の約15%に 同様 の血 管 造 影所 見

が 認 め られ る との 報告 や,ま た,腎 細 胞 癌 のmixed

typeに てoncocyteが 認 め られ る こ とが あ るた め,

少 な く とも最 大切 片 で の十 分 な 検索 が 必要 であ り,正

確 な術 前診 断 は 困難 で あ る.治 療 に関 して は,本 邦 報

告 例の50例(84.7%e)に 腎 摘 出術,4例2,4-6)(6。8%)

に腎 部分 切除 術,1例7)(】.7%)に 腫 瘍 核 出術 が 施

行 され て い る(Table2).ま た 本邦 で は 現在 の と ころ

再 発 ・転移 の報告 はな い が,Lewiら20)の 報 告 に よる

と,腎oncocytoma22例 中4例 に遠 隔転 移 に よる死

亡例 を 認 め た こ とに よ り,腎oncocytomaはpre・

malignanttumorで あ る と述 ぺ て い る.よ って,腎

部分 切 除術,腫 瘍核 出術 に つ い て は 議 論 の余 地 が あ

り,施 行 例 は十 分 な経 過 観察 が 必要 で あ る と考 え る.

腎oncocytomaは 術 前,術 中 に おい て の確 定 診 断

は 困難 で あ り,加 えてmalignantの 性 格 を も認 め る

た め現 時点 では 腎 癌に 準 じた根 治 的外 科 的 切除 が 妥 当

で あ る と考 え られ る,今 後,そ の 長期 予 後 に関 す る報

告 が増 え るに従 い,kidney-sparingsurgeryの 考 え

に よ り,そ の治 療 指針 は 変 化 し,確 立 され て くるで あ

ろ う.

本症例の要旨は第43回 神奈川県泌尿器科医会(1992年11月

20日)に て発表 した.
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