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　腎腫瘍中最もしばしば見られるGrawitz氏腫瘍

の副腎発生詮については近年多くの疑義が生じて

いる。しかも現今英米の有力な病理学者聞では，

この副腎腫を腎上皮より発生する癌腫の一型とみ

なす考え方が支配的のように患われる現況であ

る。即ちこれには脂肪の性状，皮質ホルモン等の

問題もあるが，その最も根底をなすものはStoerk

の乳嚇様腺腫詮の発展であろう。著者等は最近こ

の問題に関聯する腎癌の2症例を得たので報告

し，副腎腫と腎癌の関聯性についての解設を試み

たいと思うものである。

症

第1例

　内田某：女，32歳，会赴員

　主　訴：血尿

　既往歴および現症歴：省略

例

　現　症：腹部では右腎が右季肋下にふれ，右腎部およ

び右輸尿管に滑って疹痛がある。膀胱内壁は白色の膜でお

おわれ肥厚している。青排泄は左が2！40”，右は10！をす

ぎても現われない。血尿がでている。スギウロンによる腎

孟撮影像では排泄やや遅延しているが，左右ともほぼ同様

の形際である。

　尿所見二蛋白（十），ウロビリノーゲン（一），赤血球⑯，白

血球ωpその他球菌，桿菌が認められる。松原氏癌反慮（一）。

　土嚢腎の肉眼的所見：重：量155g，腎門上方に3×4cm

の円形膨隆があり出血性である。割面ではほぼ同大の限局

性で中心部の軟化した灰白色の腫瘍；粟を認める。

　組織学的所見＝腫瘍細胞の大部分は円彬伏で，’胞体は

空泡を形成し，細胞質が周辺に僅かに残存するかまたは網

目状をなしている。他方細胞質が割合に均一でXオジンに

やや濃染しているものも見られる。核は大きくて長円形な

いし不正円形で淡明，．クロマチンは微細穎粒状をなし，核

小体は1個でエオジン好性を示している。このような細胞

が集って轡腔を形成し，あるいは乳嚇状の増殖を示してい

x　本論丈の一部は山本が第106回皮膚科泌尿器科地方会 （昭和28．11．1）において発表した。
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る。鴬町胞巣のあいだは多くは一暦の毛細血瞥により境さ

れて，一部に伽かの結合織を伶なっている所がある。また

小部分では多角形の紬胞が轡腔を形成せずに」曾対している

所も見られる。腫瘍細胞の空胞は，Sudan　IIIによる脂”力

染色では一部が陽性に染まっているが大部分は空胞のまま
　　　　　　　　　　　　　　　　雪
に残っており，おそらくは糖原と考えられる。

第1図（第1例）轡状構造を示し，腫瘍紬胞の大部分は
　国柱状，胞体は空胞状で明るく見えるものが多い。

　　　聞質は少：量の結合織をともなった毛細血

　　　　　轡よりなり，恕い線状に見える。

第2例
　舟背見某：　男，　571畿，　口論

　主訴：血尿，右細部の腫瘍

　既往歴および現病歴：省1恪

　現症：左腎は触れない。右腎の下端は補説の高さま

であり，表面平滑，呼吸噂可動性，硬く，手拳大，軽度の

圧痛はあるが漂然痛は認められない。

　膀胱鏡所見著変なく，青排泄は右側3！33／／，左側は3／8！！

でただちに濃膏となる。尿は淡黄色で僅かに掴濁，酸性，

蛋白㈹，糖〔一），赤血球ω，白血球侮少認める。

　国画出1腎の肉1眼」TICil所見：　　大きさ　11．5×7．5×7cm，　重量

390g，表面の山盛側緑に林檎大で黄自色の硬い凹凸］F4sの麓

瘍を認める。割面は黄白色，分葉状で，出血集および膠板

状病集部が見られる。また腎線内には黄褐色で柔かい小指

頭大の：茸状腫瘍塊が突出している。

　組織学的所見：　臆瘍組織の構造は揚所によって2型に

分れ，そオしらの移行像も認められる。その大牛を占めてい

る腫瘍知1胞は，空胞化した明るい糊包質をもつた多角形の

系朗包で，核は楕円形ないし不正形でクロマチンは王系1［噸粒

駅，淡明，核小体は多くは工個，時に2個見られてエオジ

ンに濃染している。こオVらの細胞が鱗集して実質性の所が

多いが，一方一部に曽隙を形成する傾向をもつている所が

ある。全体に血轡が非常に豊冨にみられ，問質結合織は大

きい血轡の周囲に僅かに見られるにすぎない。一部に出

血，激1死および石灰セ土着を認める。

　以上は，一般にGrawitz腫瘍と稔されるものに類似の

1象を呈しているが，腎孟内に突出した部分はこれとやや異

なり第1例に見られたものに近似した所見を呈している。

　脂肪染色をすると，大小種々の脂肪滴が特に屡夕E集に多．

量に見らイL，腫瘍細胞内では一様でないが場所によっては

豊富に脂肪滴をもつているのがみられる。一方Hotchkiss

染色によれば，細胞形態の如何にかかわらず多量の糖原の

含；有が証明さ才しる。

第2図（第2例）腫瘍細胞は内鍵に向って堰凝し，誉

　朕構造は不明瞭となり，部分的に実質性に見え

　　　る。腫瘍紬胞は著しく淡明で，問熱血

　　　　　　管は高度に拡張している。

考 按

　腎に発生する悪性腫1瘍は，癌，Hypernephroid，

肉腫，embryonales　Adenosarkom及びTeratom

であって，Lubarsch1）の集計によればH：ypernep－

hroidが最も多く，癌がこれに次V・でいる。この

両者の区別は肉眼的所見では困難で，組織学的槍

索によらなければならないが，それでもなお両者

の差は明かでなく，多くの議論がお・こなわれてい

る。

　Grawitz等は，肉眼的に境界鮮明で，硫黄駿黄色を呈し，

門別，褐色，赤色等，斑点駿をなした外観を呈しているも

のをHypernephroidと名づけている。顯微鏡的には，血

管を有する微細な結合織で分割された細胞索が並列して同

一方向に走り，細胞は多角性で，多量の脂肪あるいはリポ

イドを含有し，魯腔は作らず，時に小出血部に不規則な亀裂

』がみられるのが定型的なものとされている。しかして，円

1）　Lubarseh　：　Handb．　d．　spez．　pathol．　Anat．　u．　Histol． Iv／l（工925）．
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柱または立方上皮が管腔を形成する腎腺腫というべきもの

は，個々の紬胞および支持組織に近似性があるが，両者は

異なるものであるという。にもかかわらず両者の混合型を

Lubarschがあげているように両型がともに存在するもの

がみられる。Lubarschはこれの説明として，異所的に存

在する副腎部内に腎組織がはいりこんでいると．いうことで

簡學に割り切っているが，一・方StoerkL’）は，充実性の索状

都からなる腫瘍が，腎上皮の代償性再生的増殖に由來する

こともあろうし，それによってGrawitz腫瘍と他の増殖

性腫瘍との橋渡しをすることができるといっている。即ち

彼によれば，Hypernephroidの形態とは，いわば腎上皮の

強度かつ不規則な発育によって充実性になった管状の細尿

嘗の腺厘であるということになる。特にWillis3）はこれを

強調して副腎腫なる名称を抹溝している。彼は腎に発生す

る癖言腫を，1）clear－celled　type，2）solid－celled　papillary

adenocarcinoma，　3）　anaplastic　varianteg　4）　highly　vas－

cular　and　haemorrhagic　tumorの4型に分ち，‘‘Grawitz”

腫癌“hypemephroma”等は，上記の各所と同じく腫瘍の

分類ではなく，腎実質癌に興えられた名称にすぎないとい

う。彼の分類によれば，第1型は空胞性の紬胞で燈黄色を

呈し，管状または乳嚇状の腫様構造を有し，あるいは互に

圧迫されて四這を作らないことがあり，多量のリポイドお

よびグリコーゲンをもつている。第2型はrenal　adenoma

を思わせる形をなし，第3型は紡錘形紬胞，多形性細胞で

しばしば瀟漫性で肉腫機を呈する。第4型は出血が多く，

血管より発生したかに思わせるもので，以上の各型が種々

の程度に混在するという。

　著者等の例を見ると，第1例は円柱上皮が誉腔を形成し

ているのが特有な所見であって，第2例tま，多角形の細包が

充実性に癌胞稟を形成した型であるので，肉眼的に黄褐色

部および出血集をもつて，從來つけられたようにGrawitz

睡瘍というものであるが，一：方円柱状の細胞が管腔を形戌

している部分も第2図に示したように明瞭に認められるの

である。Lubarschによれば第1例はHypernephroidで

はなくて腎腺腫に入り，第2例はHypernephroid－adeno・

mat6spapill謝の混合型ということになり，一つの腫瘍組

織の中に，　二つの異なる要素を含むことになる。　ここに

Willisのいう腎癌として1本にまとめた分類によれば，こ

の両者がclear－celled　typeとtt’hう∵型におさ』 ﾜることに

なり，来沢・鈴木その他4）’Oi）の入々があるいは腎癌とし，

あるいはGrawitz麗瘍として報告しているものもこれに

よって簡軍に腎癌の分類の中にまとめられることになり，

これに從うことが腎腫瘍分類に簡明な途を與えることにな

ると思われる。

結 論

　最近経聴した腎腫瘍2例について，その所見を

述べ，Willisの分類によって腎癌のclear－celled

typeに属するものであることを報告した。

　　　　　　　　　　　　　　　　〔昭和29．3。29受付）

Summary

　　This　is　a　report　of　two　cases　of　the　operatively　excised　tumors　of　the　kidney．

These　tumors　were　considered　to　belong　to　the　clear－celled　type　tumor　according　to　the

Willis’　classification．　The　relation　of　the　tumors　to　the　Grawitz’s　tumor　was　discussed．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　Mar．29，工954）
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