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女性尿道後方に発生 した
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                       OF THE URETHRA 
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   A 25-year-old woman was admitted to our hospital because of a painless, slow growing mass 
arising from the external genitalia. The mass had been developing for a few years. She did not have 
difficulty voiding nor was there hematuria. Magnetic resonance imaging revealed a well-
circumscribed, 4 cm, solid tumor between the urethra and the anterior vaginal wall. After needle 
biopsy confirmed a benign tumor arising from the smooth muscle, the tumor was removed by a 
transvaginal approach. The histopathological diagnosis was epithelioid leiomyoma (leiomyo-
blastoma), which often occurs in the stomach or uterus, but seldom around the urethra. The patient 
has remained well without recurrence for 20 months after surgery. 

                                               (Acta Urol. Jpn.  46: 41-43, 2000) 
Key  words  : Urethra, Epithelioid leiomyoma

緒 言

尿道周囲に発生する平滑筋腫は比較的稀である1)

今回われわれは尿道後方に発生 した類上皮平滑筋腫

(平滑筋芽腫)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:25歳,女 性

主訴:外 陰部腫瘤

既往歴 ・家族歴:特 記すべ きことなし

現病歴:数 年前より自覚 していた外陰部の無痛性腫

瘤が徐々に増大 してきたため前医を受診 した.超 音波

検査で膀胱～尿道後方に充実性腫瘍を認め,1997年8

月13日 当科紹介受診 となった.初 診時,排 尿困難や膀

胱刺激症状 は認められなかった.膀 胱鏡で膀胱内は正

常所見であったが,内 診で尿道後方の膣前壁下に鶉卵

大の腫瘤を触知 したため尿道の腫瘤性病変を疑い,精

査加療 目的で8月18日 に入院した.

身体所見:胸 腹部に異常所見なし.尿 道後方の膣前

壁下に鶉卵大,弾 性硬,可 動性のある無痛性腫瘤 を認

める.

検査所見:血 算,血 液生化学,検 尿で異常値なし.

腫瘍マーカーCAI9-9,CAI25は 正常範囲であった.

画像所見:胸 部単純撮影は異常なし.骨 盤部MRI

(Fig.1)で 尿道後壁 と膣前壁の間に約4×2cmの 境

界明瞭な卵円形の充実性腫瘍を認め,病 変の内部は

Tl強 調像では筋組織 と同程度か らやや高い低信号,

T2強 調像では中等度の高信号を示した.

入院後経過:尿 道膀胱鏡で尿道膀胱粘膜面への腫瘍

の突出,圧 迫像は認めなかった.膣 鏡で腫瘍は腔壁に

覆われた状態で膣内腔に突出していた.8月28日 に経

膣針生検で得た組織像(Fig.2)は,好 酸性紡錘形細

胞が豊富なmyxoidmatrixの 間に数珠状あるいは網
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Fig.2.Microscopicappearanceofthetumor.

目状 に増殖 してお り,細 胞 質内に小空胞 を持つ ものが

少 な く,細 胞 形態 として は平滑 筋 に類似 して いた.

Mitosisは 強 拡大50視 野 中2個 のみであ った.以 上 よ

り,平 滑筋 由来 の良性腫瘍 の診断で経膣 的腫瘍摘 除術

を行 った。

手術所見:膣 壁 は腫瘍に沿って縦 に切 開 し,膣 粘膜

下で尿道背側 を覆 う筋層に沿って腫瘍 を剥離 したが周

囲 との癒着はな く剥離 は容易 であった.腫 瘍遠位端 に

尿道周囲組織 に連続 した索状物がみ られ,こ れ を尿道

よ り完全に切 除 した.

術 後経過:術 後1週 間ほ どフ ォーリーカテーテル を

留置.カ テーテル抜去後排尿 障害 は認めなかった.

病 理組 織所見:腫 瘍割面 は長径4.3cm,短 径3.2

cmの 楕 円形 で,か す かに黄色 を帯 びた乳 白色で きわ

めて均一な質感が あった.光 顕像 は針生検 と同様で,

好 酸 性紡 錘 形 細胞 がmyxoidmatrixの 問 に 数珠状

に増殖 してお り,平 滑筋 増生 か ら成 る腫 瘍 と思 われ

た.mitosisは ご く少 教(強 拡大50視 野 中O--2個)

で あっ た.免 疫 組 織 化 学 染 色 で はDesmin(+),

Vimentin(十),Smoothmuscleactin(十),Sar-

comericactin(十),CEA(一),FactorVIII(一)

で あ り,平 滑筋腫瘍 に一致す る所見であ った.し か し

通常 の平滑筋腫瘍 と比較 する と,光 顕像 で核 が丸 みを

帯 び,細 胞全体 は紡錘形 だが短か く,細 胞 配列 も束状

の部分がなかった.以 上 より病理組織診断 を類上皮平

滑 筋 腫(epithelioidleiomyoma)ま た は平 滑筋 芽 腫

(leiomyoblastoma)と した.

退 院後経過:退 院後20カ 月 経過 し転移再発 はない・

なお患者は退院後10カ 月に女児 を出産 した.

考 察

類上皮平滑筋腫(平 滑筋芽腫)は,1960年Martin

ら2)が,奇 妙な丸 い細胞か ら成 る胃の筋 原性腫瘍 を報

告 し,1962年Stout3)が 同様の所見 を示 す69例 の 胃腫

瘍 を平滑筋腫瘍の変異形 として平滑筋芽腫 と記載 した

のが初めてであ り,生 物学的 に良性 とも悪性 とも言え

ないとされた.以 来,こ の腫瘍 に対 して平滑筋芽腫 と

いう用語が用い られるようにな ったが,そ の後,電 子

顕微鏡上の微細構造 で筋原性 とは断定で きない点 や免

疫組織 学的に平滑筋腫(肉 腫)と の相違点 を指摘 され

る ように なった4>1992年 現 在WHOの 分 類 で は こ

の腫瘍 の良悪 性 を区別 し,良 性 を類上 皮 平 滑筋 腫

(epithelioidleiomyoma)ま た は 良 性 平 滑 筋 芽 腫

(benignleiomyoblastoma)と し,悪 性 を類上皮 平滑

筋 肉腫(epithelioidleiomyosarcoma)ま た は悪 性平

滑筋 芽腫(malignantleiomyoblastoma)に 分 け てい

る.

全 身の さまざまな平滑筋存在部位 で発生の報告 があ

るが,胃 が本邦 で の報告 だ けで250例 以 上 と最 も多

く5),腸 壁,腸 間膜,子 宮 などでの報告 も多い.泌 尿

器科領域では後腹膜発生例が散見 され,さ らに頻度 は

低 いが腎被膜6),尿 管7),膀 胱8),前 立 腺9),精 巣 上

体10)で の 発生が報 告 されてい る.本 症例 は尿道後 壁

と膣前壁の問に発生 したが,こ の部位 での類上皮平滑

筋腫(平 滑筋芽腫)の 発生 を記載 した報告 はわれ われ

が検索 したか ぎりで は存在 しなか った.周 囲臓器 では

TavassoliらIDが 膣 平 滑筋腫瘍60例 中2例 が類上皮平

滑筋腫 であったと報告,Nielsenら12)は 陰唇発生 の平

滑筋腫瘍25例 中7例 が類上皮様で あった と報告 してい

る.こ れらの中に尿道 に近い部位 での発生例が含 まれ

ている可能性があるが,本 症例 は手術時の所見で腫瘍

遠位端 の索状物が膣壁で はな く尿 道周 囲組織 と連続 し

ていたこ とよ り尿道周囲 よ り発生 した と考 えた.

病 理組織 学 的にみ る と,細 胞 の形 は平 滑筋腫(肉

腫)の ように紡錘形ではな く円形 また は多角形 ない し

短い紡錘形 で,配 列 は平滑筋腫(肉 腫)の ように束状

で はな くシー ト状であ り,あ たか も上皮細 胞の様 な ,

い わゆ る類上 皮様 の形 態 を とるのが最 大の特 徴で あ

る.ま た核 は平滑筋腫(肉 腫)の ように細長 くな く,

む しろ円形 か楕 円形で,細 胞 の中央 に位置 し,細 胞質
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は好酸性あるいは透明化 している.電 子顕微鏡像では

ミオフィラメントが通常の平滑筋腫瘍に比べて少ない

とされている.免 疫組織化学的には平滑筋腫(肉 腫)

ほど筋原性マーカーには染 まらないが,Vimentinに

染まることは多いとされ,中 には神経系マーカーに染

まるという報告 もある13).ま た本症例では腫瘍細胞

の間に豊富なmyxoidが 存在 したが,陰 唇発生の平

滑筋腫瘍は細胞周囲にmyxoidを もつ ものが多いと

されており,本 症例 も発生が陰唇に近 く,似 た性質を

もったのかも知れない.

悪性度については,胃 発生例で,周 囲組織に浸潤の

あるもの,強 拡大で核分裂像が50視 野中5個 以上ある

もの,径6cm以 上のものは悪性度が高いとされ,転

移例,死 亡例が報告されている。子宮発生例では細胞

をグレー ド豆～3に 分けたとき,グ レー ド2と3か つ

核分裂像が強拡大50視野に3--4個 以上あるときは悪

性度が高い と報告 されている14)治 療は悪性度が高

い場合は平滑筋肉腫 と同様の治療,す なわち完全な病

巣切除,放 射線照射,CYVADICな どの化学療法が

勧められており,ま た悪性でなくとも十分な経過観察

が必要 とされている.本 症例は腫瘍細胞が核が均一で

核分裂像が少なかったこと,径4cmで 周囲を圧迫す

るように発育 していたことより再発転移の可能性は低
し

い と思 われ,腫 瘍のみの摘出に留めた.し か し,胃 発

生例 ではmitossisが 強 拡 大50視 野 で1--2個 で も転

移再発例が報告 されてお り,本 症例で も注意深い経過

観察が必要 と思われる.

結 語

女性尿道後方に発生 した類上皮平滑筋腫(平 滑筋芽

腫)の1例 について報告 し,若 干の文献的考察を加え

た.な おこの部位で同腫瘍の発生は非常に稀と思われ

た.
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