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放射線治療後照射野内に発生した悪性腫瘍
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　　　Eight　cases　Qf　radiation　induced　cancer　of　the　s1｛in　observed　at　the　Shinshu　University

during　30　years　from　1951　to　1980　were　reported．　All　of　the　tumors　were　squamous　ce11　carci－

nomas；70ut　of　8　cases　occurred　in　males．　Primary　condit圭ons　for　which　irradiation　was　given

were　6　cases　Qf　benign　disorders　of　various　skin　disease　and　2　cases　of　spinal　tuberculosis．　The

mean　age　at　which　these　patients　were且rst　subjected　to　radiation　therapy　was　31　years．　At

the　time．when　the　diagnosis　of　skin　cancer　was　established，　the　mean　age　was　47　years，　with

arange　from　35　to　58　years．　The　latent　period　distributed　between　g　and　28　years，　with　the

average　of　16．4years．　The　estimated　radiation　doses　su茄cient　to　induce　cancer　of　the　skin

was　found　to　b．e　some　thousands　R　or　more，　the　Iowest　irradiation　dose　beillg　about　2，000　R．

There　was　no　close　correlation　between　the　radiation　dose　and　the　latent　period，　nor　between

the　age　of　the　patient　at　the　time　of　irradiation　and　the　latent　period．　The　tumors　usually

occurred　in　the　skin　areas　where　extensive　irradiation　changes　were　shown，　especially　in

ulcerative　area．　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　for　publication；August　30，1980）

Key　words；放射線晩発障害（radiation　late　injury）

　　　　　　　　　　放射線癌（radiation　cancer　in　man）

　　　　　　　　　　皮膚癌（skiu　cancer）
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1緒言　　　　 皿結果
　放射線が悪性腫瘍を誘発するという点は，すでに明　　　1951年よりユ980年8月までに当科で診療を受けた皮

らかにされた事実といってよい。しかし，放射線によ　　膚悪性腫瘍患者は168名（乳房外ペーヂェット，菌状

る人体の発癌機構に関しては現在にいたっても明らか　　怠肉症，メラノーマを除く），このうち放射線誘発癌

ではない。動物実験とちがって，人の場合には放射線　　は職業性発癌の1例を除いて8例（4．8％）であった。

癌の可能性のある症例を積み重ねて，その結果を分析　　年度別症例数，5歳ごとに集計した年令分布をそれぞ

することが重要である。我々は過去30年間に信州大学　　れ図1，図2に示した。2例はすでに症例報告されて

放射線科を受診した患者の記録から，放射線照射野内　　いる4）。

に発生し，照射が原因と考えられる症例の検索を行っ　　　8例中女性は1例で他の7例は男性であった。組織

た。本報告では，放射線治療が原因と考えられる皮腐　　学的には全例扁平上皮癌で，基底細胞癌，メラノ・…マ，

癌8症例をまとめ検討する。　　　　　　　　　　　　肉腫はなかった。照射の目的とされた疾愚はいずれも

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　良性疾患で，汗萢状白癬3例，慢性皮膚炎2例，陰の
　　　　　　　　H研究方法　　　　　　　　・う白癬1例，脊椎カリェス2例で，1950年以前に照射

　1951年より1980年までの約30年間に信州大学放射線　　された例が5例，以後1960年までに照射された例が3

科で診療を受けた皮膚悪性腫瘍患者のうち，以前に同　　例で，全例，外部の施設で照射療法を受けたものであ

一部位に放射線照射の既往のある例を検索した。放射　　　る。悪性腫瘍，特に深部の癌に対する放射線治療後の

線癌の定義はCahanら1）あるいはGoolden2）に準　　皮慮癌の発生例は見出されなかった。照射時の年令は

じた。すなわち，1）基礎疾患が悪性でなく，2）放射線　　18歳から46歳（平均30．7歳），発癌時の年令は35歳か

照射野内に発生しており，3）比較的長い潜伏期が存在　　ら58歳（平均47．0歳），潜伏期は9年から28年（平均

し，4）組織学的に明らかに悪性腫瘍であることなどで　　16．4年）であった。照射線量の最低は手掌の白癬に対

ある。我々は，潜伏期間を最初の放射線照射を開始し　　して1，250R～2，500Rを10回で照射した例，最高は

た，日時から癌が確認された時点までとし，この期間が　　15，000Rを2年半に照射した例であった。明らかにな

5年以上の例を放射線誘発皮膚癌とした。　　　　　　　しえた例ではすべてX線外部照射であった。表1に症

　皮慮被曝線量については，症例の多くが古いことも　　例をまとめて示した。

あってその決定は必ずしも容易ではない。愚著の記億，　　照射時年令と潜伏期の関係を図3に示した。年令が

1950年代に当科において行われていたX線による照射　　若いほど潜伏期が長くなる傾向がうかがえるが，有意

法からの推測，あるいは北畠と岡島3）によるX線治療　　性は証明できない。線最と潜伏期の関係を図4に示し

の線量の推定法などを参考にし，できるかぎり正確な　　たが，明らかな相関は認められない。

線量を推定すべく努めた。
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Table　1．　Clinical　cases　of　skin　cancer　following　radiation　therapy

一撫i一蝕搬坪9窄’19臨鴇lted翫欝yl驚rH＿，ic
ated　　　　1「「adlat1°n　dQse（R）。。、et　（y，）　　　type

1KS@18　M　Sp’・・1ca・’・・1931器rs　39195322　Bac1〈離1識

2FH　46　MTrichophytia　1946　　6200　54　1954　8　Scrotum　 〃

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／4yrs

3GH　　21　　F　Spinal　caries　　1941　　4600－6900　　　35　1955　　14　Back　　　　　〃
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／1yr

4MM　40　MTrichophytia　　1956　8000－10700　51　1967　11　Foot　　　〃
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／1yr

5KT　18　M〃　　　　1941　1250－2500　451968　27　Palm　　〃　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／10．times

6TH　42　MDermatitis　　1957　Uncertain　54　1969　12　Neck　　〃

7KM　31　MTrichophytia　1960　4000－5400　40　〃　　9　Palm　　 〃

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／1yr

8．rA　30　MDermatitis　　1950　9200－12400　58　1978　28　Scrotum　〃
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／4yrs

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　例報告されている4）。

　　　　　　　　　　　N　症　　　例
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　症例2：FH　54歳男。46歳の時陰のう部の白癬に対

　症例1：KS　39歳男。18歳の時腰椎カリェスに対し　　しセ表在X線治療（推定皮虜線量は6，200R／4年）。8

て深部X線治療を受け（皮虜推定線蚤は15，000R／2．5　　年後に扁平上皮癌を発生した。本例もすでに症例報告

年），22年後皮慮に漏平上皮癌を発生した。以前に症　　されている4）。
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Photo　1．　Skin　cancer　and　chronic　skin　changes　following　x－ray　irradiation．　A：Case

　　　　　6，12years　after　x－ray　therapy．　B：Case　7，9years　after　x－ray　therapy．

　症例3：GH　35歳女。1934年に胸椎カリエスの診断　　1yr，14年目の発癌と考えられる。再照射時の線量は

を受け，1941年（21歳）より約1年間，週1回平均で　　推定不可能であった。患者は潰瘍部癌に対して6°Co管

10分間位ずつ，さらに1949年6月より1954年4月にか　　による近接照射および，180kVpX線外部照射を受け

けて毎週1回程度深部X線治療を受けたという。同年　　たが，著しい効果がみられぬまま放射線治療は中止さ

5月頃より照射部に癌痒感を伴うびらんを生じ，分泌　　れ，1956年11月末死亡した。

物を伴った。翌年8月皮膚科において試験切除を受け　　　症例4：MM　51歳男。1939年頃右足背部に療痒性

た後疹痛を伴う進行性の潰瘍を形成し，1956年1月，　　発疹が出現し，白癬として薬剤投与を受けていたが完

潰瘍は4．2x6．3cm2となり，組織学的に扁平上皮癌と　　全治癒はしなかった。1956年（40歳）頃約1年間にわ

診断された。初回照射時の推定皮膚線量は，1回当た　　たって100回程度X線照射を受け，皮疹は消失した。

り80～120Rairの照射だったとして4，600～6，900R／　　当時皮膚は多少発赤したものの脱毛その他の記憶はな
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いという。1960年に皮膚の著明な肥厚硬化があり，一一一　　部および傍腸骨部リソパ節1こ対する放射線治療を行い，

時軟化剤を使用したという。1964年びらんが次第に増　　1年後の現在生存している。潜伏期間は28年，皮膚線

強し，潰瘍を形成するにいたった。1967年7月そけい　　壁は1回当たり60～80R　airの照射として9・200～

部の腫瘤に気付き，同時に組織学的に皮慮瀟平上皮癌　　12，400Rと推定された。

と診断された。右下肢切断術を受け，右そけい部と傍

腸鰍聯のT。1。．・・C。照射を行い経齢追。てい　　　　V老　察

たが，半年後そけい部腫瘤が壊死巣化して動脈穿孔を　　　皮囎の悪性腫瘍は放射線で誘発されたものとして報

おこし，出血死した。発癌にいたるまでの期間は11年，　告された最初の癌であり，かつ最近にいたる全皮膚癌

皮膚線量は1回当たり60－－80R　airとして8，000～10，　　の5～10％，あるいはそれ以上を放躬線癌が占めてい

700Rと推定された。　　　　　　　　　　　　　　　る可能性があるが5）－7），被曝線量に対する誘発頻度に

　症例5：KT　45歳男。1941年（18歳）頃右手掌の白　　っいてはまだ正確な値が出されているとはいい難い。

癬に対して10回位X線照射を受けたという。1回60～　　　皮膚は放射線発癌に対して感受性が低いようであり・

80R　airとすれば，皮膚線貴は1，250～2，500Rと推定　　それは原爆被曝者に皮膚癌発生のみられないこと，頭

される。1967年春頃より照射部に潰瘍を生じ，次第に　　都白癬に対して平均350Rの照射を受けた10，902人の

拡大した。1968年4月扁平上皮癌と診断され，放射線　　小児中に，わずか1例の皮腐癌を観察したModanら

科にはリンパ管造影が依頼された。放射線治療は行っ　　の報告8），あるいは良性皮膚疾患で治療を受けた100人

ていない。潜伏期は27年である。　　　　　　　　　　　巾2，000～3，200Rの照射で5例の発癌（手の照射41例

　症例6：TH　54歳男。1957年（42歳）頃頬部から頸　　中扁平上皮癌1例，顔の照射25例中4例の基底細胞

部に癬徽発疹を生じ踊麦頸部にソフテ〃ス照射を　癌）をみたが，2，000R以下の手の照射29例には発癌

20分位受けた。1961年ソフテックス照射を1年間位続　　例がないとのRowel1の報告9）からいえよう。しかし

けたが，照射時間，嗣数等については記億していない。　一方，Pegumは頭部狼瘡に数百rad照射した50例

1962年，1963年にも数回ずつの照射を受けたという。　　中に8例の皮慮癌の発生を報告し10），またShoreら

皮疹は一時的には治癒することがあっても難治で，　　は平均7．5歳で頭部白癬に対して450～850radの照射

1964年頃より頸部は潰瘍化し，化膿がF・lSLった。1968　　を受けた2，043人の小児中，平均20．5年の追跡で10例

年より潰瘍が増強し，翌年組織学的に扁平上皮癌が確　　の皮虜癌（大部分が基底細胞癌）の発生を報告してい

認された（写真1）。当科にはリソパ管造影が依頼さ　　る11）。

れ，放射線治療は行っていない。潜伏期は12年で，線　　　Takahashiは癌患者の統計的分析を行い・皮膚癌

量の推定は不可能であった。　　　　　　　　　　　　　と頸部癌が既往照射と関係があるとした。すなわち，

　症例7：KM　40歳男。1957年に左手掌に癌淳性発疹　　推定照射線量と潜伏期間との相関は証明されなかった

がlkl現し，1960年（31歳）より翌年にかけて約1年闘，　ものの，発癌の相対危険度は照射線量に正比例する12）。

白癬として週1回の割合で両手にX線照射を受けたと　　実験的には，線量の増加とともに皮腐癌の発生は増加

いう。1967年11月左乎指，1968年11月右手指に潰瘍を　　しつっある中間線量でピークまたはプラトーに達し，

形成し，翌年3月同部の生検で組織学的に扁平上皮癌　　多くの場合発生率は最後に減少する13）。悪性腫瘍の放

であった（写真1）。潜伏期間は9年，皮膚線量は1　　射線治療後の皮膚癌症例は，当科検索症例におけると

圓60～80Rair照射されたとして4，000～5，400Rと推　　同様に非常に少ない5）『7）。短期の高線量よりも，比1陵

定された。当科にはリソパ管造影が依頼された。　　　　的低い線蚤率で長期にわたって多くの線最を与えるこ

　症例8：SA　58歳男。1950年（30歳），陰のうの癌　　とが，発癌に対して大きな影響をもつと推察される5＞。

痒性皮疹に対して週1回の割合で約1年半，さらに　　大ざっばには，統計学的な場合を別にして，皮膚や皮

1953年頃1司様に1年半にわたってX線照射を受けたと　　下組織に搬痕を生ぜしめるような2，000～3，000R前後

いう。1975年夏頃右陰のう部の腫瘤に気付いた。腫瘤　　が，放射線皮膚癌発生の最少線量と考えるのが妥当か

は漸次増大し，1978年8月には麿そけい部にも魎瘤が　　　と思われる5）9）。

出現した。同年10月陰のう部腫瘤切除（組織学的に瀟　　　放射線皮慮癌を組織学的にみると，扁平上皮癌は初

平上皮癌）後，右そけい部に放酎線治療を行った。患　　期の放射線作業者や悪性疾患の放射線治療後に主にみ

者は半年後再発をおこし，抗癌剤の投与と両側そけい　　られ，大線蚤とそれによる皮膚の潰瘍形成に関連する
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という。基底細胞腫は，欧米の報告例に多くて本邦で　　扁平上皮癌で，発癌時の年令は35歳～58歳（平均47．0

はまれであるが，少線量で軽度皮膚反応の場合に主に　　歳），潜伏期V＊・9年～28年（平均16．4年），皮膚被曝線

発生し，良性疾患の放射線治療や診断学的被曝に関連　　量は数干～1万数千Rであったe照射対象はいずれも

するという7）14）エ5）。今回の8例はいずれも良性疾患治　　良性疾患で，悪性腫瘍の放射線治療後の発癌例はなか

療後でありながら濡平上皮癌であったが，これは線量　　　った。

が大きかったことによるのか，または欧米の報告例に　　　非悪性疾患に対する放射線治療は現在ほとんど行わ

おけるよりも高い電圧のX線で治療されている可能性　　れなくなり，したがって放射線髭癌の報告も1950年代

があるためかは確定できない。あるいは本邦での特徴　　をピークとして以後少なくなった。しかし今回の報告

として，基底細胞腫が少ないことに通ずることなのか　　例のような1970年代後半での発癌例や，50年を越す潜

もしれない。なお，線維肉腫，メラノーマ，汗腺の放　　伏期の報告例もあり，なお長期的な根気よい症例の検

射線癌は極くまれとされる。　　　　　　　　　　　索と追跡が必要と考える。

　人の放射線皮膚癌の潜伏期の幅は著しく広く，3年

から64年にわたる7）16）。多くは白血病，骨腫瘍等に比　　　本論文の要旨は，第38回日本医学放射線学会総会

べて長いことが知られているが，平均でも極く初期　　（1979年，東京）において報告した。

での職業性発癌の場合を除けば20数年以上の例が多
い5）－7）16）17）19）。発癌年令は平均50歳前後で，＿般の皮　　　文献

膚癌と大差ないとされ7）16）17），若年での照射例で潜伏　　　1）Cahan，　W．　G．，Woodard，　H．　Q，　Higi且b。・

期が長くなる傾向もこれで説明できるかもしれない。　　　　tham，　N，　L．，Stewart，　F．　W．　and　Coley，

当科の例でその発癌年令が若干若く，潜伏期が短いの　　　　B，L．：Sarcoma　arising　in　irradiated　bone．

は，線量が多いことによるとも考えられるが断定はで　　　　Cancer，1：3－29，1948

きfSい。潜伏期は線量に逆比例するといえなくもない　　　2）Goolden，　A．　W．　G．：Radiation　cancer　of

というが6），証明はできなかった。　　　　　　　　　　　the　pharynx．　Br　Med　J，2：1110－1112，1951

　皮膚に大線量が照射された場合には反応が高度で，　　　3）北畠　隆，岡島俊三：本邦往時の良性疾患に対す

症状は慢性化して萎縮，搬痕，色素沈着などを長く残　　　　るX線治療の線量の推定．日本医放会誌，23：

すにいたる。このような変化とともに癌が生じると，　　　　1288－・1298，1964

その癌は放射線照射に由来するものと推測がつく。慢　　　4）種井清吉，中村邦昭：レ線皮膚癌の2症例．信州

性放射線皮膚炎の患者に10～20数％の皮膚癌が生じた　　　　医誌，4：370－373，1955

との報告がある18）19）。通常癌の発生に先行して，皮麿　　　5）山下久雄，石田　修：放射線皮膚癌．日木医放会

炎や潰瘍等の皮膚の損傷が発生することが多い7）。時　　　　誌，21：656－669，1961

には何らかの外傷が加わって発癌をみることもある。　　　6）高橋信次，北畠　隆：良性疾患に対し放射線治療

今回の報告例8例中7例は皮腐のびらん，潰瘍形成が　　　　を行った後同部より起こった皮膚癌及び頸部癌に

先行していた（Photo　1・2参照）。ただゴ潰瘍をおこ　　　　ついて．日本医放会誌，23：1303－1311，1964

すような急激な放射線よりも，毛細血管拡張や色素沈　　　7）Martin，　H．，Strong，　E．　and　Spiro，　R．　H。：

着異常をきたし，時々びらんをおこしたりする慢性の　　　　Radiation－induced　skin　cancer　of　the　head

放射線皮膚炎がより閻題になると考えられる5）。マウ　　　　and　neck．　Cancer，25：61－71，1970

スβ線照射による実験的皮膚癌では，皮膚の非腫瘍性　　　8）Modan，　B．，Baidatz，　D．，Mart．　H．，　Ste・

障害（脱色，潰瘍，搬痕）の度合いと腫擾の発生しや　　　　initz，　R．　and　Levin，　S．　G．：Radiation一

すさとの相関はみられないという20）。　　　　　　　　　　induced　head　a’nd　Ileck　tumours．　Lancet，

　照射の対象とされた基礎疾患は皮膚疾患が最も多く，　　　1：276－279，1974

次いで結核性のものであって，これまでの報告と同様　　　9）Rowe11，　N．　R，：Microanatomy　of　the　skin．

であった5）－7）16）19）。　　　　　　　　　　　　　　　　　　Br　J　Radio1，45：610－612，，1972

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　10）Pegum，　J．　S．：Radiation　induced　skin
　　　　　　　　W結　語　　，　　cancer．　B，　J　R。di。・，45、613．614，1972

　過去30年間に経験した放射線皮膚癌8例はいずれも　　11）Shore，　R．　E．，A1bert，　R．　E．　and　Pastern・
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ack，　B．　S．：Follow＿up　study　of　patients　　　　Human　experience．　Br　J　Radio1，45：613，

treated　by　x－ray　epilation　for　tinea　capitis．　　　　　　1972

　　　Arch　Environ　Health，31：17－24，1976　　　　　16）Cade，　S．：Radiation　inCluced　cancer　in
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