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緒　　言

肺多形癌は原発性肺腫瘍全体の中でも₀．₃％と非常に
まれな腫瘍₁）である．一方で肺癌の転移形式は多岐にわ
たるが，小腸転移は比較的稀である．今回われわれは肺
多形癌術後小腸転移を来した ₁例を経験したので，若干
の文献的考察を加えて報告する．

症　　例

患　者：₆₃歳，男性
主　訴：貧血，左下腹部違和感
既往歴：特記事項なし
嗜好歴：喫煙₂₀本／日，₄₀年
現病歴：右肺癌対して右肺下葉切除術を施行した．病
理組織学的検査では肺多形癌で，病期はpT₃N₀M₀ pStage
ⅡBであった．術後 ₂ か月目に血液学的検査で貧血
（Hb₁₀．₇→₇．₁mg/dl）を認め，上・下部内視鏡検査を施
行したが，明らかな出血源は認めなかった．全身検索の

ためPET-CT検査を施行し，左下腹部の小腸にFDGの異
常集積像を認めたため（Fig．₁－A，B）精査目的で入院
となった．
入院時現症：身長₁₆₁cm，体重₄₃kg，腹部症状：平坦

軟，圧痛なし，左下腹部に違和感を認めた．
入院時検査所見：Hb ₇．₁g/dL，WBC ₉₂₀₀/μ l，CRP 
₃．₆₉mg/dと貧血，軽度炎症反応上昇を認めたが，その他
異常所見は認めなかった．腫瘍マーカーは正常値であっ
た．
注腸造影検査：S状結腸に壁外性圧排像を認めた（Fig．
₂）．
腹部造影CT検査：左下腹部の小腸に壁肥厚を伴った
約₁₀cm大の腫瘍性病変を認めた（Fig．₃）．
以上より小腸腫瘍と診断し，待機手術の方針としたが，
入院から ₁週間後に小腸腫瘍による腸閉塞を発症したた
め，開腹手術を施行した．
手術所見：Treitz靱帯より₁₃₀cmの空腸に手拳大腫瘍と

S状結腸が一塊となっていたため，小腸・S状結腸部分切
除術および傍腸管リンパ節郭清を施行した．腹腔内には
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症例報告

肺多形癌術後小腸転移の ₁例
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要　旨：症例は₆₃歳，男性．右肺癌に対して右肺下葉切除術を施行した．病理組織学的検査は肺多形
癌（pT₃N₀M₀ pStageⅡB）であった．術後 ₂か月目に貧血を認め，精査のPET-CT検査で左下腹部の
小腸にFDGの異常集積像を認めた．腹部CT検査で同部位に約₁₀cm大の小腸の壁肥厚を有する腫瘍
性病変を認めたため小腸腫瘍と診断した．待機手術の方針だったが小腸腫瘍による腸閉塞を発症した
ため，開腹手術を施行した．開腹所見は，Treitz靱帯より₁₃₀cmの空腸に手拳大腫瘍とS状結腸が一
塊となっていたため，小腸・S状結腸部分切除術を施行した．病理組織学的検査は肺多形癌の小腸転
移と診断された．小腸転移術後 ₂か月目で腹腔内再発を認め，術後 ₉か月目で原病死した．肺多形癌
の小腸転移は稀で，本邦報告例は自験例を含め ₈例に過ぎない．今回我々は，肺多形癌術後小腸転移
の ₁例を経験したので報告する．

Key words: 肺癌（lung cancer），小腸転移（intestinal metastasis），肺多形癌（pleomorphic carcinoma）


