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同時性胆管食道重複癌の1切除例

安部達也、林裕二、阿部島滋樹、山崎成夫、田邊 康、草
野真暢、久須美貴哉、目片英治、大原正範、岡安健至、細
川正夫、藤田昌宏



近年，高齢化と診断技術の進歩により重複癌が増加

しているが，食道癌と胆管癌の重複例は少なく，両癌

とも切除し得た例はきわめてまれである。今回我々は，

両癌共に早期に発見され，根治的切除を施行し得た同

時性胆管・食道重複癌の１例を経験したので報告する。

同時性胆管食道重複癌の１切除例
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症例は75歳女性。黄痘を主訴に近医受診，総胆管癌疑いで当科紹介となった。精査にて

同時’性胆管・食道重複癌と診断された。年齢，合併症を考慮し，まず総胆管癌に対し胆管

切除術を施行，その後，二期的に食道癌に対し胸部食道亜全摘術を施行して，両癌ともに

治癒切除が可能であった｡術後合併症はなく，１４カ月を経た現在まで再発の兆候は認めない。
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にかけて4.3×１．５cmの腫痛を認めた。
はじめに

スクリーニングの上部消化管内視鏡にて門歯列から

28cm，３時方向に淡い白色の低い隆起と，その周囲に

長さ６cm，右壁中心，半周径の発赤を伴う陥凹性病変

を認め（図３a’３b)，同部位はルゴール不染であっ

た（図３c’３.)。生検にて中分化型肩平上皮癌と診

断された。以上より同時性胆管・食道重複癌と診断し

たが，７５歳と高齢で，％ＶＣ，１秒率ともに約60％と

低下しており一期的切除は過大侵襲と考えられた。食

道癌は無症状で，早期癌と考えられ，胆管癌の進行度

によっては，内視鏡的切除あるいは経過観察のみとな
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症 例

患者：７５歳，女性。

家族歴.:父，胃癌。母，肺癌。長男，次男共に胃癌。

既往歴：特記すべきことなし。

現病歴：平成７年４月，黄痘を主訴に近医受診，腹

部エコーにて総胆管癌が疑われ当院紹介となる。

入院時現症：腹部は平坦，軟。肝，牌および表在リ

ンパ節は触知せず。

入院時検査所見：一般検血は異常なし。血液生化学

検査では黄痘は軽快し，胆道系酵素の軽度上昇を認め

た。腫傷マーカーは陰性であった。

ERCP所見（図１）：総胆管は1.5cmと拡張し，中部

胆管に陰影欠損を認める。

超音波内視鏡所見（図２）：中部胆管から上部胆管

図１ERCP所見

総胆管は拡張し，中部胆管に陰影欠損を認める。
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