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腎 カ ル チ ノ イ ド腫 瘍 の1例
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   The patient was a 44-year-old woman in whom a mass of the right kidney was found when she 
underwent abdominal ultrasonography in a physical checkup. The computed tomography of 
abdomen and the magnetic resonance imaging of abdomen revealed a 3 X 3 cm solid mass at the right 
kidney. Excretory urograms showed a deformity of the right collecting system due to a mass lesion. 
The specimen of the resected tumor showed a cellular arrangement specific to carcinoid tumor and 

positive reaction of Grimelius stain. Electron microscopy confirmed the presence of dense-core 
granules in the tumor cells. Gastrointestinal investigation after the operation revealed no particular 
findings suggesting a carcinoid syndrome. No evidence of metastasis or recurrence was noted for 5 
months after the operation. This was a very rare case of primary renal carcinoid tumor, representing 
the 12th case in the literature in Japan. 

                                             (Acta Urol. Jpn.  46: 715-717, 2000) 
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緒 言

カルチノイド腫瘍の発生部位は多岐にわたるが,お も

に消化管 ・気管支に発生する例が多 く,泌 尿生殖器系

に発生することは稀で,特 に腎原発例は非常に少な

い.

今回われわれは,原 発性腎カルチノイ ド腫瘍の1例

を経験 したので文献的考察を加え報告する.

症 例

患者:44歳,女 性

主訴:右 腎腫瘤の精査

既往歴 家族歴1特 記すべきことなし

現病歴:健 康診断の超音波検査で右腎腫瘤を指摘さ

れ,1998年12月22日 に精査加療 目的で当科受診.

現症:自 覚症状なし.理 学的所見なし.

検査所見:血 液一般生化学検査に異常所見は見られ

なかった.尿 検査は異常なく,尿 沈渣で赤血球が5～

9/hpf,白 血 球1--4/hpf認 め られた.尿 細胞診 は

classIIで あった.

画像所見:胸 部および腹部単純 レン トゲン撮影で異

常所見はなかった.

DIPで は,右 中腎杯から腎孟にかけての圧排像が

認められた.

腎超音波検査で は,右 腎中部 に径3cmの 高 エ コー

の充実性腫瘤 を認め た.カ ラー ドップ ラーエ コーで腫

瘤 内に血流は認 めなか った.

腹 部CT検 査 で は,右 腎 中部 に径3cmの 高 濃度な

腫瘤が認め られ,造 影効果はなか った。

腹部MRI検 査 で腫瘤 は,Tl強 調 画像で皮 質 と同

程度 の信号,T2強 調 画像 で 内部不 均質 な高信 号 で

あった(Fig.1).

腎 血 管造影 では,血 管新生像 は認めなか った.

Fig. 1. MRI (T2-weighted image) showed a 
       solid, non-enhancing mass in the 

      medullary region of the right kidney.
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以上の所見からは,良 性腫瘍と悪性腫瘍の鑑別が困

難であったため,1999年3月16日 に超音波下右腎腫瘤

針生検を施行した.針 生検にて高分化な腎細胞癌が疑

Fig.2.Resectedrightkidneywithtumor.

Thetumorwas28×21mminsizeand

encapsulatedincentralpartofthe

kidney.

欝難
Fig.3.Lightmicrographillustratingtherib-

bonpattem(typeB)intherescctcd

tissueofrenaltumor(Hematoxylin-

eosinstain×150).
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Electronmicroscopicexaminationre-

vealedneurosecretorygranulesinthe

tumorcellS.
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われ たため,4月23日 に経腰式右腎全摘除術 を施行 し

た.

病 理所見:摘 出右 腎中部 に境界明瞭 な腫瘤が腎実質

か ら腎孟 に張 り出す ように認め られた.割 面で は・径

2。8×2。1cmの 内部均一 な灰 白色 の充実性腫瘤であ っ

た(Fig.2).組 織 学的 には,腎 実質 と境界明瞭で被膜

形成 を伴 う腫瘍が認め られた.強 拡大像 では,solt&

pepper状 の類 円形核 と比較的豊富 な細胞 質 を有 す る

細胞が索状 また はリボ ン状 に配列 していた(Fig.3).

鍍 銀 染 色 で はGrimelius染 色 で 陽 性 像 を 示 し,

Masson-Fontana染 色 は陰性 で あった.特 殊免 疫染

色 ではChromograminA,Synaptophysin,SlOO蛋 白

はいずれ も陰性 であ った.電 子顕微鏡所 見では,腫 瘍

細胞 の胞 体内 に径160～265μmの 神経分泌 穎粒 を多

数認めた(Fig.4).

以 上 組織学的検索 において,特 徴的な細胞形態 およ

び配列,Grimelius染 色 強 陽性であ ること,さ らに電

子顕微鏡にて神経分泌穎粒 を認めた ことに より腎 カル

チノイ ド腫瘍 と診断 した.

術 後 経 過:術 後 に血 中 お よび尿 中 の5-HT,5-

HIAA濃 度 を測 定 したが,い ず れ も正 常範 囲 内で

あった.ま た消化器系検査で も上部消化管,下 部消化

管 ともに異常所見 は認 めず,腎 原発のカルチノイ ド腫

瘍 と確定 し,1999年5月3日 に退院 した.

考 察

カルチ ノイ ドはOberndorferi)(1907)が 癌 に類似

しているが,異 型性が低 く発育が緩徐で癌 より良性 な

経過 をとる腫瘍 に命名 したのが最初である.そ の後腫

瘍細胞 は,セ ロ トニ ンやその他の活性物質 を産生 分泌

することが知 られて注 目されて きた。最近では,原 腸

系の臓器 に広 く分布す るホルモ ンない しは類 縁の活性

物質を分泌する細胞が腫瘍化 した内分泌細胞腫 と広義

に解釈 され るようになって きた.

曽我 の報告2)に よる と本邦のカルチ ノイ ドは,直 腸

に最 も多 く,つ いで肺,気 管支,胃 と続 く.泌 尿器系

臓器の発生頻度は低 く,腎 カルチ ノイ ド腫瘍 は調べ得

た か ぎ り本 症例 が 本 邦12例 目で あった3'13)(Table

l).

12例 の 発症年齢 は,36歳 か ら65歳 に わ た り,平 均

54.3歳 で あった.男 女比 は5:1で 女 性 に多かった .

腫 瘍の発見契機 は,画 像上偶然発見 され たものが5

例 と最 も多 く,側 腹部痛 一腰痛が4例,血 尿が2例,

側 腹部腫瘤触 知が1例 であ った.画 像検 査で は,CT

検 査 で造影効果 のない ものが多 く,石 灰化 を示す もの

もあ った.Gleesonら14)は 組 織学 的 レベ ルで腫 瘍 の

周辺部 に石灰化 を認 めることか ら,こ の腫瘍 の発育 は

緩徐であ ることが示唆 されると してい る.腎 血管造 影

ではavascularも し くはhypovascularを 示 す ものが
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TableLSummaryofreportedprimaryrenalcarcinoidtumorsinJapan

Soqrce YearSexAgeVascularityoftumorsH&Estaintype Outcome

K()jiro,etaL

Ushiyama,etaL

Fukuoka,etal.

Muraoka,etal.

Yoshiyama,etaL

Ikemoto,etal.

Mihara,etal.

Yamada,etaL

Inomata,etal.

Kubota,etal.

Harasima,eta1.

Presentcase

1976

1982

1985

1989

1991

1992

1993

1994

1996

1996

1997

1999

M

F

F

M

F

F

F

F

F

F

F

F

54

36

62

54

51

51

65

61

58

54

62

44

unknown

avascular

avascular

hypovascular

hypovascu呈ar

hypovascular

hyporvascular

avascular

Unknown

hypovascular

unknown

avaSCU互ar

E

unknown

C

unknown

B

unknown

B

E

unknown

B

unknown

B

unknown

unknown

NEDat2y

DicdlOmopostopcratively

NEDat6mo

unknown

unknown

Died6mopostoperativcly

unknown

NEDatl3mo

unknown

NEDat5mo

B:tumorswitharibbon-likestructure,C:tumorswitharossete-likestructure,E:tumorswithamixedstructurcof

anycombination,NED=nocvidcnceofdisease.

ほ とん どで あった.術 前診断 は困難で,術 前に腎カル

チ ノイ ド腫瘍 と した ものは1例 もな く,腎 腫瘍 の術前

診断の もと腎摘除術 が行 われ診断 されて いる.

組 織学 的所見 は,曽 我 らが5型 の分類 を提唱15)し

て いる.A型(充 実性結節状 蜂巣),B型(索 状 また

はリボ ン状),C型(管 腔状,腺 房状 または ロゼ ット

状構造),D型(未 分化構造),E型(混 合型)の5型

である.本 邦報告例 では,索 状 もしくはリボ ン状構造

を示すB型 が 最 も多 か った.ま たGrimelius染 色 は

記載のある ものすべ て陽性であった.電 子顕微鏡で神

経分泌 穎粒 を認 め た と記載 のあ った もの は6例 あ っ

た,

治療 に関 して現時点で は,外 科的治療 が望 ま しい と

の意見が大勢 を占め てい る.Leghaら16)は,大 部 分

が消化器原発であるが,転 移性 カルチ ノイ ド32例 の化

学療法の成績 を検討 し,部 分寛 回が7例 に認 められ,

このうちの5例 はア ドリアシ ン単独 または他剤 との併

用例であ ったこ とか ら転移性 カルチ ノイ ドに対す るア

ドリアシンの有効性が注 目されている.

予 後 は,経 過 の分か る範 囲で は良好 な ものが多 い

が,術 後 に肝転 移 を示 し1年 以 内に死亡 した例 もあ

り,本 症例 も今後厳重な経過観察が必要 と思 われた.

本論文の要旨は,第533回 日本泌尿器科学会東京地方会に

て発表した.
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