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はじめに

胃 平 滑 筋 肉 腫，ｌｅｉｏ㎜ｙｏｓ孤ｃｏｍａ の 頻 度 は， 胃 悪

性 腫 瘍 の０．１～五．３路 と さ れ
１）
， 比 較 的 稀 な 疾 患 で

あ る． さら に長径 が２０ｃｍ を越
える 巨大胃 平滑 筋

肉腫 の， 本邦にお ける手術報 告例は， 我々カ
ミ検索

し た 限 り１７例 の み で あ る．

最近我女 は，
上腹部腫瘤 を主訴とする， 巨大胃

平滑筋肉腫の １例を経験 し， 外科的切除 を行った

ので報告する．

症 例

患 考 ：６６歳， 女 性．

主訴：上 腹部腫瘤．

現痛歴： 検診目的にて 近医を受診． 上腹部腫瘤

を指摘さ れ， 紹介入院 となる．

入 院 時 現 症 ：身 長１４９ｃｍ，
体 重趾．５晦， 血 圧

１遂２〃Ｏ㎜㎜Ｈｇ， 脈拍９０回／分 整．

検査所見：

腹部 所見；上腹部 に固い腫瘤 を触知したカミ， 圧

痛 等 は 認 め な か っ た．

血 液 一 般 検 査 ； ヘ モ グ ロ ビ ン１０．９ｇ／ｄ１， ヘ マ ト

ク リ ッ ト３３．６％， 白 血 球５．
４００／μ１， 赤 血 球４．０２ｘ

１０４／μ１， 血 小 板２．４３×１０
在／μ１， 血 沈 １ 時 間 値４０ｍ ｍ，

生 化 学 異 常 値 な し，
腫 瘍 マ ー カ ー ＣＥＡ， ＡＦＰラ

ＣＡ１９－９は 正 常 範 囲 内 で あ っ た．

腹部 単純 Ｘ 線 ；上腹 部に 巨大 な 腫瘤 陰 影を 認

めたカ童，異常石灰化 像や小腸ガス像 は，認 めなかっ

淀 （図 １）．

図 呈 腹 部 単 純 Ｘ 線

異 常 石灰 化 像 や異 常 ガス 像 は 認 め ない．

腹部 エコー；上腹 部に， 巨大
な充実性の腫瘍 を

認め， 周囲臓器と の境界は明 瞭で、 腫瘍の 内部 に

所 々ｃｙｓｔｉｃ な 部 分 を 認 め だ （図 ２）．

胃透視；胃体 上部，
大轡側 を中心に広範 囲な圧

排像 を認めた
． 胃
粘膜に潰瘍 形成等の変化 は認め

な か っ た （図 ３）．

注腸 造 影；脾 轡 歯部カミ下方 へ 圧排 さ れ てい る

カミ， 腫瘍による 大腸壁への 直接浸潤ある いは， 大

腸壁の硬化像 は認めなかっ た （図４）．

胃内視鏡； 胃体部大轡側 からの広範 囲な圧排 を
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図 ６ 腹 部 血管 造 影

腫 瘍 は，脾 動脈 と 左 胃大 網 動 脈 によ っ て 栄養 さ れ，各々

の 末 梢 に 腫瘍 血 管 が認 め ら れる．

図 ７ 切 除標 本

実質 部 分 は灰 白 色 で， 腫 瘍 内部 に， 出 血 と壌 死 を認 め，
２１×１９×１０ｃ㎜ 大，

重 さ２，８０８ｇ で あ っ た．

は 明 瞭 で，２！×１９×１０ｃｍ 大， 重 さ２，８０８ｇ で あ っ た

（図 ７）
．

病理所見：病 理組織検査 で， 腫瘍細胞 が密在し

て お り， 核 は 円 み を 帯 び，
大 小 不 同 を み る． 図 ８

に示す写真 では， 明らかな， 核分裂像 は認められ

な い （図 ８）．

以 上より 胃平滑筋肉腫と診 断された
．

考 察

胃悪 性 腫瘍 に お ける， 平滑 筋 肉腫 の 頻 度 は，

Ｏ．工～１．３％ と 言 わ れ
’）
， 好 発 年 齢 は４０～６０歳 で， 男

図 ８ 病 理 組 織標 本

腫 瘍 細 胞 カミ密 在 し
，
核 は 丸 み を 帯 び

，
大 小 不 同 を み る

．

明 ら か な
，
核 分 裂 像 は 認 め な い

．

性 に 多 い と す る 報 告 が 多 い１）柚３）． 発 育 形 態 は、 胃 壁

外性に腫瘍カミ発育する 胃外型が最も多く， 次い で

胃内腔に向 い発育する胃 内型， 胃壁内 外双方に発

育を来す混 合型， 胃壁内 浸潤型の順と いう 報告カミ

ほ と ん ど で あ る１）山７）
．

臨 床症状 は， 腫瘍の発育 形態によって 違いがあ

り， 胃外型 は主に心窩部 痛， 胃部不快感， 腹部腫

瘤を主訴 とすることが多い
．
その理由 として， 腫

瘍が壁外 に発育するため に消化管症状 が発現しに

く く， そのた めに自覚症状 に乏しくラ 腫 瘍が巨大

化して腹部 腫瘤感あるい は心窩部痛およ び胃部不

快感で初めて 自覚するこ とが多いと考 えられる．

当症例も， 長径２１ｃｍ という巨大 な腫瘍であるカ
ミ
，

通過障害等の 消化管症状 などの自覚症状 が出現せ

ず， 全身状態も 良好であった と考える． 胃内型 はラ

主 に 吐 血， 下 血 を 主 訴 と す る こ と が 多 く， こ れ はラ

腫 瘍が胃外型 のように巨大 化するま でに， 潰瘍化

し胃内腔に 出血を来 し吐血 あるいは下血 な どの臨

床 症状を呈す るためである。 また出血のた めの貧

血 を 主 訴 と す る こ と も し ば し ば あ るユ）刈． 症 状 出

現形式の違 いから， 胃外型 の場合は、 巨大 化して

よう やく発昆さ れること が多 く， また， 胃内型の

場 合はラ 比較 的腫瘍が小さ いう ちに， 発昆さ れる

こ と が 多 い。

好発部位 はラ 胃上部に最も多くラ 次いで胃申部ラ

胃下部 の順と なっておりユ鵬， 胃 申下部 に多い 胃

癌 とは異なった 発生を示す．
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ＣＴ 所見は， 平滑 筋肉腫 は周囲 臓器 との境 界は

明 瞭で，中心 に壊死を伴う ことが多く，壊死 を伴っ

てい る場合は内部 に不均］な低 吸収域を認 め， 造

影剤 により腫瘍実 質部分ほ増強さ れる管外性 腫瘤

と 報 告 さ れ て い る１舳． ま た， 潰 瘍 形 成， 療 孔 形 成，

腫瘍内 ガス 像， 周囲 組織への浸潤， 転移も しばし

ば 認 め る と さ れ る１）．

血管造 影では， 流入 動脈， 流出 静脈の拡張， 腫

瘍濃染像， 腫瘍申央部 の壊死を示 す中心部の無血

管野な どカミ指摘されるカ 洲， その 肉腫の質的診 断

は 困 難 で あ る
．

病理組織 学的特徴と して，①腫 瘍細胞が密 在し，

核 は大きく 円みを帯 び， 大小不同 を見 ること， ②

核 小体は，大きくクロ マチ ン量の増 加を見る こと，

③ 核 分 裂 像 が 多 い， な ど が 挙 げ ら れ る が
２ト４；
， 特

に， 核分裂像 の多いもの ほど予後カミ悪 いと一般的

に レ） わ れ て ㌃）る ２〕刈
．

転 移 に 関 し て は， 血 行 性 に 肝 転 移 が 最 も 多

く１）｝８）， そ の 他， 脾 臓， 肺， 膵 臓， 卵 巣， 大 網， 後

腹膜， 骨な どカ
ミ報 告されている２舳．リ ンパ 節転移

は， 認 め ら れ な い と い う 報 告 と
１〕
，１０～２０％ に 認 め

ら れ る と い う 報 告 とカミあ り 一 定 し て い な

㌃）１ト３）６）７）

治 療 は， 外科的切除 が最も有用で， 放 射線治療，

化 学 療 法 で の 効 果 は 期 待 で き な い と 言 わ れ

る’）２）． 術 式 は， 腫 瘍 を 含 め た 局 所 切 除 で 良 い と す

る 意見と， 胃癌 に準じたリ ンパ 節郭清 を必 要とす

る 意見カ蛎 る． 我々 は， 開腹 時に腹腔内 を検索し

た 際， 肉眼的リ ンパ節転移 を認 めなかったた め，

前者 を選択 し， 腫 瘍切除， 胃体 上部部分切 除， 脾

合 併切除を施行 し花．

結 語

上腹 部腫瘤を主 訴とし， 外科 的に切除 した 最大

径２１ｃｍ の 巨大 胃平滑筋 肉腫 を経験 したの で若 干

の文献 的考察を併せ て報告した
．
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