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論 ：文 内 容 の 要 旨

 目的

 甲状腺の結節性病変の治療方針を決定する際には，

病変の良性・悪性の鑑別のみならず，その組織型を正

しく判定することは重要なことである．本研究は，甲

状腺の結節性病変の超音波所見と手術所見・病理組織

診断とを対比し，特に乳頭癌と濾胞癌の超音波所見と

組織型を中心にその関連性について検討した．

 対象および方法

 対象は術前に頚部超音波検査を行ない，これと術中

肉眼所見および病理組織との対比ができた（再発症例

を除く）甲状腺腫瘍232症例247病変および腺腫様甲状

腺腫51例である．装置は，日立EUB－25およびEUB

40，東芝SAL40Aリアルタイム電子スキャンを使用

し，5MHzの探触子で水嚢を用いた水浸法で行なっ

た．超音波像上描出された腫瘍像については，腫瘤の

形態を整・分葉状・不整の3つに分けた．腫瘤の辺縁

に沿った低エコー帯（ハロー）の有無を検討し，腫瘤

の内部エコーについては，嚢胞性と充実性に分けた．

なお，充実性の腫瘤では，充実性の部分の内部エコー

を均一・不均一に分けて観察した．さらに腫瘤内の石

灰沈着の有無について検討した．

 結果および考察

 （1）超音波所見で，嚢胞性・充実性のいかんを問わ

ず形態が不整なもの，および充実性，形態分葉状で石

灰沈着を伴うものを悪性とした場合の正診率は89％で

あった．

 （2）乳頭癌90病変中，嚢胞状の変化の全く認められ

ない76病変では，64病変（84％）で形態が不整，62病

変（82％）で内部エコーが不均一，47病変（62％）で

石灰沈着がみられ，他の組織型の病変に対して特徴的

であった．嚢胞状の部分をもった乳頭癌14病変のうち

10病変では形態不整な充実性腫瘤の辺縁に嚢胞状の変

化がみられ，これは良性腫瘍の場合は形態通ないしは

分葉状の腫瘤内部に嚢胞状の変化がみられたものとは

対照的であった．嚢胞状の部分をもった乳頭癌14病変

のうち3病変では隔壁様構造をもつ心房性の嚢胞性腫

瘤を呈し，その辺縁ないしは内部に形態不整な充実性

踵瘤がみられた．

 （3）濾胞癌は超音波所見上，濾胞腺腫および腺腫様

結節との鑑別が難しかったが，幾つかの注目すべき所

見がみられた．すなわち，濾胞癌18病変中16病変は全

くの充実性で，2病変での腫瘤の内部にごく小さな嚢

胞状の変化を認めたのみであるのに対して，濾胞腺腫

および腺腫様結節では高率（37％，47％）に大きな嚢

胞状の変化がみられた．形態は18病変中14病変（78％）

が分葉状で，濾胞腺腫および腺腫様結節に比べて高率

であった．18病変中11病変（62％）に石灰沈着がみら

れ，濾胞腺腫および腺腫様結節に比べて高率に認めら

れた．

 結語

 超音波検査は，甲状腺腫瘍の良性・悪性の鑑別に有

用であり，悪性腫瘍のなかでも乳頭癌の特徴的な所見

がみられた．また，濾胞癌でも幾つかの注目すべき所

見を認めた．
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論 文 審 査 の 要 旨

 甲状腺の結節病変の診断は，治療方針を決定する上に病変の良性・悪性の鑑別にとどまらず，組織

型を正しく判定することは重要なことである．本研究は超音波診断に当って甲状腺腫瘍，特に乳頭癌

と濾胞癌の超音波所見と組織型の関連性を明らかにしたもので，学術上，価値あるものと認める．
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