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甲状腺多発癌の検討

飯田太宮川信米倉jE明　　　　　　fl言　　・」小1　．ンkこ　f⊇ン：　医＿　重醤窪　　ゴ穿匡　　：メL　　I日　　クト　　訴：1・　．教　　 三’｝｛

AStudy　of　the　Multiple　Occurrellce　of　Thyroicl　Gancer

Fut（、shi　IIDA，　Makot〔，　MIYAKAWA　and　Masaaki　YON’1；KURA

　　　　Prく）f・八4ARuTA’s　Surgical　Chnic，　Sllin呂hq　Ilnive！・sUy

　　　　　　　　　　緒　　　　言　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　玄寸し女｛ノ1三13f列で，　り5女圭ヒ｝よ1　：6。5で‘‘ちる、、

　1司一一臓器に2個以上の癌が離れて認められる場台，　　　　2・占居部位；多発癌15例について2個の癌結節の

これらが頁の多発甑発生によるものか，載いは一一方は　　　占贋部f、1：について検討すると，表1及び図1に示す如

他方の転移によるものかを決定することはきわめて困　　　く，1個ずつ両側腺；身彗に誌められたもの12例，8個の

難な間題であるゆしかしオ〔がら貞：の多発性発生と転移　　　癌結節がともに1側腺葉に誌められたえ》の2例，ベセ

とでは患｛馳）予後に及ぼす影響にも相違があると隊え　　　ドウ氏病に合lllした小さな甲状腺癌で苧己｛k部位ヵ川」ら

られるので，多発癌の組織発生は病埋紐糸1茂学的のみな　　　かでないもの1例である，，すなわち甲状ll泉争発癌の占

らず，臨床的にもきわめて照1味のある課題である。　　　　居部位としては2個の癌結lll了が1個ずつ両側腺．！輿に認

　従来，腎多発癌の報告は多く，本邦においても朝　　　められることが最も多い，，

倉1），梶谷2）1脚【3’，1｝｝〔4’・椥i5噂の報働ミみられ　表1　鏡癌の、・i胤司1位

るが，甲状腺多発癌に関する報告はきわめて少く，皆　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・＿
鰍い。てよい．我嫌縦メし脇穂おいて取磁　．＿＿＿．一＿＿…＿＿＿…．顛∵例、

った甲状腺癌のうち岡一症例で癌結負ijが2個以上紹め　　　　　両　　側　　腺　　葉　　　　　　　　膨

られた症例について臨㈲勺並びに1丙鱗職学的検言櫨　　　1　側　腺　葉　　　　2
徹い，多縮の撒触・肌ていささか・・畑を　一．、♂く、．．　．、、明一　　　1

得たので報告する。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　合　　　　　　　　　計　　　　　　　　　15

　　　　　1　研究対象及び研究方法　　　　　　　　　　　　3・触診所菟；多発癌の触診所見について述べる

警羅騰轍聡鱗lll朧1繍灘騰縷1翼
した繍節鮪す磁伽15伊旺認められ，31尚以、L、の　たもの2例である・2　￥1糸櫛とも嘲・矧瓢か・た

柵節鮪す硫伽｝1怒。，られなかった．従。て研1犯　2例のう艶1伽さきに1丞べがセ陶㈱靖f，炉し

懇辞…多脚5隔甜撒・一個とな農騰罐繍灘1縦蝦朧燃
検索加聯融鰍きさ酬・肌畷，1。％　ところ1数小醜病鵜2珈こil翫もので繍

F〔〕rmali11で閲定し，厚さ約5脚の連続ブロックとし　　　表2　　　多発癌の触診　U〕

て薄肌・Haemat°x・li・用E・・i・絶・・よる鐡の糸［L　　　　　　　　蒋「
織標本を作製して癌結節及びその周囲の甲状腺組織全　　　｝－m｝1皿：｝τ…吊…一皿……“皿一一㎜……F㎝……『内吊“…π

体を観瓢 @　　　目　灘：鑑篇蟹｝ll1他闘蜘　1
　　　　　　　・・磯成績　　　　＿遡織曝塑聖塑＿．．．、・

　　A臨床的検討　　　　　　　　　合　　　計　　　　15
　1・搬：甲棚脚71例1：1：1多発繍15例で，その　以上1迅べた多触・）艦蜥慰，欄il轍一噛㌃描

発生臓は＆8％である・また｛生牙il搬は馳2例｝・　壊3・・姐，3・1【踊蜘1鰍鰍19個，，ll鰍！繍・1
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　表3　　　　多・発　癌　の　触診　〔並〕　　　　　　　もの3例である。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　購櫛　　以上の成績頓約づ一る岬棚泉銃勲2イ1！1と帰
一一丁． @　『一一…’一一’．一一’』…　“’．一一一・1　　’　　一一　．．｝一一一一…一　　　触伽することは・全体の半数以干’であり，窟た2個｝二も

　　触　　　知　　　19　　に角蜘胴ぐた欄のうち2慨幅源湘1：1脚臨、参
＿悲＿塾＿＿塾…　．＿一一一一生＿　肌得たり撒よそのまた轍で、騒。すな身、進川1こ腺

　　合　　　　計　　　　30　　多発癌の都・1結節を術r舵ri竹…に診断すゐ、二と11rきわめ

鰍11f既なる．。れ舷、癬櫛3。個1。ついて癬櫛　て刷奨雌である・

の大きさと触診襯につい耐φ翻一ると、爽紛姻　　つぎ1二甲撒多獅｝の術・】　診騙’購ll節撫’欄す

f献径1．。㎝欄の　1欄　川1燃→一べて角蜘出棘力、　ると郷の姻，鋤1柵劇釧燃ll縣参1肌細・・｛・

。たのに肌て，1．・～L9㎝・、も、）々、k　9側・1骸触　の｝・i：12111【可で・これら財べて角蜘伊lj“輔る・』°・ノ∫・悪

肌，5個働ク細メ乏なか。た．勲2．・、醐上，，癌　脚状鵬【嚢と診肌徽か・・畑1・の酬1’幡・・励

糸櫛はすべて鰍咄酬妊た。以1、の1鰍から明らカ、な　ち7鰍禰i伽あ1♪，111　欄ll角蜘朔1である・撚　

如く綿節畷大f、歪1．。。味満，）　、。，を鰍1する。と　lli踊蜘しながら悪階1状願と診1｛ジ1し徽か・た7

はき励て困難であるが踊吏大径が1伽を。え翻　伽こついて灘の内訳を1鉢ると，5個騨糸ll彌1櫛

伽。獣きくなるに従。て角ll姻一ること聡批な　1ψ川潮購2fl・鵯酬糊といご脚月姻1煽の
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　て1fl，る1，
る。

　表4　　　多発癌の大きさと触；・参　　　　　　　　　　衷6　　　　多発癌の術前診llり1目臼

　　　　　　　　　一癌糸，ll節数一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　｝癩1結節数一

　　　　　　　　　　総数角婦II非角蜘　．一．働逝．＿盤数、．鰻・．獅蜘．

　　1．。㎝米満　　4　・　4’　悪欄1状腺腫　12　12　。
　　LO～1．9　　9　　4　　5　　その他　　18　　7　　11

　　2・0～2・9660　．合詮卜3（》ユ911　　3，0　〔｝　3．9　　　　　　　　4　　　　　　　　4　　　　　　　　0

　　・1．o～・L　9　　　　　4　　　　　4　　　　　0　　　　　　UI状腺多発癌の珂11珍断1，k術前ri参1断に」七較す≧：」とき

　　5，〔励以L　　　　l　　　　1　　　　0　　　　わめて良好で，表7の如く2f固ともに悪性lll：1尺腺腫，！二1

＿不　．盟＿　2．．＿．．°＿2　　　蜥した膨1は15側112例で…．ノ∫を劇」11・臨91・｛・，

　　合　　　計　　　　30　　　19　　　11　　　　他方を単純儀結節1ゴ11甲状腺腫と診断した症例は1例，

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　墨術にli祭して2癌結節ともに発見出来ず，乎術診断が

　4・診断：多欄の謝iのう・ちまず制酬り1につい　棚であ。嫉例1よ2例である．すなわち鰍腺多発

て述べると・さき燃べ酬く2繍！凝もに触畑　癌の乎術礁して癌結節醗∫匙融れば雛癌の，翻

来熾鵬15伽6例であ齢そのうち2癌櫛と　砒較儲易であり謡垂繍麟肌ながら多、燃と
も｝こ悪階1撒1・種と診断し得畑lf撒炎5而≒『蜘　瀕出来なか。た齢ll。、U例｝、二過ぎない、，

く3例で，1方を悪性甲状腺腫，他方を診断不明とし

て取り扱った癒例は2例，2癌結節ともに．単純性結f駈」　　表ア　　多発癌σ）手術診断〔1」

性甲状［羅と診肌た齢］は1例である・また1繍　　　手石断診断　　症例
節のみ触知した7例についてみると，悪｛生甲状腺腫と　　　　　　｝…皿“一一　　一　．　『一“｝……　　　…』

診断・た・の・騨純1・糸轟・節翻鞭・診・糠　灘灘麗諜繍禦麟　’1

　表5　　　多発癌の術前診断　〔1〕　　　　　　不　　　　明十不　　　　男　　　　2

　　　　　　　－2癌糸櫛触知例一　　　　……11門合…』』一………－1…「1－…“15

・堕＿肱輩ノ＿．塗劃　こ・麟繍・数礪鵬、遡蜘い、。糊冗
悪｛押状腺腫遷断1撒腫　3　榊に悪性・撒1鞭と診肌得た繊5個，悪脚状
潭纒灘慰露鯉難腺墨．．＿呈＿　腺賢謙灘繊繧鋤撫：く説癌，。

　　　　合　　　計　　　6　　個中角蜘癌繍ゴは19個，非触畑爵lll繍徽11個で～筋
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褒8　　　多発癌の手術診断　臼口　　　　　　　しており，瓢ロイドの形成はほとんど認められオ貞い。

＿璽拠生＿一塑L　鞭離：1勺灘鱗慰1朧論鐙
　悪性甲状腺　飛　　　25　　る．一痴濾胞腺1離・・イド腺腫鯛地として発・i三
丞＿＿？＿＿．坐一＿、　㌧＿　したと思われる癌で，顎2啄頻1く扁・1嘱馳1二

　　合　　　　　　　　計　　　　　　30　　　　　皮細胞からなる良性腺腫の一Ilに比較的大きい胞体と

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　淡明な核を有する癌細胞がi認められ，核の変1脇核膜

表9　　　　　　　　　　の腿傭しい、一斑受に細娯蜘さき嚇・た鋼
　　　　　　　　　　　　　術前診断　乎術診［｛折　　　腺癌に比較して軽度であるが，癌結節周辺に1｝弓成され

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　の発生母地は不明である。核は大小不同，変形が著し

が，そのうち触女【1癌結節191蹄こついてみると，術liil診　　　く，細胞配列は不規則で…欝明な細胞異llllな示す。一方

断で悪性甲状腺1距と診断したものは12個，悪性111状腺　　　H伽thl母・細ll蝕癌は写1°‘4の如く薯しい好酸性舶」’す不

腫と診断し得なかったものは7個である。これら19f［Jl　　整形の胞休が一定の紅織構造を示さず1不規Ullに配列

の手術診断はきわめて良好で18個を悪性甲状腺腫と診　　　し，核は火小不同でドー般にクロ㌣チンに圃み，変形

断し，1個を嶺純性結節｛ゴk甲状1腺腫と課診した。一方　　　も著しい。この癌結節の発蛋母地1よ明らかではない

非触知癌結節11個｝こついてみると，これらは術前に砿　　　が、紀1合織性の被膜様構造によって被越されており，

企く気付かれなかったものであるが，乎術時εには7個　　この被膜様構巡には写1韻に示湾一如く癌浸潤が認めら

を悪性甲状腺腫と診断し，4個を悪性甲状腺腫以外の　　　れる。

疾患と診断した。悪性甲状腺腫以外の疵愚と誤診した　　　　以上，多発癌15例の組織’￥：的所llにっいて述べた

これら4個の1，、、診の内訳は甲状腺炎と誤診したもの2　　が，つぎにこれらを組織発生の面から検討すると，15

個，バセドゥ氏病と合併しており，乎術時において見・　例ll前述の乳頭腺癌と濾胞腺癌の合併例及び乳頭腺癌

落したもの2個である。　　　　　　　　　　　　　　　とHiirthle細胞癌の倉併例の2例はそれぞれの組織

　　B　病理組織学的検討　　　　　　　　　　　　　型が全く異るという点で頁の多発性発生の可能性が考

　多発癌の組織型は表10の如く，2癌結節がいずれも　　　えられる。しかしながら他の13例はlll4癌結節の組斜曳型

乳頭腺癌であったもの13例，乳頭腺癌と濾胞腺癌の合　　　が全く同じであり，かつ癌の発生母地が不明であるた

併1例（図1の症例12）乳頭腺癌とH“rthle細胞癌　　　めに多発i坐発生を考慮する積極的根拠に乏しい・

の合併1例（図1の症例13）である。これらのうち2　　　一方，甲状腺癌を周闘の甲状腺紅織とともに詳細に

癌結節がいずれも乳頭腺癌であった13例では両癌結節　　　観察すると、並癌結節周辺の甲状腺組織内に微・1・癌胞

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　菓を認めることがある。これらは写真6の如く癌組織
　表10　　多発癌の組織型と腺内散布　　　　　　　　が甲状腺組織内に窺着，発育していることもあるが，

　　　組　　織　　型　　　　　症例　　散布例　　　　また写真7の如く癌細胞塊が脈管内に浮遊しているこ

翻羅謙藩㎜｝ @1「｝τ　家謙矯繍熱繰灘離麟孚壱響饗
　乳頭腺癌＋H茸rthle細胞癌　　　　1　　　1　　　　示すもので，我々はこれを甲状腺癌の腺1ノヨ散布と称

合　計皿ボ1「と1㌔響灘繍野窒轟鷺㍊
はほ父類似の組織像を示しており，各癌結節の発生母　　　と表10の如く，腺内散布は13例に誌められ，また組織

地ほいずれも不明であった。これに対して乳頭腺癌と　　型との関係では乳頭腺癌と乳頭腺癌の合併例13例中11

濾胞腺癌の合併例では乳頭腺癌の発生母地は明らかで　　　例及び乳頭腺癌と濾胞腺癌の合併例1例及び乳頭腺癌

はないが，写真1に示す如く比較的明るい不整形の核　　　とH廿rthle細胞癌の合併例1例に腺内散布陽｛｛1三であ

を有する癌細胞が不規則な配列を示し、乳頭状に増殖　　　った。この組織型と腺内散布との関係な多発癌の紐織
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写真2．
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写真6．
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写真　7．

発生の立場から検討すると，まず2癌結節が全く同一　　　これを真の多発性発生とみなすか，或いは転移とみな

の紐織型を示し，かつ腺内散布陽性であった11例につ　　　すかは各臓器の特異性を考慮した上で決定しなければ

いては腺内転移の呵能性が十分考えられる。しかるに　　　ならない。たとえば胃においてはその組織構造上癌が

2癌結節が全く異った組織型を示す2例ではたとえ腺　　　壁内性に転移する可能性は比較的少いが，甲状腺にお

内散布が認められてもこれを腺内転移と解釈すること　　　いては癌が腺内性に転移する可能性がきわめて高いの

は困難であり・多発性発生を考える余地は十分残され　　　で，甲状腺癌の多発性発生と臓器内転移とを区別する

ている。一方・2癌結節が全く同一の組織型を示しな　　　ことは胃癌における程容易ではない。そこで我々は本

がら腺内散布が認められない2例では多発性発生とも　　　研究においては便宜上多発癌を単発癌に対応する語義

腺内転移とも決定し難く・組織発生不明といわざるを　　　として用い，癌の組織発生の如何を問わず，臨床一ヒ同

得ない。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一症例の甲状腺に癌結節が離れて2個以上認められた

　以一L述べた甲状腺多発癌の組織発生の成績を整理す　　　ものをすべて多発癌として取り扱い，その臨床的諸問

ると表11の如くなる。すなわち多発癌15例中腺内転移　　　題ならびに紺織発生について検討を行なった。

と考えられるもの11例，真の多発性発生と考えられる　　　　まず発生頻度について考察すると，甲状腺多発癌は

もの2例，組織発生に関する積極的所見の認められな　　　甲状腺癌全体の8．8％であるが，これは表12に示す胃

い不明例2例である。　　　　　　　　　　　　　　　多発癌の報告に比較すると高率である。甲状腺多発癌

　　　　　　　　　、　　　　　　　　　　　　　　　　と胃多発癌におけるこの発生頻度の相違は胃多発癌で
　表11　　　多発癌の紅織発生　　　　　　　　　　　　．　　　　　　　　7
　　　　　　　　　　　　　　　　　＿　　　　　　　　はさきに述べた理由により，壁内転移例が含まれる可

　　　　　　　　　　　　　　　　　　症例　能件が少いのに対して，甲状腺多発癌では腺内転移と

　　腺内転移　　 11　　表12　胃多発癌の頻度
磐性発詣　　；　一報酵　搬男欝　
　　合　　　　計　　　　15　　　武　藤1°）　　1963　　0・50
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Goriainowa1エ）　　　　　1931　　　　0．60

　　　　　　　111考　按　　　　　　　Brownl2）　　　1954　 0．80

従来多縮という言葉は癌の多発醗生の，蘇で使　　Alb「echtl3）　　1952　°・83

　　　　　　　　　　　　，　　　 太田14）　1952　L40用される事が多く，胃多発癌に関する朝倉1），梶谷2），
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Brindley15）　　　　　　　　1943　　　　　1，94
横山3）・原4）・秋山5）等の報告もBillroth7）・Warren　　　　Moerte19）　　　　　　ユ957　　　2，18

and　Gates8）・Moertelg）等の重複癌の定義に従って論　　　　　朝　　　倉1）　　　　　1959　　　3，15

じられたものである。　　　　 秋山5）　1966　3・36
　同一臓器に2個以上の癌が離れて認められる場合，　　　　CoIlinsユ6＞　　　　　　1952　　　3．42
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思われる癌例が食まれていることと関係あるものと考　　腫の癌化によると考幽えられる像な示していたこと等か

えられる。そこで甲状腺多発癌15例中真の多発i藍ヒ発生　ら多発性発生の可鰍kが考えられる・

と膠えられる2例について発生頻度を算出すると甲；りこ　　　また乳頭腺癌とHUrtllle細胞癌との脅併例はlllll癌

腺癌全体の1．2％となり，胃多発癌のそれに比1［咬して　　　結節の紺織型が根本的に異ることから多発性発坐と考

決して高い頻度ではない。　　　　　　　　　　　　　　　えてよいであろう。

つぎに劉翻の鱗｛参所見について述べると，2り綿　　以」述べた如くぽ党嫌甲櫛瀦の多発性発生酬織

節ともに術前触タlllし得ることは比較ll勺少く，15例lll6　　　型が全く異る場合，或いは発生偲地が明らかな場合に

例に過ぎない、，残りの9例中7例は11母i堆1【｛節のみ触知　　　1証更建して論じたが，これはや瓦厳格過ぎる碧麟【主とも考

し，2例は2癌結節ともに1独知し得蹴かった。このよ　　　えられる。しかしながらさきに述べた如く，甲状腺癌

うに2個の癌糸韻i蓬をともに触知することが困難である　　　は1・1癌と異り，発生臓器の組織構造から腺内転移を起

理山として，一づ∫の癌結節が小さいために触知し難い　　　す可能i／kが強いので，腺内転移と多発性発生とを厳糖

ことがあげられるが，一方，甲状腺腫の触診に際して　　　に区別するためにはこの樫度の墓準はやむを得ないも

1個の腫瘤を触れると，その腫瘤の診断に興味を集中　　　のと考えられる。

し，甲状腺金体を精査することを怠ることとも関係あ　　　　また我々は甲状｝除癌の多発｛生発生を決定する拗合の

るものと考えられる。　　　　　　　　　　　　　　　：条件として癌結節の占居部1血を考慮に入れなかった。

以1述べた如く鋭癌の触クlll率が不良であることは　こ牙uよWilli・m…17）・R・i・h・ff18），　R・・1vi益・・エ9）簿が

鱗癌の㈱盲診断と4潤係し術前鱗癌と1瀕し得　述べている如く甲状榊職内のリソ・欄職融通じ
たものは2癌結節ともをこ触知し得た6例lll3例，多発　　て両葉が連糸告しているので，一方の腺葉鵬発益三した甲

癌金体の20％に過ぎない。これに対して多発癌の乎術　　　状脳1サ1脇よ反対側腺葉へ転移する可li園生が十分汚えられ

診断はきわめて購で15例・P12例，80％を鱗癌と診　るからである・甥俄・の1・醐に・｝曲てもしばしば1映

断した。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　部に腺内散布がli忍められることがあったが，このこと

　以上の成績から明らかな如く多発癌を術前1こ距しく　　は甲状腺癌の反対“ll腺葉への転移を強く示唆するもの

診断することはきわめて困難であるが・手術に際して　　　である。

lrl状腺内に多発性の繍櫛を発見醐ξれば鱗癌の診

隙比較儲易であるの一σ，甲状榊；噺［・融して　　　　　緒論
劇・1状腺全髄髄して銃癌糸1櫛の｝巴落しのないよ　最近14儲1に加桝科において11文蝋っ測1棚繍

う注意すべきである。　　　　　　　　171例中同一必醐で2血刮の癌糸櫛が離れて渤らオ憶

’＿ﾊに同一・灘1に幼劃以上の癌が翻して認め馴しる　症例は1醐β。1・奮i糸櫛である・これらにつし・て臨床的

場合，各々の癌力典の多発性発生によるものであるこ　　　ならびに病理組織掌的検討を行ないつぎの成績を得

とを決定するためには少なくともコ記の条件の1っを　　　た。

満足させなければならない。　　　　　　　1）鱗癌の・姓搬劇1；伏1齢1171伽1醐・8・8
　　①各々の癌が全く異った組織ナ魁を小す。　　　％である。しかしながら輿の多発性発生は15例中2例

　　②叡の癌の魅｛地醐励・である、，　　のみであるから・その発甥繊よ1・2％である・

　　③…方が他方の転移ではオ仁い。　　　　　 2）占居部位は1個ずつ両側腺葉に認めら；kたもの

　我・が取轍った15fダ・　卜・13f列1燗繍・｝節がいず縄　12例・2伽）癌繍」がil胴瞭に認められたもの2

乳蜘1鵬であり，且つ発‘國・地が棚である燗・，　例日揺徽が不1り1であったもの瑚である・

これらは多難触を論ずるための基本的燃料にイ・　3）多発癌の触診は2癌糸櫛ともに触畑来たもの

足している．しかもこれら13例・1・11恥・剛洲1姉が　6例，1癌繍」のみ角蜘出来たもの7例，2多・職節と

認められ，腺内転移の可能憔カミ強く考えられる。残り　　　もに触知出来なかったもの2例である。

の2例は両癌結節の組織型が同一であって，しかも腺　　　　4）多発癌の術前診断はきわめて1剰難で，2蜘結節

1轍布陰性であるため鱗｛望騰生とも脚嘱概も汐と　ともに触無昧た6鯛13例のみを正しく銃癌と診

建出来ず，現在の股階では紅織発生は門く明といわざる　　　断した。これに対して訴術診断は比較的容易で15例中

を得ない。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　12例を多発癌と診断した。

　　これに対して2癌結節の組織型が全く異る2例のう　　　　5）多発癌15例中真の多発性発生に」；るものは2例

ち乳頭腺癌と濾胞腺1葭1との合併例は【IIご癌結節の組織型　　　のみで，11例は腺内転移，2例は組織発坐不明であり

に相違が認められたこと，及び濾胞腺癌がコμイド腺　　た。
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