
─　11　─

症　　例

八戸日赤紀要 11 巻 , １号（平成 26 年）11-16 頁 .
Acta…Medica…Hachinohe.Vol.…11,…No.1（2014）11-16.

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
論文要旨

膵 solid-pseudopapillary neoplsm の 一 例
を経験した．症例は，49 歳の男性．某医で
血尿の精査時に膵尾部に腫瘍を指摘された．
当院にて，腹部 CT 等の諸検査でも確定診断
にいたらず，膵尾部腫瘍として摘出手術を施
行した．腫瘍は，膵尾部で膵臓に接し，8 cm
大で，境界明瞭であった．割面で，暗赤色調
部位と壊死部位がみられた．組織学的に，腫
瘍細胞は中から大型で，索状，集塊状の部位
や１層以上の腫瘍細胞に覆われた腔の部位も
認めた．間質は浮腫状，硝子様で，大小の出
血部が散見された．腫瘍細胞は，CD34+，α
－1 antitrypsisn+，CD10+，synaptophysin+，
NSE+，βカテニン＋であった．Ki-67 陽性率
は 5.9% であった．男性例について，加えて
Ki-67 陽性率，壊死性変化などについて考察を
加えた．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
Ⅰ .　緒　　言　　　

膵 solid-pseudopapillary neoplasm（SPN）は，
通常若い女性に好発する比較的稀な腫瘍であ
る1）　

　
2）．男性例は，本邦の報告で本腫瘍例の

13.2％で，平均年齢が女性に比べて５歳位高い
ようである2）．本腫瘍の病態については不明な
点が多く，「膵癌取扱い規約第 6 版」3）では「分

化方向の不明な上皮性腫瘍」として分類されて
いる．

今回，我々は中年男性に発生した SPN の症
例を経験したので，文献的考察を加えて報告す
る．

Ⅱ .　症　　例　　　
症　例：49 歳，男性
主　訴：なし（血尿精査時に膵尾部腫瘍を指

摘された）
既往歴：11 歳時，肝臓病（黄疸）（詳細不明）．

42 歳時，脂質代謝異常症．49 歳時，右下腿皮
膚腫瘤（血管腫）を切除．

家族歴：詳細不明
生活歴：飲酒は機会飲酒，喫煙は 15 本／日

を 29 年間．
現病歴：2014 年 4 月 12 日より肉眼的血尿を

認め，近医泌尿器科を受診した．検査上泌尿器
科的には異常を認めなかったが，腹部 CT にて
膵尾部に腫瘤影を認め，精査目的に当院消化器
科に紹介された．膵尾部の乏血性神経内分泌膵
腫瘍，膵癌，充実性の漿液性囊胞腺腫，solid-
pseudopapillary neoplasm が鑑別に挙げられ
た．確定診断は得られなかったが，膵尾部腫瘍
の診断にて手術目的に当科に紹介された．以下
の検査結果により膵腫瘍として腫瘍摘出を行
い，第 58 病日に退院した．
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現　症：身長 184㎝，体重 93㎏．最近の体
重 増 減 は な い． 体 温 36.2 ℃， 血 圧 120/86 
mmHg．血尿は認めなかった．

初診時検査所見
血液検査（表 1）：炎症反応や貧血は認めな

かった．腫瘍マーカーの上昇は認められなかっ
た．

腹部超音波検査：膵尾部に充実性で内部エ
コーの不均一な 80 × 63 mm 大の腫瘤像を認
めた．カラードプラで，血流は乏しかった．膵
管の拡張は認めなかった．

腹部造影 CT 検査（図 1）：膵尾部に被膜を
伴う約 8 cm 大の腫瘤陰影を認めた．腫瘤内部
は淡く造影され，隔壁様構造を認めた．縦隔や
肺野，肝に腫瘍性病変は認められなかった．

腹部 MRI 検査（図 2）： T2 強調画像で膵腫
瘤 は 高 信 号 か ら 等 信 号 を 呈 し た（ 図 2a）．
MRCP では膵管と胆管に異常を認めなかった

（図 2b）．
手術所見：膵体尾部に接して 8 cm 大の境界

明瞭の腫瘤を認めた．術前の鑑別診断で膵癌を
否定できなかったため，膵体尾部・脾臓合併切
除，D1 郭清を施行した．

病理学的所見（図 3，4a-f）：腫瘍は被膜に覆
われ，膵実質との境界は明瞭だった．割面で，
内部は暗赤色調の部位の中に灰白色調の大きな
壊死部分を認めた．暗赤色調部は比較的充実性
であったが，壊死巣周辺部に不整な間隙を認め

た．組織学的に，腫瘍細胞は中型～大型で，細
胞の境界は不明瞭であった．細胞質は好酸性を
呈し，核は類円形で，クロマチンは細顆粒状で
増量し，小型核小体を 1 ～ 2 個有するものが多
く見られた．腫瘍細胞は索状，集塊状をなして
増殖していた．出血を伴う中小の腔が散見され，
そこでは腔内面を 1 層以上の腫瘍細胞が覆っ
て，乳頭状構造を示していた．細い血管が間質
内に散見された．腫瘍内に内腔が閉塞している
やや太い動脈を認めた．腫瘍は血管を含む硝子
様や浮腫状，変性性の結合織に区切られていた．
出血は間質内にも認められた．免疫染色で，腫
瘍 細 胞 は，CD34 +，Facter VIII －， α－ 1 
antitrypsin +，CD10 +，EMA－，AE1+AE3－，
chromogranin A－，synaptophysin +，NSE +，
βカテニン+ であった．Ki-67 labeling index は

図 1a：腹部造影CT．冠状断

表 1　入院時検査成績

図 1b：腹部造影CT．前額断
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高い部位で 5.9% だった．脾臓やリンパ節に腫
瘍性変化は認めなかった．

Ⅲ．考　　察
膵 solid-pseudopapillary neoplasm. は，5 ％

から 20％の例が他臓器へ浸潤するといわれる
が，全体的には低悪性度腫瘍といわれ，若い女
性に好発する腫瘍である2）　

　
4）．女性例で限局性浸

潤があった例でも摘出後に再発はないという報
告もあり5），腫瘍は侵襲性ではなく，予後が良
いと考えられる．本例は，49 歳の男性であっ
たが，本邦例の報告では，男性例は 15.4%2）か
ら 32％6）であった．年齢は、Uchimi らの報告
では6），男性の平均年齢が 39 歳，女性の平均
年齢が 32 歳であり，吉岡らの報告では2），男
性の平均年齢は 34.8 歳，女性の平均年齢が

29.1 歳で，栗山ら7）が本邦の男性例をまとめた
報告では，平均 38.9 歳ということであったと
いうことから，男性の平均年齢が高い．本例は，
血尿があって精査の際に偶然に本腫瘍が発見さ
れているが，吉岡らの報告では，無症状が
23.5% あり2），栗山らが本邦の男性例を集めた
例では，38.7％が無症状例であったので7），無
症状で発見される例が比較的多いといえよう．

本例では，腫瘍周囲浸潤および遠隔転移はみ
られなかったが，栗山ら7）がまとめた男性例で
は，26 例中 15 例が膵被膜および膵実質への浸
潤のある例は 15 例（57.7％），うち膵実質を越
えた浸潤は３例（11.5％）あった．水野らは集
計した本邦の男性例から，男性例のほうが女性
例より被膜浸潤と膵実質浸潤の率が高いことを
示した．これらの所見と死亡率の間には隔たり

図 2a：腹部MRI．T2 強調画像 図 2b：腹部MRI．MRCP

図 3　腫瘍割面 図 4a：病理組織所見．
　　　…腫瘍は８cm大で，膵臓と境界明瞭である
　　　…（HE染色 ,…対物× 4）
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があるので，被膜や膵実質への浸潤が予後に直
結するものではないと述べている8）．

本例の Ki-67 の陽性率は 5.9% であった．榎
澤は 19 例の solid cystic tumor の Ki-67 による
増殖能を検討した結果，labeling index は，非
浸潤例では 1.79 ± 0.89％，被膜浸潤例を一部
伴う例での非浸潤部では 1.41 ± 0.40％，被膜
浸潤例を伴う例での浸潤部では 1.22 ± 0.54％，
転移を伴う例では 1.35 ± 0.99％であり，これ
らに有意差はなく，被膜浸潤は悪性の判定因子
でないことを示唆した9）．榎澤の検索した
Ki-67 の陽性率の高い例で，3.20％であり９），
Ki-67 陽性率は一般には低値であると思われる
が，吉岡らの報告では，遠隔転移のない例では
Ki-67 陽性率は１％以下だが，遠隔転移のあっ
た例では10%と高率であった2）．本例の陽性率，
5.9% はかなり高い陽性率とみなすことができ
るようで，本例は，浸潤はないが悪性度がやや
高い腫瘍の範疇に入ると思われた．本腫瘍で，
悪性度の高いことを示す組織学的パラメーター
と し て， 静 脈 侵 襲， 核 の 異 型 性， 著 明 な
necrobiotic nest が有用であるとして挙げられ
ている11）．

吉岡らの報告では2），302 例中，囊胞変性を
認めなかった例は，男女各6例ずつ計12例あり，
男性が女性の約７倍と高率であった．小型の
solid-pseudopapillary tumor は囊胞性変性を示

すほど大きくなってないと考えられる1）．新井
ら11）は，5 cm 以上の大きい例でも囊胞化が起
こらなかった症例の存在を示し，その理由とし
て腫瘍の血流が十分であったためと考えている
ように，血流が囊胞化と関連していると考えら
れる．本腫瘍の血管は，本例もそうであったが，
みられる血管は細いといわれる1）ので，腫瘍が
大きくなって虚血状態を起こして壊死性変化を
示すことは容易に考えられる．本例では，閉塞
している太い動脈がみとめられたが，腫瘍が大
きくなって虚血性変化により壊死性変化を示す

症例：中年男性に発生した Solid-pseudopapillary neoplasm の 1 例

図 4b：病理組織所見．
　　　…間質に区分された中に腫瘍細胞が充実性に増
　　　…殖している．間質に出血をみる
　　　…（HE染色，対物× 20）

図 4c：病理組織所見．
　　　…出血を伴う腔の形成部．乳頭状構造をみる
　　　…（HE染色，対物× 20）

図 4d：病理組織所見．
　　　…間質内に散在する細い血管
　　　…（CD34 免疫染色，対物× 20）
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文　　献

だけでなく，太い動脈の閉鎖が壊死性変化を起
こす一因になっていることも考えられた．

Ⅳ．結　　語
中年男性に発生した膵 solid-pseudopapillary 

neoplasm の一例を報告した．主に，男性例に
ついてや Ki-67 の陽性率，壊死性変化などにつ
いて考察した．

症例：中年男性に発生した Solid-pseudopapillary neoplasm の 1 例

図 4e：病理組織所見．
　　　…腫瘍内にみられた内腔の閉塞した太い動脈
　　　…（HE染色，× 10）

図 4f：病理組織所見．
　　　腫瘍はβカテニン陽性である
　　　（免疫染色，対物× 20）
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