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副腎転移巣から出血をきたした肺癌と胃癌の
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症例は60歳,FjBJ性.2008年8月より湿性咳 轍が出現した一10円のCTで左肺ま二葉に45mm太

の腺癌影と両側肺門 ･縦隔 ･噴門部 ･傍大動脈リンパ節の健太を認めた.気管支鏡検査,上部

消化管内視鏡検査により,非小細胞肺癌,胃癌の同時重複癌と診断した.全身化学療法を施行し

たが徐々に原病は進行し,2009年7月1日のCTでは新たに両側副腎転移巣を認めた.2009年

7月24日から腹痛,7月28日から発熱が出現した.7月29日のCTで右副腎転移巣の著明な増

大,内部に高濃度域を認め,副腎出血と診断した.悪性腫癌の副腎転移巣から出血を来す症例は

稀であり,文献的考察を加え報告する.

キーワード:副腎['LHlLL.肺虹 副腎転移

緒 呂

肺癌をはじめとする悪性腺癌の副腎転移はしば

しば認められるが,副腎転移巣から出血をきたす

例は稀である.今回我々は,副腎転移巣から出血

をきたした肺癌と腎癌の重複癌症例を経験 したの

で報告する.

症例

患 者 :GO歳,男性,

主 訴 :腹痛,発熱.

既往歴 :1994年,胆石にて胆嚢摘出術.

家族歴 :特記事項なし.

生活歴 :金型製造業.喫煙惟 3()本/llX40牛.

アレルギ-磨 :ヨー ド造影剤アレルギ-.

現病歴 :2008年8月より湿性咳噺が出現 した,

10日の検診胸部 Ⅹ線で左肺門部に腺痛影を指摘

された.CTにて左肺上薬に45mm大の腫痩影と

両側肺門 ･縦隔 ･噴門部 ･傍大動脈 リンパ節の健

太を認めた.気管支鏡検査による左 Bl+ 2aから

の擦過細胞診で腺癌と診断 した.上皮成長因子受

容体遺伝子変異は陰性であった,頭部MRJで右

小 脳脚 に転移 を認 め,非小細胞肺癌 (腺癌,

cT2aN3Mlb,BRA,stageⅣ)と診断 した.噴門部

の リンパ節腫脹を認めたことから,上部消化管内

視鏡検査を施行 した 腎体下部前壁に0-Hc病変

を認め,生検で腺癌匝orl,por2)と診断 された.

胃癌はcTIN2Ml,LYM,stageⅣであった.

非小細胞肺癌 ･腎癌の同時重複癌に対し,11月

よりシスプラチン (60mg/m2,days,28[ヨ毎)ど

テガフ-ル ･ギメラシル ･オテラシルカリウム

(80mg/m2/day,day1-21,28日毎)の併用化学

療法を4コ-ス施行 した.脳転移に対 しては北日

本脳外科病院でガンマナイフを施行 された.肺原

発巣の増大を認め,治療効果はprogTeSSivedis-

easeであった 胃癌は上部消化管内視鏡検査で縮

小を認め,partialresponseと判定 した.2009年 4
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表1 入院時検査所見

Hematology Biochemistry

WBC 24840 /〟l BUN

Neut 89.9 % Cre

Lymph 5.5 % UA

Eosino l.0

Bas° 0.1

Mono 3.0

RBC 362

Hb 9.9

Ht 29.9

Plt 52.9

Coagulation

% Na

% K

% Cl

/〟l Ca

g/dl tP

% T-Bit

/〟l AST

ALT

LDH

Fib 628 mg/dl ALP

PT 68,0 % r-GTP

APTT 29.6 sec CK

FDP 52.6 jig/dl CRP

月からドセダキセル単剤療法 (60mg/m2,dayl,

21日毎)を2コ-ス,5月からゲムシタビン単剤

療法 (1000mg/m2,dayl,8,15,28日毎)を2コ

ース施行したが,肺癌,胃癌のいずれも進行を認

めた.7月 1日のCTでは新たに両側の副腎転移

巣が出現した.また,7月6日の頭部 MRIでは新

たな脳転移巣を認め,再度ガンマナイフを施行さ

れた.

2009年 7月24日から腹痛,7月28日から発熱

が出現 した.7月29日の胸腹部CTで右副腎転移

巣の著明な増大,内部に高濃度域の出現を認め,

副腎出血と診断し,同日緊急入院となった.

入院時現症 :意識清明,血圧 113/75mmHg,脈

拍 7射分,SpO295%,体温 38.2℃,結膜 に貧

血 ･黄痘なし,表在 リンパ節は触知せず.胸部聴

診上ラ音 ･心雑音は聴取せず.腹部触診上右季肋

部から側腹部に圧痛あり.神経学的異常所見なし.

ECOGPerformanceStatus3.

検査所見 (衰 1日 Hb9.9g/dlと貧血を認めた.

白血球 24840/pl(好中球 89.9%),CRP17.86mg/di
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と炎症反応は上昇 していた.副腎皮質機能には異

常を認めなかった

胸部 Ⅹ線 :左肺門部から上肺野に60mm 太の

腰痛影を認めた,

胸腹部 CT :7月 1日のCTと比べ,左上葉の

原発巣は不変であったが,両肺の多発結節影,右

肺 門 リンパ節の増大を認めた.右副腎転移巣は内

部 に高濃度城 が出現 し,著明に増大 していた

(65mm).左副腎転移巣は変化 を認めなかった

(37111111).

腹部 MRI:右副腎内部 に T2Wlで高信 号 ,

TIW2で低信号を里する病変を認めた.

上部消化管内視鏡検査 :円†本部 ･前庭部 ･卜∴

指腸下行部に多発性の再発 ･転移病変を認めた.

臨床経過 :重複癌の進行が明 らかであったた

め,副腎転移巣の出血に対 しては保存的に治療 し

た.炎症反応が高 く感染の合併 も疑われたため,

MEPM を授与した.DICscoreは6点であったが,

副腎転移巣からのさらなる出血や胃癌など上部消

化管出血のリスクが高いことから,抗凝固療法は
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図 1 腹部 CT

B.A(出血甫)と比べ,右副腎転移巣が増大 し,内部に高濃度域を認めた.

図2 腹部MRI

右副腎内部にTIW2(A)で低信号,T2Wl(B)で高官号を呈する病変を

認めた.

行わなかった,8月21目に右半身不全麻輝が出現

し,頭部 MRlで左内包後脚の梗塞巣と左前頭葉

の転移巣からの出血を認めた.徐々に呼吸状態 ･

全身状態が悪化し,9月7日に永眠された.

考 察

Abramsらは剖検例 1㈱ 例を検討し,悪性腺癌例

の約 26%で副腎転移を認めたと報告 している1).

また,Lam らは副腎転移の900/Oが上皮性悪性感 癌

由来であり,56%が腺癌であったと報告した2㌧

原発巣は肺が最 も多く (350/a),胃 140/0,食 道

12%,肝 ･胆管 10%であった.原発性肺癌の初発

時に副腎転移を有する頻度は5- 10%であり3),

進行により40%に至るとされる4).腎癌の剖検

例においても16- 18%に副腎転移が認められ た

と報告されており5)6),副腎転移巣を有する肺癌,

腎癌症例は多く経験 される.

副腎は他の内分泌器官と同様に豊富な血流を受

けているが,静脈は 1本のみである.また毛細血
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嚢 2 副腎転移巣から出血をきたした肺癌既報告例

PatientCharacteristic

No.ofPatients

Men/Women

Histology

Adenocarcinom a

Large-cellcarcinoma

Squamousceltcarcinom a

Smal卜cellcarcinoma

Adenosquamousce"carcinoma

Unknown

Clinica暮Features

Pain

Anemia

Nausea/Vomitting

Hypotension

Palpablemass

Fatigue,Weakness

Management

Surgery
tnitf'aI

Delayed

Chemoteherapay

Embolization

Observation(conservativetherapy)

Radiation

Unknown

24

16/7(unknown1)

1

6

3

2

1

1

1

3

4

5

5

5

4

2

1

6

2

5

3

3

2

3

管が類洞を形成 し脆弱な構造となっているため,

他の組織に比べ凝固異常による出血や梗塞が生じ

やすい.出血の主要な原因としては,過大なス ト

レス,出血性疾患,抗凝固療法,凝固異常症,外傷

が挙げられるが,転移巣からの出血は稀である.

症状淀,腹痛,背部痛,曝気 ･噛吐,倦怠感,低血

圧など多彩である.検査所晃では,出血の程度に

応じて貧血や副腎不全の所見がみられる.諺断は,

CTによるものが多いが,超音波検査やMR壬も有

効である.副腎からの出血は徐々に吸収 ･器質化

されるため,摘出手術を必要とすることは稀であ

る.カテ-テル塞栓術を施行されることもある7).

副腎転移巣から出血 した場合は,化学療法や照射

159

療法も考慮 される.

肺癌による副腎転移巣から出血をきたした固内

外の既報菖23例 8ト 15)に,本症例を加えた計24

例を検討 した (表 2).男女比は 16:7(不明 1)

であった.組織型は腺癌 11例,大細胞癌 6例,扇

平上皮癌3例,小細胞癌 2例,腺扇平上皮癌 1例,

不明 1例であった,症状は痔痛 23例,貧血14例,

唯気 5例,低血圧 5例,倦怠感 4例であった.辛

術は8例に施行 され,化学療法 5例,カテーテル

塞栓術3例,保存療法 3例,照射 2例,不明 3例

であった.副 腎出血から数か用以内の死亡例が多

く,予後は不良である.胃癌を原発とした副腎転

移栄からの出血例は,過去に報告がない.
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本症例で副腎出血を来 した機序 としては,入院

時に DICに近い血液検査異常が認められていた

こと,脳梗塞や脳転移巣からの出血も合併 したこ

とから,重複癌による凝固異常が原因と考えられ

た.また,副腎転移巣の増大が急速であったこと,

担癌状態でス トレス下にあったことも影響 したと

思われる.

副腎転移楽から出血をきたした肺癌 ･腎癌の重

複癌の 1例を経験 したため報害 した.担癌患者が

突発性の腹痛 ･背部痛を訴えた場合は,副腎転移

巣からの出血 も鑑別診断として考慮すべきと思わ

れる.
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