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右副腎腫瘍 と思われた肝外発育型肝細胞癌の1例

市立貝塚病院泌尿器科(部 長:井 口正典)
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A CASE OF PEDUNCULATED HEPATOMA SUSPECTED 

            OF ADRENAL TUMOR 

  Tadashi HANAI, Ryuuichiro MIYATAKE, Kiyoshi HASHIMOTO, 

            Yosinari KATO and Masanori  IGucHI 

    From the Department of Urology, Kaizuka Municipal Hospital

   A case of pedunculated hepatoma which was preoperatively diagnosed as non-functioning adrenal 
tumor is reported. A 48-year-old man presented to our hospital for further examination of remittent 
fever and leg edema. Abdominal ultrasonography, computed tomographic scan and magnetic 
resonance imaging showed a right suprarenal mass, its continuity of liver was uncertain. Tumor 
vessels were visualized on selective right adrenal arteriography and right adrenal function and serum cr-
fetoprotein were normal. Preoperative diagnosis was non-functioning right adrenal tumor. On 
operation, the dissection between the tumor and the inferior part of liver was easy. Pathological 
diagnosis was hepatocellular carcinoma with sarcomatous change. Difficulty of preoperative 
diagnosis of pedunculated hepatoma is discussed. 

                                              (Acta Urol. Jpn. 45: 411-413, 1999) 
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緒 言

肝細胞癌が肝外へ発育することは比較的稀である.

そのため,術 前診断上困難を生 じることが少な くな

い1'2)1891年 にCristianiが 報告 したのが最初であ

り3),本 邦で は1957年 に加藤 らが最初に報告 してい

る4)そ の発生については不明な点が多 く,治 療法に

ついても確立されていないのが現状である.わ れわれ

は最近 レ線上後腹膜腫瘍を強 く疑われ,術 後肝細胞癌

と診断された1例 を経験 したので報告する.

症 例

患者:48歳,男 性

主訴:両 下肢の浮腫および発熱

家族歴:特 記すべきことな し

既往歴:糖 尿病,慢 性B型 肝炎

現病歴:慢 性B型 肝炎,糖 尿病で近医に通院中,

1996年9月 頃から両下肢の浮腫および発熱が出現 し当

院内科に紹介となる.腹 部超音波検査にて右副腎腫瘍

が疑われ1996年10月22日 当科紹介となり,精 査および

手術 目的で当科入院となる.

現症:血 圧110/65mmHg,体 格は中等度,両 下肢

と眼瞼の浮腫,眼 瞼結膜の軽度貧血を認める以外に胸

腹部 をはじめ特記すべ き所見は認めなかった.

入 院 時 検 査 成 績:末 梢 血 検 査;RBC329×104/

mm3,WBCl8,820/mm3,Plt55.8×104/mm3,Hb

9.5g/dl,Ht29.4%と 炎 症性 変化 お よび軽度 の貧 血

を認 め た.血 液 生 化 学 検 査;CrLOmg/dl,BUN

ll.Omg/dl,TP6.9g/dl,Alb2.9g/dl,GOT32

1U/1,GPT271U/1,ZTT20.6McU(2-12),

CRPll.5mg/dl,HBs-Ag(一),HBs-Ab(十),

HBc-Ag(一)と 炎症所 見,低 蛋 白血症,低 アルブ ミ

ン血 症 を認 めるが肝 機能 障害 は ほ とん ど認 めなか っ

た,尿 所 見;定 性で 蛋 白尿(3+),1日 量O.42gと

軽 度 蛋 白尿 を認 めた.腫 瘍 マー カー;CEA,AFP,

CAI25,CAI9-9,SCC,PIVKA-2す べ て正 常範 囲

内.内 分泌学 的検査;Ad,NAd,Dopamin,ACTH,

Cortisol,Aldosterone,U-17KS,U-170HCS,U-

VMAす べ て正常 範囲内.

画 像診断;腹 部超音波検査で は右腎 と肝臓 の間 に境

界明瞭 な直径9cmの 内 部不均一 な充実性腫 瘤 を認 め

た(Fig.D.右 腎 の上部 と腫瘤 との境界 は明瞭で あっ

た.

排 泄性腎孟造影で は右腎 の上方か ら下方へ の圧排以

外 に特 に異常 を認 めず,尿 管 の通過 性 も良好 で あ っ

た.CTで は右 腎 と肝臓 の間 にenhanceさ れ ない 直

径9cmの 内 部不均一 なiowdensitymassを 認 め た.

周 囲臓器 との境界 は明瞭で あるが,肝 臓 との境界 は一
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Fig.1.Abdominalultrasonographyshows

rightsuprarenalmass.
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densitymass.

部不 明瞭 な部 分 も認 めた.他 臓器への転移や リンパ節

の腫 脹 は認め なかった(Fig.2).MRIで はT2強 調

にて筋 肉 と類似 す るintensityを 呈 してお り,肝 臓 と

の境 界は明瞭 であった(Fig,3).

Fig.3.MRimagingshowsrightsuprarenal

mass.Continuityoftheinferiorpart

ofliverwasunclear.
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showstumorstein.

選択的右副腎動脈造影にて右副腎動脈および右腎被

膜動脈か らのtumorstainを 認めた.選 択的肝動脈造

影では,慢 性肝炎と腫瘤による圧排のためと思われる

屈 曲蛇行 を認 め るがtumorstainは 認め なかった

(Fig.4).

胸部単純撮影では特 に異常を認めなかった.

以上の所見より内分泌学的に非活性な副腎腫瘍 と診

断 し1996年Il月18日 に腫瘍摘除術 を施行 した.

手術所見:上 腹部横切開にて後腹膜に至ると右腎上

方に手挙大の腫瘤 を認めた.腫 瘤は右腎上極と容易に

剥離可能であった.周 囲との剥離 を進めてい くと腫瘤

の後面,内 側に正常な外観の右副腎を認めた.肝 床部

との剥離 は鈍的 に可能であった.腫 瘍 は8×10×9

cm,560gで 被膜に覆われ腫瘍の中心部 は一部壊死に

陥っていた.

病理診断:H-E染 色;弱 拡大では全体に壊死傾向

が強 く,き わめて多形性の強い腫瘍細胞がsolidに 増

生 している.一 部に細長い異形細胞 も含 まれ肉腫様の

像を呈 している.強 拡大では類洞様の構造が随所 にみ

られその内部にリンパ球 赤芽球など骨髄由来と思わ

れる細胞の浸潤がみられ,胎 児期の肝組織 を想起 させ

る像がある(Fig.5).特 殊免疫染色を追加 した結果は

縫繋
Fig.5.HEstain,×100.
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keratin,EMA,NSE,vimentinが 陽 性 でmyoglo-

bin,desmin,α1-antitrypsin,chromogranin,AFP,

S-100protein,LCA,Ki-1が 陰 性 で あ り 肉 腫 様 肝 細

胞 癌 と し て 矛 盾 を認 め な か っ た.さ ら に 手 術 所 見 を合

わ せ る と 本 例 は肝 外 発 育 型 肝 細 胞 癌 と言 え る.

考 察

内分泌学的に非活性な副腎腫瘍の診断は画像診断が

主であ り,隣 接臓器から発生する腫瘍を除外する必要

がある.ま た,肝 外発育型肝細胞癌 も時として隣接臓

器から発生する腫瘍 と診断上困難 を生 じることがあ

る1・2)

肝外発育型肝細胞癌 はわれわれが検索 した範囲では

本邦で自験例を含め108例 であったト[7)明 確な基準

があるわけではないが,発 生機序から異所性肝組織の

癌化,副 肝葉の癌化,辺 縁部肝癌の肝外進展に分けら

れ,形 態から有茎型 と突出型に分けられるト14)本 例

は腫瘤の形態,術 中所見や栄養血管から異所性肝組織

から発症 したものと考えられる.報 告例について検討

してみると,男 性 は50歳代 に女性は40歳代にピークが

あ り,男 女比は約2.6:1と 男性 に多い.発 生部位 は

右葉が最も多 く,肝 実質に発生する肝細胞癌 と比較 し

AFPの 陽性率は同程度 と高いが,栄 養血管が様々で

ある1・5・6)ことから術前診断が困難であるのが特徴で

ある.本 例 も術前検査にて栄養血管が右副腎動脈 と右

腎被膜動脈であ り,MRIで 肝臓 との連続性 を認めな

かったことや,術 前AFPが 陰性であったことから診

断が困難であった.

治療法は肝部分切除や区域切除など手術が第一選択

であ り切除率 は高い とされている2'10'15'16)が,予後

は不良である.ま た,本 例の様に病理学的に肉腫様を

示す タイプは5例 しか報告はないが早期の再発を示す

例が多 くさらに予後不良である7)本 例 も原発部位か

らの再発を術後6カ 月で認め,現 在集学的治療を施行

している.本 例が術前に肝外発育型肝細胞癌 と診断さ

れていた場合,そ の経過が現在 に比べどれ程左右 した

かについては議論の余地があるところである.し か

し,腹 部超音波検査,腹 部CT,肝 シンチグラフ ィー

などの総合診断にて術前に診断された例 も報告 されて

いる17)内 分泌学的に非活性 な副腎腫瘍と鑑別すべ

き疾患のひとつとして念頭に入れてお く必要があると

思われる.

結 語

術前に副腎腫瘍が疑われ,術 後の病理診断にて肝外

発育型肝細胞癌 と判明した1例 を報告 した.
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