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家族歴・既往歴：特記すべきことなし。

現病歴：初診の１カ月前，右側胸部の皮下腫痛

に気付いた。嬢痛，圧痛はなく，外傷の既往もな

い。

現症：右側胸部に小指頭大で弾性軟の皮下結

節を触知する。周囲との癒着はなく，被覆皮膚も正

常皮膚色で異常を認めない。

治療および予後：被覆表皮を含めて全切除した。

切除時，異常な出血はなく，現在まで再発も承られ

ない。

組織学的所見：皮下脂肪織内に結合織性の被膜に

囲まれた結節状の腫蕩巣を認める（第１図)。腫傷

巣内には巣状ないしは分葉状の血管構造が認められ

る。血管腔は一層の内皮細胞様細胞からなり，多く

は赤血球を容れている（第２，３図)。核分裂像は

なく，異型性も認められない。鍍銀染色では細い鍍

銀線維が主に血管腔をとり囲んでいるが，一部では

個々の細胞をとり囲んでいる像も認められる（第４

図)。間質は豊富で浮腫性で，トルイジンブルー

ｐＨ７．０でメタクロマジーを示し（第５図)，アルシ

アンブルーｐＨ２．５で陽性，トルイジンブルーｐＨ

４．１，ｐＨ２．５およびアルシァンブルーｐＨ１．０で

は陰性を呈した。この沈着物質は峯丸上アルロニダ

ーゼで消化された。ＰＡＰ法による第Ⅷ因子関連抗

原の検索では，腫傷細胞は弱陽性ないしは陰性を示
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Ⅲ・症例

要約：４５歳女性の右側胸部に生じたsubcutaneousgranulomapyoge‐

nicumの１例を報告した。初診の１カ月前から皮下に結節が出現してきた。

組織学的には，結合織性の被膜を有する腫傷巣が皮下にあり，血管内皮細胞様

細胞が巣状あるいは分葉状に増殖している。腫傷巣内には多数の血管腔を認

め，そのなかに赤血球を容れている。腫傷細胞に異型性はなく，間質は豊富で

ムチン様物質の沈着を認める。本症例は，Cooperらのsubcutaneousgra・

nulomapyogenicumと同一疾患と考えた。

皮層臨床３２(1)；105～108,1990.

血管内皮細胞の増殖を主体とする良性腫傷‘

としては皇ranuloInapyogeIiicumが知られ

ている。本邦では，granulomapyogenicum

とは異なる疾患概念としてangioblastoma

(Nakagawa）が有名であるが，最近，血管内

皮細胞様細胞の皮内あるいは皮下での巣状ない

しは分葉状の増殖をきたす腫傷として，良性血

管内皮細胞腫D，Lobularcapillaryheman‐

giOma2）などが報告されている。欧米ではこれ

らと近縁な疾患として，Cooperら3)の報告し

たsubcutaneousgranulomapyogenicumが

知られている。われわれはCooperらの記載に

一致する１例を報告するとともに，主に血管内

皮細胞の増殖をきたす良性腫傷につき若干の検

討を加えて報告する。
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本症は後天性，良性の血管系腫傷で

あり，組織学的には皮下の結節で，周

囲を結合織性の被膜がとり囲んでい

る。腫傷を構成する細胞は異型性のな

い内皮細胞類似の細胞であり，それら

が巣状あるいは分葉状に増殖し，血管

腔を形成する傾向が強い。間質は広

く，ムチン様物質が沈着し，染色態度

からヒアルロソ酸が考えられる。以上

の所見はCooperらのsubcutaneous

granulomapyogenicumの記載とよ

く合致した。本症と鑑別すべき疾患と

しては，以下のような疾患が挙げられ

る６

１）angiOblast⑪ｍａ（Nakagawa）

本症は若年者に多く，臨床的には赤

褐色の局面，あるいは多発性小結節と

して:認められ，しばしば自発痛，圧痛

を伴うとされており臨床像が異なる。

組織学的には，真皮または皮下組織に

腫傷細胞巣が島状に散在するとされて

いる4)。本症例は腫傷巣が皮下に限局

し，被膜を有し，管腔形成が顕著であ

る点などが異なっている。しかしなが

ら，angiobIastomaが皮下にまで及

んだ症例では皮下腫傷巣の周囲に被膜

を認めたとされており5)，皮下腫傷巣

の承を比較するとかなり類似してお

り，両者が近縁の疾患である可能性も

否定できない。

２）ceIlul麺hemangi⑥ｍａ

ｌ９８２年Pasykら6〕は，２カ月白人

男児および７カ月男児に生じた２例を

報告している。組織学的には内皮細胞

と外皮細胞の両者が増殖する腫傷であ

り，腫傷細胞は密に配列しており，間

質が乏しい点などから鑑別可能と思わ

れる。
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第１図腫傷巣（＊印）は皮下脂肪織内にあり，周辺を

結合織性の被膜で囲まれている（Ｄ：真皮，Ｓ：皮下

脂肪織）．！
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第２図拡張した大小の血管腔を認める（×25）

管腔は１，２層の血管壁からなり，間質は
(×１００）






	cover
	①
	②
	2011年08月01日13時53分40秒



