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甲状腺未分化癌の1例

大口 学 東 光太郎 山本 達

要 旨

分化型乳頭状腺癌から未分化癌に転化したと思わ

れる甲状腺癌で,臨床所見及び画像診断上ほぼ典型

的な所見を示した1例を提示する｡

はじめに

甲状腺の未分化癌が分化型の乳頭状腺癌を母地と

して発生することはよく知られている｡極めて予後

不良であり迅速な診断,処置が要求される｡画像診

断上,67Gaシンチグラムの他頚部Ⅹ線写真,Ⅹ線

CT も重要である｡今回,未分化癌にほぼ典型的と

思われる所見を示した1例を報告する｡

症例説明

H.B.71歳,女性

35歳頃に初めて前額部腫癌に気付き某病院受診

したが,投薬もなく放置していた｡1985年4月頃

より腫癌の増大,圧痛を認めさらに唆声も出現して

きた｡

初診時所見 :甲状腺腫七条Ⅴ,表面凹凸不整で硬

い｡圧痛 (+)｡右鎖骨上寓に圧痛を伴うリンパ節

腫大あり｡右反回神経マヒあり｡

初 診 時検 査 成績 :血 沈93/124,CRP6(+)

WBC16500T30.99,FT｡0.83,TSH4.5,サ イ
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Fig.1-a Conventionalradiographofthechestshowsanteriorneckmassdeviated

thetracheatotheleft,uppermediastinalshadowandswellingofbilateralhilar

lymphnodes.

Fig･1-b Computedradiographoftheneckshowscoarsecalcificationlikeegg-shell.

Acaseofanaplasticcarcinomaofthethyroid
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Fig.2 Spotsimagesobtained48hoursafterintravenousinjection
ofGa-67-citrate.Theseshowintenseaccumulationsofradiogalliumintheneck,theuppermedias

-tinumandbilateralpulmonaryhilarregions.

画像診断のポイント①胸部単純

Ⅹ線写真では,気管を左へ圧排する頚部腰痛及び右上縦隔陰影,両側肺門リン
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Fig.3 PlainXray-CToftheneckshowsthehugetumorandtheintra-tumorous
roundcalcificationinthethyro

id. ④201TIClシンチグラムでは,甲状

腺右葉と思われる部位に67Ga程ではないが集積が認め

られる｡欠損部はⅩ線上の石灰化と一致しているものと思われた (Fig-4)｡本症例は,

呼吸困難をきたしたため甲状腺腫の亜全摘術及び永久気切術が施行され

た｡病理所見は,灰白色の腫癌で地図状の壊死が散

見され,micro-scopicでは anaplastic



考 察

本症例は臨床所見及び画像診断上,ほぼ典型的な

甲状腺未分化癌の1例であり,診断に特に問題とな

る点は認められない｡道岸は,本症例と非常によく

似た未分化癌の1例を報告しているが1),その例で

は炎症所見に乏しく67Gaの集積が弱く201Tlの集

積がより強い点が本例と異なっている｡共通する点

は,30年以上の長い経過をもつ甲状腺腫があり,

頚部Ⅹ線上卵殻様石灰化を認めることである｡この

石灰化は先行する腰痛に付属するものと考えられ,

本症例では病理学上分化型の乳頭状腺癌が証明され

ている｡隈らによれば,このような臨床経過で発生

する未分化癌は,病理学上巨細胞癌が多いとさ

れ2),本症例もその点では一致する｡ 従って,本症

例のように腫癌内部に卵殻状の石灰化を認めた場

令,未分化癌は先ず念頭におく必要があると思われ

る｡一般に日常の臨床で遭遇する甲状腺癌は分化型
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が多く,手術成績も良好である｡しかし稀ではある

が,本症例のように未分化型へ転化する例も認めら

れる｡分化型から未分化型へ転化する割合はどの程

度なのか,未分化型へ転化する癌には何か特徴的所

見があるのかは依然として不明のままであり今後に

残された問題であると思われる｡ 症例の多い施設で

の調査,研究が望まれる｡我々は,分化型で手術を

した数年後に縦隔 リンパ節腫大を認め,しか も

67Gaの濃い集積を認めた,未分化型再発と思われ

る症例も経験している｡分化型といえども原発巣の

みならず転移巣に対しても,十分な検索及び経過観

察が必要があると言わざるを得ない｡
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