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第1章 緒 言

 英人，Sir James Pagetノ名二依ツテ呼バル

・疾患二2ツアリ．1ツハ今蝕二述ベントスル

乳嚇，乳房ノ疾患ニシテ，他ハ氏が自カラ名附

ケタ崎形性骨炎ニシテ後者ハ1877年ノ獲表ニカ

・ル．シカモ現今2疾患トモ尚ホ其ノ本態二就

テ論孚ノ申心ヲナセルハ興味アル事實ト言フベ

シ．

 Paget（1874）ノ、孚L嚇， 孚L景ノー音B二初メノ、ノ」、

水泡，膿泡，載裂，赤斑，鱗暦，小靡燗，痂皮）

皮膚肥厚等ノ何レカヲ以テ，或ハ客襯的＝何等

所見ナクシテ輕度ノ痙痒感叉ハ痙痛ノミヲ以テ

始マリ爾後極メテ長キ経過ヲ取りテ慢性皮膚漁

疹ノ諸種ノ1伏態ヲ反復シ，時＝乾燥シ痂皮ヲ形

成シ，後二脱落シ或ハ漁潤ニシテ滲出液ヲ出

シ，叉ハ肉芽面ヲ露出シ淺キ慶瀾或ハ潰瘍ヲ生

ジ周園二封シテ放射歌二廣ガリー見饅性皮膚漁

疹ノ如ク而モ早晩癌腫二移行スルー種猫特ノ疾

患ヲ焚表セリ．

 本症ハ好ンデ乳嚇，乳量ヲ侵スヲ以テ後年本

疾患ノ報告者Paget氏ノ名ヲ取り乳房ぺ一ジ三

之上無病（Pagets disease of th『nipPle， Morbus

：Paget der Mamma）ト稽iセリ．

 本疾患ハ多クハ甚ダ慢性ナル経過ヲ辿り途ニ

ノ、癌腫二移行スル事多キヲ以テ最初ぺ一ジエツ

ト，ダリエー等ニヨリボゥエン氏病，メラノ”

ゼ，皮角症等ト共二癌前騙症ナル章二分類セ

ラレタレドモ三惑多敏ノ報告者ニヨリ，例之

Superficial Epithelioma，（シルト）， Dermatosis

epitherialis circumscripta chronica eccematiformis

（ポリジヅチエル），Ordinary Ekzema（カポシ

ー），：Blastmycosis（ファブリー）， Carcinoma

epitheliale（カルグ）等ノ如ク種：々ノ名稻ヲ以テ
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呼パレfi ＝多激ノ研究護表アリタリ．

 然ルニ現今：Paget二二ナル疾患バー一般二三メ

ラレテ居ルモ唯其ノ本態二關シテハ諸説高話ヅ

テ未ダー致スル所ヲ知ラズ．

 即チ病因的二見テハ寄生真読，細菌説，慢性

機械的刺戟説アリ．叉獲生學的＝ハ眞皮第一次

融化読及ビ表皮細胞，腺細胞，色素細胞攣性説

ノ2読アリ．更＝共ノ本態論二至リテハ炎暴

説，癌腫読，特異疾患説ノ3読アリ．

 而シテ現今ニアリテハ特異疾患読印チ癌嘗胆

症ナリト設ク者共ノ大牛ヲ占ムルモ尚ホ最近再

ビ本症ノ本態ヲ漁獲性癌腫三二麟スル二者相出

デ甚ダ錯雑混蘭Lノ駄態ヲ呈セリ．

 然ルニ余等ハ最近本症ノ2例二遭遇シ偶々手

術的二除去シ病細部ヲ組織更訂二詮索スル機禽

ヲ得タリ．依ツテ上記諸問題ヲ論ズル心窩ツテ

何等カノ参考トナルヲ信ジテ報告シ更＝大方諸

賢ノ批判ヲ仰ガントス．

第2章實

 第1例・患者 長○たん 58歳，女，職業，無シ．

 既往症 生來健ニシテ外患ヲ知ラズ。15歳ニシテ初

嵐來潮シ以來正整ナリシ’モ50歳ニシテ閉止セリ．20歳

二結婚シ7人ヲ分娩セルモ常二正常ノ経過ヲ取レリ．

特報乳腺炎，垂氷ノ如キ疾患二心リタル事ナシ．

 家族歴 家族的二悪性腫瘍ilEビニ結核等ノ疾患ヲ認

メ得ズ，

 主訴 右乳房ノ腫瘍形成．

 現病歴 約5年前何等認ムベキ動機ナクシテ右側ノ

乳頭一一部三盛シ顕要何等自盛的症状ヲ軽業ザリシモ上

記護赤ヲ氣懸トシ，署師ノ診断ヲ乞ヒタルニ軍ナル漏

疹様ノ者ナラソトノ拳闘ノ下二回鯨二渉リ治療ヲ受ケ

タリト言フ．然レドモ該護赤ハ消遽セズ爲訳詩ノ後ハ

其ノ儘放任ノ賦態トナレリ．然ルニ患者ハ其ノ後時々

患側乳房二輕度ノ廣痒感並ビニ痙痛ヲ訴フルニ至リ且．

該護赤ハ時ニハ常態ヨリモ顯著トナリ，或ハ時二却ツ

テ消退セル感アリ．然レドモ今ヨリ約2箇年牛前頃ヨ

リ之ノ護赤ハ漸時籏大スルノ傾向ヲ取り，殊二約1ケ

年牛前頃ヨリ可ナリ急速二乳頭周團二鑛ガリ，其ノ後

患側乳房二硬キ結節檬ノ腫瘍形成ヲ認メ，本腫瘍モ亦

漸時其硬度及ビ特二其大キサヲ増大スルニ至リ終二型

外來ヲ訪レルニ至レリト言フ．

 現在症

 一般所見，盟格榮養共二良好ニシテ全身皮膚ハ局所

ヲ除キテハ僅カニ貧血性ニシテ且乾燥スルモ浮腫並ビ

ニ漏疹ハ認メズ．顔貌尋常ニシテ頭部及ビ二二二化ナ

シ．

 呼吸ハ安静ニシテ20ヲ算シ胸腹型ニシテ，脈搏ハ70

ヲ算シ整，且大サ中等度大日シテ緊張良好チリ．舌ハ

ー般二僅カニ乾燥シ且甚ダシギ自色ノ看苔ヲ衣スルモ

験 例

咽頭並ビ他ノロ腔内二攣化ヲ認メズ．爾側頸部並ビ＝

上，下鎖骨窩二於テハ異常ノ淋巴腺腫脹ハ認メザルモ

右腋窩淋巴腺ハ腕豆大乃至大人小指頭大二腫脹スルモ

ノ3個ヲ認ム，

 心臓二於テハ其大キサ尋常ナルモ心音僅カニ不純ニ

シテ，爾瓦燈ニハ認ムベキ攣化ナシ．

 腹部ハ膨満或ハ腹筋ノ緊張及ビ特二静脈ノ鑛舌打ナ

ク肝臓脾臓亜ピニ腎臓ハ鰯知シ得ズ．

 隠題鼠膝部二異常ノ淋巴腺腫脹ナク，四肢ニアリテ

ハ機能及ビ感畳障碍ナシ．

 血清反影ワK，マ氏，村田氏秘事共二陰性ナリ．

 尿，糞便二異常ナシ．

 病竈部肉眼的所見

 右乳房二於テ乳馬脚陥浸シ甚ダ萎縮シ，僅カニ痕跡

的二存在スル幻聴ニシテ，周園ノ乳量部モ亦縮小シ一

部表皮剥脱シテ眞皮層ヲ露出セル部アリテ乳膚ヲ申心

ニシテ，深紅色｛黒潤性ノZド面的淺キ靡瀾面存在シ該部

ヨリ多少ノ分泌液アリテー部ハ凝固シテ結痂シタル部

分又僅カニ出血セル部分アリテ，血液ノ凝固物ヲ附着

セル物アリ．此等ノ攣化ハ乳虜ノ下内方及ピ上外方部

特二甚ダシ．初診時該｛黒日擁海部ノ大サバ圏示セル如

ク縦径約2糎，横径約1糎孚ニシテ甚ダ不規則ナル形

ヲ示シ，而モ申央部ハ物質敏髄虫ョリ僅カニ板状二凹

ミ居ルモ，周桑ハヤ・高マリテ可成り強キ浸潤ヲ呈シ

不規則ナル淺キ小サキ堕火ロ状ヲ呈ス．

更ニソノ周團ハ板状ノ浸潤部二移行シ赤銅色ヲ呈シ

乾燥シテ色素沈着甚ダシク，僅二凹凸ヲ認ム．病竈部1

全腿ノ大キサハ縦径約3糎牛，横径3糎牛：ニシテ周團

ノ健康皮層トノ境界ハ不規則ニシテ，周御門向ツデ略

放射朕二籏ル感アリ．
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  淡赤銅板状部（縦，横径共3糎牛）

  肉眼的所見及ピソノ大キサ

 二二乳房ノ上外方四分ノー一部♪乳量外縁ヨリ右腋窩

二二ツテ約2糎離レテ大キサ約鶏卵大ノ硬結アル腫瘤

形成ヲ認メ，且此麗ヨリ右腋窩二至ル二二索賦二僅カ

ニ硬結ヲ以テ移行スルモノヲ認ム．該腫瘤ハ歴痛ナク

皮膚トハ癒着セルカノ感アルモ下界部二野シテハ容易

二移動性ナリ，爲メニ乳房ハ著ルシク攣形シテ上外方

＝引キ上デラ？テ，左側乳房二比シテ高位二位スル朕

態ヲ呈ズ．（鳥眞及ビ三二参照）自畳的ニハ局所二輕度

ノ掻痒感並ビニ時二鈍痛ヲ訴フル以外ニナシ．

 右側腋窩淋巴腺ハ碗豆大乃至大人小指頭大二腫脹ス

ルモノ3個存在スルモ歴痛ハ謹三軸ズ．

 診繊 右乳房「ページエツト」氏病．

 手術及ビ術後維過

 α1％「ヌペルカイン」局所雁弊ノ下＝右乳臓ヲ申心

二千腋窩二向ツテ，斜二紡錘状ノ皮膚切開ヲ加へ廣ク

右大胸筋及ピ小胸筋ヲ俘フ，右乳房切鰍術煎’ビニ右腋

窩淋巴腺掃蕩術ヲ施シ，廣ク周園ノ淋巴管及ピ脂肪組

織ヲ出來得ル限り掃蕩シテ，一＾次的皮膚縫合ヲ行ヒ，

以テ無菌的創傷治療法二準々リ，

 手術時所見トシテ乳房ノ淋巴管ハ硬ク索欣二肥厚

シ，且僅二周團ト癒着セル感アリ．乳房ノ外上方四分

ノーノ部分二護生セル腫瘤ハ椙當硬ク叉右腋窩淋巴腺

ハ大人小指頭大或ハ碗豆大二硬ク腫脹セリ，

 術後ノ樫過ハ極メテ良好ニシテ，術後9日ニシテ全

扱綜ヲ終り2・三欠的創傷治癒ヲ螢メリ，術後14日ニシテ

治癒退院セリ．

 病竈部ノ組織學的所見

 一般二表皮ハ肥厚著ルシク且乳騰髄トノ境界ハ甚ダ

不規則ニシテ，或ハ長ク眞皮内二突入シ，時ニハ相連

絡シラ：粗キ網朕ヲ呈スル部アリ．肉眼的二言欄ヲ呈セ

ル部ハ所k角質層ハ剥離又ハ消失シ，痂皮ヲ形成セリ

ト見ユル所ハ角質層肥厚セリ．穎粒層二十リテモー般

二肥厚シソノ細胞ノ配列及ピ形態，大小翌々不同ナ

リ．最モ著ルシキ攣化ハ「マルピギー」氏層ニシテ著ル

シク肥厚シ不正形ナル大小ノ突起状ヲナシ深恥部二侵

入シ，何レモ細胞ノ重積スルヲ認ム．該部ノ上皮細胞

ハ大小極メテ不同ニテ轡形，欄桝形ノ者多ク所・々多角

形等二厘i排セラル・アリ．原形質二憲ム者多クソノ配

列甚ダ不整ナリ．撃砕鵬弓形或ハ圓形ニシテ2乃至3

個ヲ有スルモノアリ．核染色膣著シク濃i染スル者多キ

モー部泡沫朕粗大ナリ．且本層内二於テ細胞ノ内外二

浮腫ヲ呈セル所多ク，且ツ最モ注意スベキハ圓磐戸ハ

稀二等圓形ノ限界極メテ明瞭ナル周團ノ尋當表皮細胞

二比シテ甚ダ大ナル，細胞膿甚ダ透明ナル細胞が比較

的散在性二野ハ2乃至3個集籏シ存在スル事ナリ．該

細胞ハ原形質豊饒ニシテ可染質少ナク牛等無構造様ニ

シテ時二室胞化セルラ見，四四1乃至2個ヲ有シ核染

色膣著ルシク濃染シ，且ツソノ量ヲ増シ叉核分裂像ヲ

塗残ルモノヲ時二干肉ルモノニシテ，所謂ページエヅ

1・氏細胞ニシテ，特二靡瀾部二著明二存在シ，穎粒暦

及ビ時ニハ角化下甑モ混在スルヲ認ム．

 乳頭層及ビ乳頭下層二野ケル著明ナル攣化ハ炎衝姓

1化ニシテ，部チ小弓形細胞，淋巴球，「プラスマ細胞」

等ノ甚ダシキ浸潤アリテシカモ表皮二男ケル堺町ノ程

度二時ジデ攣化二四重アルヲ認メラル．更二下層二至

ルニ著ルシキ結締織及ビ脚力繊維ノ増殖及ビ小血管並

ビニ毛細管ノ新生ヲ認メ得ラル．

 更二之レ等ノ増殖セル揮力繊維結締織二園纏セラレ

テ長蒲門形1少数ニハ梢・々門形二輸乳管ヲ見ラレ，管

壁ノ圓柱細胞ソノ形甚ダ不規則ニシテ核i染色モ悪ク，

大小不同ニシテ癌腫化シ，場所ニヨリ周全組織内二侵

入スルヲ認ム．

 乳腺部二在リテハ細胞ハ尋常細胞ト異り，形及ビ大

小甚ダ異りソノ配列モ不規則ニシテ染色一般二同襟不

良ニシテ，核分裂ヲ時二見ルモノァリ．叉一部ハ増殖

セル揮力繊維ノ聞二野アチヌスヲ見ルモ関下ハ甲張セ

ルモ年暦ソド充唄セル朕態二鋏クナル者アリ．

 此礎二最そ注意スベキハ乳嘱表皮ヨリ大韓乳管ヲ経

テ更二小輪乳管二形ル間ノ攣化ニシテ，表皮二等ケル

上記ノ攣化ハ最モ著明ニシテ甚ダシク，更亭之レニ千

思ル炎衝性小弓形細胞及ビ淋巴球，「プラスマ細胞」ノ

浸潤モ亦最モ著ルシク，更二大輸乳管二：於テ管壁ハ細
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草卒ク癌腫化シ不規則ナル三昧細胞ニテ管腔ハ殆ソド

充鎭セラレル程度二細胞増殖セルラ理由，シカモ小輪

乳管二比シテソノ癌腫化セル程度甚ダシ．之レ等ノ状

態ハ都チ表皮ヨリ大輪乳管ロヲ経テ大輪乳管ヨリ，更

二小輪乳管二至リ更二深部乳腺部へ攣化が順i欠回暦ヨ

リ下層二三ビ進行セル檬ヲ示セリ．

 臨肱的二深部二腫瘍トシテ燭レタルモノ・組織學的

所見ハ完全ナル腺癌ノ檬ヲ呈ス．師チ形状，大小甚ダ

不同ナル細胞ノ腺癌辞彙が増殖セル間質ニヨリ團繧iセ

ラレ，叉海草賦二多数ノ癌胞巣相連絡シテ存スル所ア

リ．更正胞巣ノ周團ニハ僅カニ小圓形細胞及ビ「プラ

スマ細胞」，淋巴球ノ四度ノ浸潤アリ．癌細胞胃腺細

胞ノ性状ヲ有ス．（附圖参照）

 第2例：患者 門門菓，43歳，女，丁丁族．

 家族歴 父方，母：方ノ租父母ハ老衰ニテ死亡シ爾親

ハ健全．夫ハ55歳ニテ健全ニシテ，子供ハ6人制ルモ

絡ベテ健全ナリ．近親二癌腫等二罹リシ者無ク，結核

性及懲毒性疾患モ見ズ．

 既往歴 出産ハ李滑ニシテ母乳ニテ育チ，麻疹ヲ経

過ス．生來健全ニシテ著患ヲ知ラズ．16歳ニテ初経來

潮シ以來正i整ニシテ持se 3－4日，19歳ニテ結婚シ6

入ヲ分娩シ，母乳ヲ以テ育テリ．患者ハ煙草3酒ハ用

ヒズ．性病ヲ否定シ乳腺炎二罹リシコト無ク叉乳房二

外傷ヲ受ケタルコトモ無シ，唯昨年攣形性脊椎炎ノ診

蜥ヲ受ケタル事アリ．

 主訴 左乳房ノ腫瘍形成．

 現病歴

 約4年前頃ヨリ左乳騰ノ部二原因ナクシテ鞍裂ヲ生

ジ，分泌物ヲ排泄シテ該部ノ皮膚面ヲ淑潤セリ．輕キ

廣痒感アリテソノ後皮膚ハ漏疹様ニナリ痂皮ヲ生ジ，

四二痂皮ハ睨落シテ鮮紅色ノ肉芽面ヲ有スル潰瘍ヲ生

心リト．其ノ後年痂皮ヲ生ジ響胴痂皮が脱落シテ潰瘍

ヲ生ゼシ事ヲ繰返セリト云フ．而シテ其ノ潰瘍面ハ漸

次鑛大過ルモ自畳的肝腫何等ノ障碍が無ク唯今痒ヲ惑
 ぬ
ゼシノミナリシ爲，其ノ錨放置セシモ本年5月中頃入

浴中二左側ノ乳房二腫瘍ノ存在セルラ野山シヲ以テ我

外野ヲ訪レタルモノナリ．

 現 症

 身長骨熱中等ニシテ皮下脂肪組織筋肉ノ護達ハ概シ

テ良好ナラズ．顔貌ハ正常，皮膚ハ漏「1．暖ニシテ黄疽，

護疹浮腫等ヲ見ズ．

 呼吸敷22ニシテ安静，胸腹型，版搏ハ80ヲ敷へ緊張

良ク整調，食慾，睡眠良好，瞳孔爾側正常ニシテロ腔

二攣化ナシ，頭部二礎形等無ク頸部及ピ上下鎖骨窩二

於ケル淋巴腺ノ異常腫脹ハ認メ得ズ．胸部断見トシテ

心臓，肺臓ニハ異常ナク腹：部モ正常ナリ．脊椎ノ「X

線」所見ハ二形性脊椎炎ノ陰影ヲ呈セリ．反射異常ナ

ク糞便，尿共二正常，ワッセルマン」氏反慮，「村田」

氏反回，「マイニッケ」氏反乱二二陰性ナリ．

 益五二所見トシテ，赤血球数412×104，白血球en 6300，

白血球百分率，盛基性細胞0．0％，「エオジン」嗜好性

細胞4．C％，申性嗜好性白血球66・0％（桿駄核5・0％，分

系核61．0％），淋巴球24．0％，大軍核型60％，血色素

量75・0％（「ザーリ」氏法）．赤血球沈降速度測定（「ウ＝

スターグレン」調法）ハ1時聞20，2時間46，24時間

120ニシテ中等慣22ナリ．

 局所，々見トシテハ左乳房二男テ乳騰ノ下部ノ乳輩部

二鮮紅色ノ淑澗セル潰瘍ガー部痂皮ヲ俘ヒテ乳虜ノ周

團ヲ孚弓形ヲナシテ存在シ乳虜馬下三二牽引セラレテ

萎縮シ居レリ．漏三部ハ健全ナル皮膚トノ隈界が比較

的明ラカニシテ周圏ノ皮膚二叢赤汐ノ他ノ炎症朕態ハ

無シ．

 伺患側ノ乳虜ハ健側ノ乳虜ヨリ高位ニアリテ小形ナ

リ．

 燭診スルニ潰瘍部ヨリヤ・距リタル側方ノ上下四分

ノー部二2個ノ：鳩卵大ノ腫瘍存在シ硬度ハ硬ク表面ヤ

・凹凸ニシテ限界ハ分明，自明井井ビ墜痛ハ全ク無ク

皮膚トノ癒着アルモ下部組織トハ癒着セズシテ移動性

ナリ．

’爾側上下鎖骨窩及ピ右腋下窩ニハ淋巴腺ノ腫脹ハ認

メザルモ，左党下窩二小指頭大ノモノ2個及ビ畔豆大

ノモノ1個月燭ル．

 鈍甲 左乳房「ページエツト」氏子．

 手術及ビ術後経過

 0・1％「ヌペルカイン」局所麻痺ノ下二皮切ハ左乳臓

部ノ腫瘍ヲ中心トシテ左腋下窩二向フ尉位卵圓形切離

ヲ行ヒ，左乳房切断術虹ビニ左腋下窩淋巴腺掃蕩ヲ施

行セリ．

 術後ノ経過良好ニシテー・B＃創傷ノ化膿ヲ見タルモニ

訳的創傷治癒ヲナシテ退院セリ．

 病竈部ノ組織學的所見

 健康部皮膚ト漏潤セル皮膚病攣部トノ境界切片ヲ

「ヘマトキシリソ．エオジン」染色法及ビ「ワイゲルト」

氏聴力繊維染色法ヲ以テ検鏡セリ．

 表皮ハ概シテ肥厚シ潰瘍ヲチセル附近ン部ノ角質窟

ハ剥離又ハ消失ス．穎粒層モ肥厚シテ細胞ノ配列，形

態，大小不同ナリ．乳頭部ノ境界不鮮明ノ所アリ，著

明ノ璽i化ハ「マルピギー」氏層ニシテ著シク増殖肥厚シ
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該部ノ細胞ハ其ノ大サ不同ニシテ配列不整ナリ．核ハ

轡形叉ハ欄圓形ヲ呈シ原形質二野ム．所々二所謂「ぺ

罫ジエツト」．氏細胞存在シ且此ノ細胞ハ穎粒追山モー

部混在スルヲ見ル．叉核分裂像著明ニシテ大小不同ノ

癌腫化セルモノヲ認ム．   ，

 三冠ノ攣化トシテハ圓形細胞，「プラズマ細胞」，淋

巴球ノ浸潤ヲ認メ慢性炎症像ヲ示ス．尚ソレヨリ下層

二至リテハ結締二二ピ弾力繊維ノ増殖アリテ小血管及

ピ毛細管ノ新生ヲ認メ得ルナリ．而シテコレラノ増殖

セル結締織二團緯セラレテ長雨圓形ノ輸乳管ヲ認メ乳

腺部ノ細胞ハ其ノ形，大小異リソノ配列モ不規則ニシ

テ染色モ不良ナリ，叉核分裂ヲ見ルナリ．

 乳房内深部腫瘍切片ヲ樵スルニ形朕，大小不同ナル

細胞が不規則二配列シ，間質ノ増殖ト相侯ッテ三三集

ヲ形成．ス．尚二丁藁ノ周wa ＝ハ慢性炎症像ヲ示ス細胞

浸潤アリ，（門守参照）

第3章乳房ページエツF四病研究二關スル文融梗概

 緒言出於テ概説セル如ク校訓’Pagetガ乳嚇乳

湧二極ク．慢性二維過スル皮膚漁疹様ノ隠事が早

晩癌腫二移行スル事實，及ビ姦曲疹ハ如何ナル

薬疹療法モ効果ナクー進一退反復シ，シカモ輕

度ノ疹痛或〉、盛痒感ア7L ＝過ギザルヲ報告セ

リ．爾後組織學的検査ヲ初メテ爲セルハThin，

Schweitzn｛tz，及ビ1）uhrin9， Wile， Darier等ノ

研究ニシテThinハァル糖化ノタメニ原獲性輸

乳管癌腫悪露シ，皮膚疾患ハ普通ノ漁疹ニアラ

ズシテ輸乳管表皮細胞ノ癌歌態ニヨリテ惹起セ

ラ「レタル皮膚ノ炎衝性刺戟歌態ナリト言ヒ，

Duhring及ビWile（1884），ハ皮下乳嚇部ガ，

粘液暦細胞ノ下方増殖スルニヨリテ，侵襲セラ

ル・ヲ力説』シ本疾患ハマルピ広田氏暦’二項マル

異常上皮細胞増殖ヲ基トシ績獲的二輸乳管＝蔓

延シ癌腫化シ，更二逆縛シテ皮膚面二廣ガルモ

ノト論ケリ．特二Darier（1889）ハ其ノ経過ヲ

2期二分チ第1期ハ皮膚ノ全層ヲ止メルモ表皮

ノ構造ハ透明大細胞ニテ破壊セラル・モノ，第

2期ハ表皮暦完全二破壊セラレタルモノナリ．

而シテ彼ハページェツト氏細胞ヲ寄生轟Cocci－

dien ト考へ之ヲ Psorospermienノ表皮内侵入

ニヨリ細胞ノ攣性ヲ來タスモノト説明セリ．之

レニ類似ノ研究ヲWickhamモ亦焚表セリ．更

二後年「Fabry及ビTrautniann（1904）ノ・酵母菌

ノ1種Blastlnycosisニヨル猫立ノー疾患ニシテ

漁疹ニアラズ，叉普通ノ意味＝於ケル癌腫，上

皮腫瘍＝アラズトナシ癌腫形成櫛歯績的ナルモ
ノ’ iリト言ヘリ．

 ：LaD9（905）モ亦寄生錨読ヲ支持セルモ其ノ本

態二關シテハ追求セズ唯ダ猫立ノ疾患ニシテ彼

ハ限局性扇面様表皮細胞攣性症ト言ヘリ．叉

Kaposi（1903）ハ本症ヲ尋常慢性漁疹ト三主シ

Thomas Jacksonハ本症ヲ病理的＝pハ悪性言言

性皮膚炎トシテ乱立セル疾患ト考ヘタリ．他方

Unna（i894）ハ口脇トモ癌腫トモ異ル1ツノ直

立セル疾患ト見徹シ最初悪性ナラザルモXero－

derma pigmentosa二比シ得ベキ癌腫先駆症ノ

1ツト見，最多ノ場合二癌腫獲生ゾ素地ヲナス

ト言ヘリ．Lindt（1894）ハ表皮細胞ノ攣性及ビ

正常表皮細胞トノ移行型ヲ認メタリト言フ．

 更二Darier（1902）モ一読ヲ翻シペP・ジエツ

ト氏細胞ハ攣性表皮細胞ナリト論断スルニ至レ

リ．尚ホ・Karg（1892）ハ本症・・：最表在性叉ハ最

      の血忌性癌腫ト考フベキr一シテ透明大細胞ハ第1

癌細胞ナラント言ヒ，靡欄部ハ定型的表皮癌ノ

形ヲ呈スト述べタリ．Ehrhardt（1900）， K：rogius

（1904）モ此ノ読二賛，成シ，EhrhardtハペPtジェ

ット氏細胞ヲ第1癌細胞トナシ癌腫ハ被包表皮

細胞ヨリ出デタル者ニシテ原獲性皮膚癌ノ1種

1・認メ，：Krogiusハペt・一一ジェツ1・氏病ノ特有ノ

二化ハ上皮暦内ノ細胞二化ニアリトシ此ノ細胞

ニヨツテ癌腫が無生スルコトヲ説ケリ．

 雷門Jakobaeus（1904）ハページエツト氏病ハ

最初ヨリ癌腫トシテ起り輸乳管ノ上皮細胞ヨリ

室生スルモノゴシテ表皮ノ攣化ハ腺癌ノ層内侵

入増殖二基・クト言フ．此ノ読二封シテRibbert，

Schambacher， K：yrle， Hirsche1， Reuter等賛成
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セリ．印チ之レ等ノ曝者ハ乳鋲内ノ輸乳管叉ハ

深部二最：初癌腫が原潜シ表罫及ビ深部二世紀

リ從ツテ表皮ノ回雪ハニ次的ナリト言ヘリ．

Aschoffモ亦此ノ説二從ヘリ．我が國二於テモ

下口，田代ノ爾氏ハ乳腺粉乳管ヨリ癌細胞が表

皮内二侵入シ眞皮内ノ循環障碍ニヨリ攣性ブ起

セル者ナリト読ケリ．而シテKyrleハペ“・…ジェ

ット氏細胞ハ病理學的二扁平上皮細胞癌，圓柱

細胞癌ノ何レヨリモ起り得ル者ナリト述べタ
リ．

 K：reibich（1911）ノ、全ク猫特ナル説ヲ獲i表シ

ページエツト氏細胞ハ細胞ノ化生ニヨル黒色素

細胞が色素形成能州ク失ヘル：者ニシテページエ

ツト氏病理1ツノ扁平黒色素細胞癌ナリト述べ

zielerモ亦類似ノー説ヲ立テタリ．

 以上ノ如ク是等諸顎脚漸次諸声ヲ立テ・未ダ

麟一スル所ヲ知ラザルモ陛下者ノ見解四馬キ之

レヲ大別スル時機大罷慢性漁疹読，細菌寄生轟

読，眞性腫瘍説，‘癌前騙難読ノ4説二分類シ得
ぞ

ヘシ．  。

 而シテページエツト氏病ノ最モ特有ナル攣化

ハページエツト氏細胞ノ出現ナル事實ニシテ現

今之レニ樹シテ異論ナキモノノ如ク從ツテペ氏

細胞ノ本態コソバ本症解決ノ鍵ナルベシ．サテ

重ネテペ氏細胞二：就テ文献二徴スルニ，Kehler

ハペ氏細胞ハ表皮二於ケル退行性帯化ノ生産物

ナリト説キHannemtiller及ビ：Landoisハ緩i慢

ナル深部癌腫形成昨旦り表皮暦ノ養液四二影響

シ病竈皮下組織ノ滲出物過多ヲ來シ爲メニ「オ

スモージスゴト「ヂオスモージス」トノ卒衡障碍

ニヨリ表皮細胞膨化1ンテ所謂ぺ氏細胞ノ型ヲ取

一ルモノナリト読キ，DarierハDysker琶tosisヲ

本病特有ノ症欣ナリトシペ氏細胞ハ異歌角化ノ

生産物ニシテ必ズ癌腫二移行ズルモノナリト構

セリ．

 又Pautrierハ乳腺癌ナクシテペ氏病無クst

ぺ氏細胞ハ乳腺癌ノ表皮内二三ケル「メタスタ

ーゼ」ナリト言ヘリ．

 近時Willi Arndハペ氏細胞＝多量ノ「グリコ

ゲーン」ヲ有スル事實ヲ今明シ更ニペ氏病＝於

ケル眞皮暦ノ早筆性願解ハ「グリコゲーン」分解

ニヨリ盛ンニ乳酸ヲ生成スルタメニ惹起セラル

，・モノナリトノ見解ヲ黙黙セリ．叉Ehτhardt，

Karg等ハペ氏細胞ハ癌細胞二進ム過渡期二鵬

スルモノナリト主張シ，Zielerハ表皮細胞分化

機轄逆行シテ非分化ヲ來タシ師チ腫瘍化二等ヘ

ルモノトナセリ．∫acobaeUSハ腺癌細胞表皮内

韓移読ヲ主張シペ氏細胞ハ「ク・ラトビアリン」穎

粒及ビ角化ヲ示サズ，EPチ表皮細胞トシテヨリ

モ腺細胞性タルヲ思ハシメ叉爾者ノ移行型ヲ見

ズト言ヒ，Schambacherモ直接腺癌胞巣ト甲羅

アルヲ認メタリト言7．

 關口氏ハ皮下二於ケル輸乳管ノミナラズ輸乳

管開口端既二癌腫化セリト認ムベキが故＝yu ＝

直接セル表皮暦・・殊二多型見ラル・活力尊墨セ

ル非角化細胞ハ當然前者二基ク腺癌細胞ノ甲皮

肝内侵入ト見倣スヲ合理的トス・ト観1ヶり．・

 EPチペ氏細胞二關スル見解モ亦上記ノ如ク逼：

々ニシテ書例二於ケル病攣が果シテ表皮其ノ者

ノ増殖並ビニ榮養障碍ニヨル特別疾患ナリヤ，

或ハ深部癌細胞ノ表皮内二於ヶル輔移ナリヤニ

就キ議論百出シ諸説一一致ス＞v所ヲ知ラズ．

第4章総括並二考案

 第1例川西病以來約5ケ年ヲ第2例ハ4ケ年

ヲ経過セルモノニシテ自畳的二輕度ノ癌痒感時

二痙痛並＝ zamaz ＝ u・ル不快感ヲ訴フルノミニテ

臨林的二其ノ経過普通疾患・ト甚ダ異レリ．帥チ

歩引乳最二獲赤ヲ生ジ靡燗面ヲ形成シ，次二痂

皮ヲ作りテ治癒セル1伏態トナリ甚ダ長キ慢性漁

疹様ノ経過ヲ取り，シカモ是ノ如キ経過症歌ヲ

数回繰り返シテ治癒セリト思ハレ’タル所モ共ノ

痂皮ヲ剥離スル時再ビ底面鮮紅色ナル靡暗面ト

ナーJ Aa治スルニ至ラズ．是ノ如クー進一退ノ経

過申第1例ハ今ヨリ約1ケ年牛前項ヨリ病臥其

ノ進行速度ヤ・大トナリ，更二1年前頃患側乳
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房ノー部二硬キ結節様腫瘤ヲ認メタル者ニシテ

第2例ニアリテハ偶入浴中二腫瘍ヲ獲見セル者

ニシテ腫瘍ノ護生セル時期ハ不明ナルモ共二全

身悪液質ノ徴候ヲ見ズ．

 病理組織學的＝最：モ著明ナル攣化ハ患部表皮

＝於テ表皮全罷ノ肥厚及ビ角質暦ノ肥厚（靡欄

部ニハ存在セズ）著シク，乳頭暦部二於ケル眞

皮内ヘノ侵入ハ甚ダ不規則＝シテ境界著シク餓

ル、ヲ認ム．玉目注意スベキハ「マルピギー」氏

層二於ケル境界明瞭ナル透明大細胞，印チペ氏

細胞ノ存在及ビ歯軸層二於ケル上皮細胞ノ不塾

型，不同，配列ノ混齪，時’二核分裂像ヲ認メ悪

性癌腫細胞二近似セル1伏態ヲ示ス事ナリ．

 之レ等ノ表皮ノ攣化二部ジ乳頭暦及ビ乳頭下

層二百テ著明ナル小圓形細胞，「プラスマ細胞」，

淋巴球等ノ浸潤アリテ更二下暦二至ツテ弾力織

維及ビ結締織ノ著明ナル増殖アリ．且是等ノ聞

二小血管及ビ毛細管ノ園生甚ダシキヲ認ム．

 表皮病竈部ヨリ離レタル所二獲生セル腫瘤ヲ

見ルニ聞質ノ増殖セルモノ＝園続セラレテ大小

ノ腺アチヌス形ヲ呈セルモノ，又腺胞集ヲナセ

ルモノ，帯歌調多数ノ製革蓮絡シテ存在スルア

リ．此ノ細胞ハ尋常ノ乳腺細胞ノ形ヲ呈スルモ

其ノ大小，形態不同ニシテ配列モ亦不規則ナ

リ。且ツ染色一般田園ク時二核分裂像ヲ認メル

アリテ完全ナル腺癌腫ノ歌態ヲ示ス，胞集周園

ニハ前記面出時二見ルが如キ小園形細胞，「プラ

スマ細胞」，淋巴球等ノ浸潤著明ナリ．

 サテ以上ノ本2例ノ所見二基キ更二之レヲ丈

融二徴スルニ現今本症二關スル諸説ヲ分類スV

バ，次ノ5読ヲ代表シ得ベシ．

 1．慢性漁疹読（Kaposi一派）

 2．細菌寄生錨読（Darier，’Fabry， Trautmann）

 3．他疾患ノ徴候トシテノ漁疹様攣性論

   （Ely， Vignalo－Lutani）

 4．癌先駆症読（Uhna， K：arg，：Lang等）

 5．原獲性癌腫読（Kreibich， Thin，Jacobaeus）

 而シテ慢性漁疹説二於テハ表皮全盛破壊セラ

ル・事，及ビ表皮暦内筋細胞ノ異歌頭ニペ氏細

胞ノ存在ヲ見ル事，輸乳管若クハ皮膚腺管ノ細

胞増殖，癌腫攣性等ハ何レモ漁疹＝ハ見ラレザ

ル所ナリ．叉角化ノ傾向ヲ示ス明瞭ナル被包表

皮細胞＝アラズシテ不全角化細胞ナリ．而シテ

諸種ノ臨豚的所見ニヨリ此ノ読一封シテ多クノ

三舟アルモ余等ノ2實駝例二於テモ是等ノ反忌

事實ヲ殆ンド総テ認メタリ．

 叉本藍が他疾患ノ徴候トシテ漁髄液攣化ヲ呈

ズルト言フ説二劃シテ，其ノ1ツハ良性腫瘍が

周園組織＝1種ノ炎衝性刺戟ヲ與ヘル爲メ四生

ズル者ナリト言フ説（Ely）及ビ末梢祠脛炎読

（Vignalo一：Lutani）アルモ是等ハ其ノ根出最モ薄

弱ニシテ今日之レヲ容ル・人殆ンドナク，余等

ノ症例二曲テモ全ク異りタル歌態ヲ呈シ且其ノ

経過中二於テモ主力・ル事實ヲ認メタルコトナ

シ．

 更二細菌寄生碁手常在リテハ最初Darierガ

主張セルモ彼自身モ後年自読ヲ醗シテペ氏細胞

ハ表皮攣性ノ細胞ナリ小言ヘル如ク叉其ノ粗糠

モ薄弱ニシテ多クノ反劃読及ビ相異ル事實存在

シ今日二野テハ之レヲ信ズル人ナク殆ンド歴史

的古物タルノ感アリ．

 本症ノ本態が癌前方症ナルカ或ハ原義性癌腫

ナルカニ就テハ現今多クノ論アリテ決定セズ．

印チ癌先駆症読ヲ主張スル人々ニァリテハ，

 i．皮膚漁疹様攣化ノ輩猫存在スルが如ク見

ユル時期屡々飴リニ長期二藍ル事．

 ii．漁疹期二硬結浸潤，淋巴腺心移長期間認

メザル事，帥チ懇性腫瘍し思川レザル事．

 iii．其ノ経過中腫瘍形成ヲ分界的＝認メル

事．

 fv．腫瘍ハ皮膚攣化部ト相恩ノ闇隔アル：部二

形成サレル事．

 v．表皮層及ビ皮下ノ攣化バー種特徴ヲ有シ

漁疹トモ癌腫トモ無明シ難キ事．

 vi．疾患が表皮二藍マルト見ラル・出刃ラズ

糠護スル腫瘍ハ殆ンド総テノ場合腺細胞癌ナル

コト．

 以上ノ如キ所見s基キ之レハ着膨性癌腫説ナ

ラズトシ叉ぺ氏細胞ヲ癌腫細胞ナラズト論ケル

人々＝依レバ，モシ癌細胞ナリトセバ長期間二
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亘り散在性又ハ密集的二静止シ，破壊増殖等ノ

悪性度無ク，又臨塗上ノ経過ヨリシテモ不合理

ナリト説ケリ・

 亥下原焚性癌図説ヲ主張スル国々二在リテ山

斗先騙症読二反封シテ日ク，

 i．癌腫機獲ヲ細断セザル漁疹期二於テUZ ＝

輸乳管壁癌腫ノ形成ヲ見ル事．

 ii．起始駄態殆ンドー致セル疾患ニシテ早晩

純然タル軍事歌ヲ国学シ且ツ起始二乳単管二千

硬結（原護性癌ヲ疑ハシムル）アル事．

 iii．漁疹様期闇殆ンド総テ鍮乳管壁細胞ノ増

殖ヲ認メ癌腫化セル事．

 iv． X放射線療i法ガー時的効果：ヲ呈スルニ過

ギズ必ズ再獲叉ハ深部腫瘍ヲ作ル事，

 v．本疾患ノ褒生年齢が癌年齢二世クカ瀬棚

之レニ鵬スル事．

 vi．ぺ氏細胞ノ非定型性，核分裂像，増殖破

壊性等ヲ有スル事．

 vii．置月性輸乳管癌腫二於テ叉皮膚癌，腺癌

胞巣内ゴ散在セル核分裂像ヲ呈スル細胞ハ麗々

ぺ氏細胞ト匠別困難ナル事多キ事．

 viii．本症二於テ細胞増殖ヲ示ス楡乳管ノ傍

樹多激ノ攣化ナキ或叢薄ツテ萎縮セル楡乳管ヲ

見ル．之レ皮膚攣化ヲ癌先駆症トシテー次的ノ

モノト見ル野駆其ノ領域ノ楡乳管ハ何レモ増殖

ノ傾向ヲ示スベキナリ．

 更ニペ氏細胞ヲ癌腫細胞ト見ル人々ハ其ノ細

胞ノ非定型性，核分裂像，増殖破壊等ノ悪性度

ヲ有スルヲ墨ゲタリ．而シテペ氏細胞ヲ果シテ

癌細胞ナリトセバ皮膚原獲性ナルカ，或ハ他ノ．

部ヨリ塗擦セルモノナル眉引就キテハ更二種々

ノ論アリ．

 以上論ジ來タリテ春草ノ實験例二就キテ見ル

ニアル黙黙於テハ明ラカニ前述ノ如ク癌先駆症

ナル黙ヲ思ハシメ，更二叉他方原襲1生癌腫論ヲ

明ラ門出翠柳シメル黙アルヲ認メ，特二孚L馬下

：部及ビ楡乳管壁細胞ノ癌腫化セル歌態及ビ乳嚇

         直下ヨリ腫瘤二至ル下下ハ他部二比シテ悠カニ

其ノ攣化程度甚ダシク且蓮歩スル程度及ビ關係

多大ニシテ且ツ上皮細胞ノ甚ダシキ非定型性，

配列ノ不整，核分裂像ノ存在，増殖破壊性等ノ

悪性度ヲ有スル事ハ明ラ国手癌腫読ヲ思ハシム

ルモノナリ．

 然レドモ本症二日ケル病攣が果シテ癌先騙症

＝分類サルベキカ，或ハ表皮其ノ者ノ増殖並＝

下灘障碍ニヨル特別疾患ナリヤ，無月更二深部

癌細胞ノ表皮二宮移シテ來レル者ナリヤ＝就キ

現今尚ホ議論アリテ余等ハ固ヨリ余等ノ2實験

例ヲ以テ其ノ本態ヲ同質ントスル者ニアラザレ

ドモ本機が諸丈献二示ス如ク長キ期聞所謂癌先

国恥ノ月三態ヲ経過シ最後1二孚L腺癌ヲ鍛獲セル：単

発ヲ認メタリ．シカモ組織學的二上皮細胞ノ大

サ不同，配列ノ不整核ノ大小並ビニ数ノ不

同，核可早発ノ不均等特二有棘細胞暦ノ著シキ

違型的増殖ハ明ラガニ癌腫様ノ像ヲ示スモノナ

リ．

 依ツテ本単願例＝於テハー部所昏晦配置症ヲ

思ハシメ更二他部二半リテハ原襲性癌腫論ヲ思

ハシムル像ヲ呈シタリ．但シ長キ期聞ノ癌先騙

症ナル経過ノ後二明ラカニ乳腺癌ヲ糧獲セルハ

回暦ナリ．

  附．ページエツト淋病ト乳癌1・ノ鑑別

 ぺ療病ノ本態ヲ原護性癌腫ト爲ス時ハ乳癌ト

ノ鑑別モ敢ヘテ不必要且存在セザル筈ナルモ現

今一般ニハペ氏病ナル疾患ノ存在ハ認メラル・

所ニシテ自ラ乳癌性比シテ異ル押脚アリ、而モ

ペ氏病ノ漁疹様期ノミ＝於テハ其ノ匠別易々タ

ル者ナレドモ，長キ重過ノ後二癌腫塗櫛ヲ其備

スルニ至ルモ乳癌ト耳蝉ホ似テ非ナル黙多ク次

＝共ノ標準タル諸鮎ヲ學グレバ，

 1．護生上州者トモ癌年齢二驕シ此ノ黙二於

テ年齢的差異ナク画別困難ナリ．

 II．乳癌．ニチハ先ヅ乳房内二腫瘤ヲ形成シ此

ノ黙二於テペ氏病ノ如ク表面組織ヨリ侵ル・物

二世シ大ナル差異アリ．

 III．誘因的關係ヨリ見ルニ乳癌ハ乳腺炎，特

二番結核性ノ慢性乳腺炎：後二稜生シ易クAnge－

rer氏z依レバ1892例ノ乳癌中142例ハ以前孚L腺

炎ヲ経過セシモノナリト言フ．其ノ他乳癌ハ膿

瘍後二護生セシ疲痕部ヨリ，或ハ輕度ノ頻々反
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復セラル、外傷＝依ツテ起ル事多シ．ぺ氏病ニ

バカ・ル誘因的關係ハ認証難シ．

 Iv．乳癌モ他部ノ癌腫二等シテ比較的榮i養ヲ

侵サレヌガペ跡押ハ更二侵サレズ，獲育ハペ氏

病ハ乳癌二比シ遙カニ緩慢ナリ．

 V．乳癌ノアル場合＝於テ乳嚇カラ黄褐色叉

ハ血檬分泌物ヲ排出スルモ必ズシモ乳癌ノ特徴

＝アラズシテ他ノ乳腺腫瘍ニモ起り得ル．ぺ氏

病二在テハ初メ乳嚇附近ノ淺キ靡燗面ゴリ分泌

分出ヂ，出血シ，或ハ痂皮ヲ作り，再ビ脱落シ

テ創面露出スル醜態が長年月反復スル故乳癌ト

ノ匠博愛リペ氏病慢性靡瀾性皮膚漁疹ト誤ラザ

ル様注意スベキナリ．

 VI，疹痛ノ黙ニチハ乳癌ノ初期ハ多クハ無痛

ニシテ末期二方ルモ無痛ノ事アルモ末期二肩押

部，上騰部田紳経痛撃疹痛ヲ訴フル事多シ．ぺ

氏病モ比較的進行ノ早キ一睡全乳房が膨脹シ叉

孚L房内＝モ腫瘍ヲ作り，而モ乳癌特二腺癌ト同

様ナ経過ヲ取り腋窩淋巴腺二等移ヲ起シ，途二

腫瘍が潰瘍ヲ生ズル時二乳房ノ表面二野熱感或

ハ蜜痒感ヲ起シ且乳房ノ深部二四痛ヲ訴へ腋窩

方面二放散スル事アルモ乳癌デ潰瘍ヲ作ル程末

期二至レバ総禮ノ外観ハ癌腫ノ破壌性張烈ナル

＝比シペ氏病ハ表在性ニシテ大二異ル所ヲ見出

スニ容易ナリ．然レドモ乳癌申結節駄萎縮性ノ

硬1生華押時二数年乃至十数年モ生命ヲ保チ，叉

反無二経過最：モ迅速ナル所謂癌性乳腺炎二1テハ

2乃至3週聞中二全乳房ヲ侵シ1ヅノ明ラカナ

腫瘤形成ヲ爲サズ全乳房が硬キ赤色ノ癌塊トナ

リ恰モ炎衝ノ如キ感ヲ呈シテ数ケ月ノ闇二死ノ

一編ヲ取ル者アル事二注意スベシ．

 以上羅馬的＝肉眼的所見上ノ差異ノ大罷ナル

モ最モ注意スベキハ表皮ノ欝欝及ビ疾病ノ経過

ナルベシ．

第5章 結 論

 1．本症例ノ中1ツハ稜病後約5ケ年ヲ，他

ハ4ケ年ヲ経テ手術的二除去セラレタル左側及

右側ノ乳房「ぺ一ジェット」氏病ノ2例ナリ．

 2．本症例ハ夫々所謂癌先騙期ヲ経テ癌腫二

移行セル者ナリ．

 5．本症例二於テハ敦レモ遺傳的並ビニ誘因

愛機係ヲ認メ得ズ．

 4．各例共其ノ主ナル攣化ハ肉眼的正編乳嚇

乳母ノ獲赤，靡燗，滲出物ノ存在，痂皮等ノ形

成ヲナス慢性皮膚漁疹ノ如クニ経過シ，組織學

的・ニハ表皮有棘暦細胞ノ違型的増殖及ビ特有ナ

ル「ページエツト」氏細胞ノ存在ニシテ，乳頭層

並ビニ乳頭下暦内＝於ケル慢性炎症時二見ル圓

形細胞，「プラズマ細胞」，淋巴球等ノ著明ナル浸

潤更二下暦ニアリテハ弾力繊維ノ増殖及ビ小血

管ノ下生アルヲ認ム．

 5．乳最皮膚罹患部ノ附近二乳腺癌ノ獲生ヲ

見タリ．

 6．乳嚇下部並ビニ輸乳管ハ上記ノ攣化特＝

甚シク管壁細胞全ク癌腫化シ且炎症性小細胞浸

潤モ亦最モ甚シク，而モ乳腺癌部トハ其ノ攣化

ノ程度及ビ連絡ハ他部二比シ著明ナルヲ認ム．

主 要 文 獄

1） Fabry u． Trautmann， Beitrage zur Page，tsche

Erkranl〈ung． （Arch． f． Dermat． u． Syp． Nr， 69，

1904．） 2） Jacobaeus， Uber Pagetsche

Kranl〈heit u． sein Verhaltniss zum Milchdrttsen－

carcinom，（Z． schr． Nr． 12， 19e5．） 3） Kreibich，

Zum VV’esen der Pagetsche Krankheit（Berl． Kl．

W． Schr． Nr． 49， 1911．） 4） Kaposi， Pathologie

u． Therapie d．’Hautkrankheiten． 1889． 5）

Paustier， Pagets disease of the N． ipple． 6）

Sekiguchi a． Taschir・o， Pagets disease of the

（ 272 ］



宮崎・毒木論文藩論 い〉
第 1 圖 第  2 圖



宮崎・青木論：文附圖 （・）

第 3 圖 第 4 圓

第 5 圖

湾適諺講癌魂



宮崎・青本論文附圖 （3、

第 6 圓     策 7 圓

第 8 岡



乳房ページエツト氏病ノニ例二就テ 2111

Nipple． （Mitt． u． d． patholog． lnstitut d． Kaiser；

lichen Universitat zum Sendai． Bd． 1， II． 2， 1922．）

7）關口，ページエツト氏病論．（日本外科學會雑

誌，第5號，第17巻，大正5年．） 8）永堀，乳

腺ページエツト氏病二就テ．（日本外科學會雑誌，
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附 圖 醗 明

 第1圖．第1例ノモノ（右側）．

 第2圖．第2例ノモノ（左測）．

 第3圖．角質暦ノ肥厚，乳頭層ノ不規則ナル境

界，乳頭及ピ乳頭下層ノ炎症性，小細胞ノ浸潤．

 第4圖．輸乳管開ロ部ノ攣化ニシテ他部二比シ

甚ダシキヲ示ス．

 第5圖。輸乳管開口部二於ケル「ページエツト」

氏細胞及ピ癌腫檬攣性ヲ呈スル表皮細胞．

 第6圏．靡欄部二於ケル表皮細胞ノ癌腫檬攣性

及ビ「ページエツト氏」氏細胞．

 第7圖．深蔀ノ睡瘍ニシテ腺癌腫ノ像ヲ示シ結

締織増殖ス．

 第8圖．揮力繊維ノ埆殖ヲ示ス．
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