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   A 47-year-old female was admitted with colicky pain in the left flank. Ultrasonography and 
abdominal CT revealed left perirenal hematoma. Abdominal CT revealed a multilocular cystic lesion 
in the upper pole of the left kidney. Renal angiography revealed left renal cell carcinoma. Left 
nephrectomy was performed under a tentative diagnosis of left renal cell carcinoma. However, 

pathological diagnosis was xanthogranulomatous pyelonephritis. 
   Xanthogranulomatous pyelonephritis is an atypical form of chronic renal parenchymal infection 

that can be classified as diffuse type or focal type. Preoperative diagnosis of focal xantho-

granulomatous pyelonephritis is difficult because of clinical and radiological similarities to renal cell 
carcinoma. Our case is presented with a brief review of the literature. 

                                               (Acta Urol. Jpn.  42: 47-50, 1996) 
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緒 言

黄色肉芽腫性腎孟腎炎は,び まん型と限局型の2型

に分類されるが,限 局型黄色肉芽腫性腎孟腎炎の報告

例は少なく,ま た,本 症は臨床所見や画像診断上で腎

腫瘍 との鑑別が困難かつ重要である.今 回,腎 自然破

裂をきたした黄色肉芽腫性腎孟腎炎の1例 を経験 した

ので報告するとともに,文 献的考察を加えて検討 し報

告する.

症 例

患者:47歳,女 性

主訴:左 側腹部疵痛

既往歴:帝 王切開術2回

家族歴:特 記することはない.

現病歴:1994年5月1日 左側腹部の痛みがあり,近

医を受診 し,腸 疾患の疑いで薬物療法を受け,症 状は

軽快した.7月2旧 再度,左 側腹部の疵痛があり,微

熱と全身倦怠感のため近医を受診 し,尿 路結石症の疑

いで当院へ紹介受診 となった.腹 部打撲の既往はな

い.

初診時理学的所見:体 格中等度,栄 養良好.顔 色は

やや不 良.左 側腹部 に圧痛のある腫瘤 を触知 した.腫

瘤は超手拳大で表面 は平滑,弾 性硬で可動性 はなかっ

た.下 腹部正中 に手術痕 あ り.そ のほか は胸腹部 に理

学的異常 を認め なか った.

初 診 時検査 所見:血 液 検査;WBClO,100/mm3,

RBC2.64×106/mm3,Hb7.4g/dl,Ht23.5%,Plt

54×IO4/mm3,血 液 生化学検査;LDHl,2871U/L,

Fe30μg/dl以 外 異常所 見はなかった.凝i固 検査;PT

10.5秒,APTT29,2秒,Fbg499mg/dl,血 清 反応;

CRP9.3mg/dl,血 沈;20mm/H,尿 沈 渣;RBC

l/hpf,WBC2～3/hp£

X線 所見:胸 部X線;左 胸水貯留の像 を認めた.

KUB;左 腎 は腫大 し,左 腸腰筋 影が不 明瞭 であ っ

たが,結 石 陰影 は認めなかった.

IVP;左 腎 の排 泄はやや悪 く,一 部腎杯 が欠損 し,

腎 は正中へ圧排 されていたが,尿 管の通過性 は良好で

あった.

腎 エ コー;腎 周囲 を取 り囲むよ うな低エ コー域 を認

め,腎 の呼吸性移動 はな く,腎 内に明 らかな腫瘤性病

変 は認めなかった.

腹 部 造 影CT;腎 上 極 の 腹側 にmultilocularcystic

lesionが み られ,腎 周囲にhighdensityareaを 認 めた
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(Fig.1).

腎血管造影;腎 被膜の外側に乏血管性の占拠性病変

が認められ,周 囲の新生血管は圧排され,一 部に血管

拡張を認めた(Fig.2).ま た,貧 血がさらに進行 した

ため,血 管造影と同時にアルコールによる選択的腎動

脈塞栓術を施行 した.

以上の所見より乏血管型の腎細胞癌の可能性を否定

できないため,8月9日 左腎摘除術を施行 した.

手術所見:腰 部斜切開で後腹膜腔 に到達すると,

Gerota筋 膜は炎症性に著明に肥厚,硬 化 してお り,

腎周囲の大量の血腫を除去すると腎前壁に直径約4

cmの やや陥凹 した正円形で黄色の不整な部分 を認

め,そ の部位から湧出がみられたが,明 らかな腫瘤は

認められなかった.腎 茎部には著明な炎症性癒着がみ

られた.根 治的腎摘除術 を目指したが,癒 着が強固で

あったため,一 部被膜下に腎摘除した.摘 出腎の割面
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にも肉眼的には腫瘤性病変は認めなかった.

病理組織所見:Hematoxylin-Eosin染 色(以 下HE

染色)で,病 変部においては腎被膜が欠如 し,腎 内か

ら腎外にかけて連続する無秩序な細胞配列 と結合織の

増生を認め,診 断は腎細胞癌,腎 肉腫様型であった

(Fig.3).肉 眼的に腫瘤を認めなかったこと,ま た,

腎肉腫の予後は非常に悪いが,術 後経過が非常に良好

であり,病 理診断と臨床所見が一致しなかったため,

病理医と相談の上,免 疫組織染色を施行 した.HE染

色で無秩序に存在 していた細胞は,EMA染 色は陰性

で上皮由来の細胞であることが否定 され,Lysozyme

染色は弱陽性であったため,問 葉系細胞,す なわち脂

肪穎粒を有する泡沫細胞であり,そ の周影に線維性変

化を認めた黄色肉芽腫性腎孟腎炎と診断が変更 され

た.

患者は手術後第18病 日に軽快退院し,以 後 も経過良

好である.

考 察

黄色 肉芽腫性 腎孟腎炎は腎の慢性化膿性炎症の特殊

な一型 である.1916年 にSchlangenhauferi)が 最 初 に

報告 し,本 邦で は1967年 に土屋 ら2>が 報告 して以来,

報 告例 が増 加 し,1992年 に 藤井 ら3)は163例 を集 計 し

てい る.黄 色肉芽腫性腎孟腎炎 は,画 像診断上 びまん

型(diffusetype)と 限 局型(fbcaltype)の2型 に分類

される4)本 症 は臨床所見上,疾 患特異的 な症状 や検

査所見がな く,画 像診断が診断の手掛か りとなるが

びまん型 は本邦報告例 の約8割 を占め5) ,結 石 の合併

あるい は尿路閉塞な どによる尿流停滞が誘因 とな り,

化 膿性腎孟腎炎が腎実質内 に波及 し,腎 孟粘膜か ら腎

実質 まで黄色 肉芽腫性変化が広範囲に波及 した もの と

されてい る,画 像診 断上 も尿路 結石 の合併 ,Ivpで

は無機能腎,エ コーでは低エ コ'一,CTで は 低濃度 を

示す腫瘤,ま た腎周囲の変化 などの典型像 を呈す るこ

とが多いため,術 前診断率 は上昇 して きている6)

そ れに対 して限局型は本邦 では1970年 に小 田 ら7)が
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最 初 に報告 して以来,自 験例 も含め調べ えた範囲で32

例 を数 えるにす ぎない6・8,9)限 局 型 の発 生機序 につ

いては腎以外の部位 の化膿性病変か らの血行性感染,

す な わち 腎 カ ルブ ンケル の黄 色 肉芽 腫性 変 化 との

説7),あ る いはびまん型 を形成す る際の一過性 である

との説10・11)等が あ るが不 明な点が多い

限局型 の画像診断 において は腎腫瘍 との鑑別が重要

あ り,CT12'13),血 管 造影14"'17),近 年 ではMRIが 有

用 との報告が ある3'18・19)し か しなが ら,び まん型で

み られやす い造影CTに お ける腫瘤辺縁 の造影効果

(rim-enhancement)は 限局型で は顕著 にはあ らわれに

くく12),血 管 造影 によって も乏血 管性 の腎腫 瘍 を否

定で きない6・11'20)などの報告 もみ られ,近 年の画像診

断技術 の発展 によって も限局型黄色肉芽腫性腎孟 腎炎

の術前診断は困難である.

治 療 においては本疾患 は良性腫瘍であ り,無 機 能の

びまん型は腎摘除術 の適応 と考 えられるが,限 局型 に

関 して は経皮 的 ドレナージ,腎 部分切 除などにより腎

保存的治療 を目指すべ きである.し か しなが ら,詳 細

が記載 されている報告例 によると,限 局型であ って も

全例腎摘 除術 されていた5'9'10・12,20"25)術 前,術 中を

含 めて,確 定診断の困難 さを考慮する と腎摘除術 の施

行 もやむ をえない場合が多 い と思われるが,今 後腎腫

瘤性病変の鑑別診断の1つ に考慮すべ き重要な疾患で

あろう.

組 織学的には黄色肉芽腫性腎孟腎炎は一般的に腎細

胞癌 のclearcelltypeと 非 常 に類似 してい る7)本 症

例 において も腎細胞癌 との鑑別に苦慮 し,上 皮性組織

と間葉系組 織 とを区別 する ためEMA染 色,Lysozy-

me染 色 等 を行 った.そ の 他 に もSudanIII染 色,

Nilcblue染 色,Oilred-0染 色 等 の脂肪 染色等が鑑別

に有用 であ り,間 葉系 由来の泡沫細胞 に含 まれる中性

脂 肪 が 染 色 さ れ,腎 細 胞 癌 との 鑑 別 が 可 能 と な

る10・22・24).

黄色 肉芽腫性腎孟 腎炎 によ り発症 した腎破裂 は過去

に報告例が な く,本 症例 は当初 は腎動静脈奇形,腎 血

管筋脂肪腫 などに よる腎破裂後の炎症性反応 として発

症 した黄色肉芽腫性腎孟腎炎の可能性 も考えた.し か

し,臨 床経過,術 中の血腫の状態 から出血 との時 間経

過 は短 いと判断 され,短 時間に黄色 肉芽腫性変化が生

じた とは考 え難 いため,限 局型黄色 肉芽腫性 腎孟腎炎

の 自然破裂 と診 断 した.

結 語

腎自然破裂をきたした黄色肉芽腫性腎孟腎炎の1例

を報告 した.限 局型黄色肉芽腫性腎孟腎炎は臨床診

断,病 理診断上,腎 細胞癌との鑑別が重要であり,若

干の文献的考察を加えた.

本論文の要旨は第149回 日本泌尿器科学会関西地方会にお

いて発表した.
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