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P1−277　付属器腫瘍との 鑑別 に苦慮した 虫垂粘液性腫瘍の 1例

岩手医大

金杉知宣，池田 真妃，小見英夫，本田 達 也，諸 原 雄一．熊谷晴介，庄 子 忠宏，吉 崎　陽，杉 ［JI 徹

症 例 は 31 歳，0 妊 0 産 40 度台 の 発熱 ・下腹部痛 を 訴え来院．右卵巣に 2cm の 嚢胞 と，5cm に腫 大 した 左出血 性黄体嚢胞を

認 め，左黄体出血 の 診断で 入 院対症療法を施行．入 院中腹水出 現 し，Douglas窩穿刺 を施行 した が將液性 で 悪性細胞は認 め な

か っ た．しだ い に 症 状 軽快 し外来経過観察 と な っ た，腹水 は 退院後減少傾向で あ っ た が，退院 1 か 月で 再 び 膀胱子宮窩まで に

及ぶ 腹水貯留 を認めた．左卵巣 は正常大 で 経過 したが，右卵巣 の 嚢胞 が 徐 々 に増大．MRI で は，腹膜の 肥厚と右卵巣嚢腫，
多 量 の 腹水 が 認 め られ た，腫瘍 マ ーカーは CAI25，　CAI9 −9，　CEA と も正 常値 で あ っ た，時々 右 下 腹部痛と腹部膨満感訴えて

い たため，本人 と相談 の ヒ，開腹 に て腹水 の 原因検索 と右卵巣嚢腫摘出の 目的 で 入院．開腹手術を施行 した．開腹した と こ ろ

腹腔内に 薄 い 被膜 に覆わ れ た 単房性 の 嚢胞 と嚢胞性 の 虫 垂 腫瘍 を 認め，嚢胞切 除 と虫垂切除を施行 した．腹腔内の 嚢胞の 内容

液 は 將液性，虫垂腫瘍 の 内容 は 粘液性 で あ っ た．両側卵巣，卵管 に 異常 は 認め なか っ た．病 理 診 断 は孤 立 性 後 腹 膜 嚢 胞，虫 垂

粘液性嚢胞性腫瘍 で あ っ た．虫垂腫瘍は 右卵巣と直接接 して お り，付属器腫瘍との 鑑別 は 困難 で あ っ た．急激 に 増大 した 腹腔

内の 嚢胞性病変の 発症 機序と虫 垂腫瘍 との 関連性は 不明だ が ，臨床的 に は腹膜偽粘液腫 の 可 能性 もあ り，現在外科 と連携 の 上

外来経過観察中で ある．

Pl−278　子宮 悪 性 腫 瘍 手 術 の 際 に 後 腹 膜 リ ン パ 節 の リ ン パ 脈 管 筋 腫 症 を 認 め た 2症 例 の 検討
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【緒言】リ ンパ 脈管筋腫症 （lymphangioleiomyematosis ：LAM ）は肺 内，縦隔，後腹膜 の リ ン パ 管 に沿 っ て 平滑筋細胞が増殖
す る，まれ な 疾 患 で あ り，多 くが 生 殖 年齢 の 女 性 に 発 症 す る．我 々 は 子宮 悪 性 腫 瘍 手 術 の 際，偶 発 的 に 後 腹 膜 リ ン パ 節 に LAM
を認 め た 2 症例を経験 した の で 報告す る，【症例 1】47才，1 経妊 1経産．子宮頸癌 の 診断 に て ，子宮悪性腫瘍手術 を行 い ．子

宮頸癌 Squamous　cell　carcinoma ，　 pTlb1NOMO と診断 し た．右側 子 宮傍結合織 と右閉鎖節 ・右 外 腸 骨 節 ・傍 大 動 脈 リ ン パ 節

の
一

部 に，平滑筋組織 を認 め た．【症 例 2】58才，2経 妊 2経産，53才 に 閉経．子宮体癌 の 診断 に て ，子宮悪性腫瘍手術を行 い ，
子宮体癌 Endometrioid 　adenocarcinoma ，　 GL　 pTlcNOMO と診断 し た．右閉鎖節 ・傍 大動脈 リ ンパ 節 の

一
部 に，平滑筋組織

を 認め た．【考察】本 2症 例 で の 筋腫症組織 は 最大 で lcm 程度の 小病変 で，平滑筋細胞が束状 に 配列 し，リ ン パ 管様 の ス リッ

ト状間隙を組織内に 認 め た．平滑筋細胞 は い ずれ も免疫染色 で HMB −45 陽性 を示 し，　 LAM と考え られ た．　 LAM で は肺に多
発嚢胞 を形成 し，血痰，乳 び胸水，反 復す る気胸 な どの 症状 を 契機 に 診 断 され る こ とが 多 い ．しか し，本 症 例 の よ うに 腹 腔 内

病変の み が 認 め られ る 症 例 も報告 さ れ る，そ の よ うな症 例 で は，後 に肺病変 を き た した 報告が あ る た め，本症例 で も慎重な経

過観察が必要 で ある．また，本症例 の よ うに 組織学的 に 良性 の 平滑筋組織が リ ン パ 節 に 認 め られ る疾患 は．工ntranodaHeio −
myomatosis と して 報告 され る が，そ の 少 な く と も

一
部 は LAM で あ る 可能性 が 示 唆 され た．
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【緒言1腺筋腫 は 平滑筋細胞 と内膜問質成分 に よ っ て構成 され る 良性腫瘍で あ り，多 くは 子宮筋層ある い はチ宮内膜 に発 生 し

て ポ リープ と して 増 大 す る．今回 わ れ わ れ は 子宮体部 に 発 生 し
， 診断 に 苦慮 した 巨大有 茎性腺筋腫 の

一
例 を経験 したの で報告

す る．【症例】42歳女性，未婚未経妊未経産．既往として 当院で 2007年に 子宮粘膜 下 筋腫 に 対 し，子宮鏡 下筋腫核 出 術施行さ

れ て い る．2009 年 5 月頃 よ り下腹部 の 膨 隆および 違和感 を自覚 して い た．近医内科を受診 し，腹部エ コ ーで 長径 13cm 程度の

腹腔内腫瘤 を認 め，婦人科系 の 疾患を疑わ れ て 当院受診．受診時 に は 経腟超音波 で 子宮底部に一部充実性部分 を有す る嚢胞性

病変を認 め，内診で も新 生 児頭大の 腫瘤を触知 した．腫瘍 マ ーカー
は正常範囲内．今回撮影 した MRI と 2007年当時 の MRI

所見 との 比 較 お よび 前 回 の 手術 で 粘膜 下 病 変 が 腺筋腫 と診断 され て い た こ と か ら，同 様 の 病変 が 増 大 した もの と考 え られ た．
開腹手術 を施行した とこ ろ．子宮底部 に有茎 性 に発育した 嚢胞性病変 を認 め，こ れ を 切除 した．病理結果 は 平滑筋組織か らな

る 壁 を 有す る 嚢胞 で 内腔 に 腺組織の 存在を認 め，腺筋腫 の 診断で あ っ た．
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