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抄　　録

　症例は��歳男性．左乳腺腫瘤の精査目的に当科を紹介受診され，乳腺���検査で右乳腺腫瘤も指摘
された．左乳腺腫瘤に対しては針生検を行い����������	
��������

��
��
��と診断したが，右乳腺腫瘤
に対しては穿刺吸引細胞診で�������������	�
���
�����との診断にとどまった．術前化学療法の後，左
乳癌��������	�
�Ⅲ�，右乳癌の疑い���������	
Ⅰに対して，左側��＋��＋��（大胸筋は部分
切除し，全層植皮あり），右側は確定診断をつけるために��を施行した．術後は女性乳癌に準じて術後
化学療法とホルモン療法を施行したが，術後�年半経過したところで肺転移が出現したため，化学療法
を行っている．前立腺癌などのホルモン療法の既往がない同時性両側性男性乳癌は非常に稀であり，文
献的考察を加え報告する．

キーワード：男性乳癌，同時性，両側性．

��������

　　����������	
����
��
�������������	����������	
���
����
	��	�

���
����������������	�
���������
����
������������	
���	�����
��
�������������������	���
��
�
�
���

������
���������������	
�������	
��
��

����������	
������	�
������
　���������	
���	���
�������
�
�����	
����������	
������
�����������	���������
���������	����
�����
������������������������	
�����
�
��������	������������������	
����
������������
����

����������	
����＋��＋���（���������	
����
������������������
���������	�
���
�������
��	��
��������）�����
�����������	�
������
�
������������
����������	�
��
�������Ⅲ��������������	��	
����
��	����
����
����������	
�	���	
��������	��	���	�����������	
�����
����������������������������	
�
��
����������
���

���������	
��
	����
�������
�����	������������	�
�	�����
	�	������	����
���������	�
����
���������
�

������������	
�����

������������������������	�
�����
�
�������
��������������������	�
���
��������

������������	�
�������
������
���
�����������	
���
�	
�����	���	���	��������������������	���
	��������

���������	��	���
��	�����
�����	������������	�
�����
���

�����������	������������	��
��������
����������

�����������������	
�������
�
�����
����������	�
���
�����

���　������　����������	�
��
����
��
�������������������



 は じ め に

　男性乳癌は全乳癌症例の�％以下と稀な腫瘍
であり，さらに男性乳癌中の両側性の頻度は約
���％以下，かつ同時性ともなれば報告も少な
い１）２）．今回我々は同時性両側男性乳癌の�例を
経験したので，若干の文献的考察とともに報告
する．

 症 例

　患　者：��歳，男性．
　主　訴：左乳房の腫瘤．
　既往歴：約��年前，外傷性硬膜外血腫で手術．
ホルモン剤の使用歴はない．�
　家族歴：特記すべきことなし．
　現病歴：１ヶ月前より左乳房の腫瘤を自覚し，
近医を受診．精査加療目的に当科紹介受診と
なった．�
　現　症：左乳輪直下に，直径約�����の乳頭
陥凹と皮膚の発赤を伴った有痛性の腫瘤を認め
たが，乳頭血性分泌はなかった．右乳房には明
らかな腫瘤を触知しなかった．また両側腋窩リ
ンパ節を含めて，体表リンパ節腫大は触知しな
かった．
　血液検査所見：腫瘍マーカーを含めて異常値
は認めなかった．
　超音波検査所見：左乳頭直下（�）に��×��
×�����の形状は不整形で境界は明瞭粗�，内
部エコーが不均一な腫瘤を認めた．境界域エ
コーの増強はなかったが，後方エコーの若干の
減弱を認めた（図��）．右乳頭直下には乳頭の影
響と考えられる低エコー域を認めたが，明らか
な腫瘤陰影は描出されなかった（図��）．
　マンモグラフィ検査所見：痛みのため，検査
ができなかった．
　乳腺���検査所見：左乳腺に造影効果のあ
る��×�����大の境界明瞭で，分葉状の腫瘤を
認めた．この腫瘤は乳頭を巻き込み，大胸筋へ
の浸潤も疑われ，左腋窩にはリンパ節の腫張を
認めた．また，右乳頭直下にも造影後増強効果
を示しており悪性の可能性が示唆された（図��，
�）．

　腹部��検査所見：両側乳腺や腋窩について
は乳腺���検査所見と同様であり，他臓器転移
は認めなかった．
　骨シンチ検査所見：骨転移は認めなかった．
　穿刺吸引細胞診：左乳腺腫瘤については，
���������と診断された．一方右側は超音波検
査で明らかな腫瘤は描出できなかったため，右
乳頭直下の穿刺吸引細胞診を�回行うも，�����
������もしくは�������������	�
���
�����であっ
た．�
　針生検病理組織学的所見：左乳腺腫瘤のみ施
行し，����������	
��������

��
��
��，����％，
����％，�����（�＋）であった．
　以上より，左側��������	�
�Ⅲ�，（右側は
���������	
Ⅰの疑い）で，女性乳癌に準じ
て術前化学療法として��療法（����������	
��
������，���������	�
��
������������）を�
クール行った．効果判定は��であり，患者と
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図�　　超音波検査所見．�：左乳腺，�：右乳腺．



相談の上ここで手術を行うこととした．また右
側は穿刺吸引細胞診で����������の確定診断
がつかず，乳頭直下を目標にした針生検や試験
切除による病理組織検査も考慮したが，患者の
希望により左側と同時に右乳腺切除を行うこと
となった．しかし右側のセンチネルリンパ節検
査や腋窩リンパ節郭清については同意が得られ
なかった．
　手術所見：左側は��＋��＋��（大胸筋は部分
切除し，全層植皮あり），右側は��を施行した．
　摘出標本所見：�左側の腫瘤は乳頭を引き込
み，大きさは約��×��×�����で白色充実性，
境界不明瞭で大胸筋浸潤を認めた（図��）．右側
には乳頭直下に約�×�×����の円形，白色充
実性，境界明瞭の腫瘤を認めた（図��）．�
　手術病理組織学的所見：左側は����������	
����
���������，����������，�，�，��������	��
��，
����％，����％，�����（�＋），��������	�
��
Ⅲ�（図��，�），右側は����������	
�������������，
����������，�，��������	��
��，����％，�����％，
�����（�＋），����������	
Ⅰ（図��，�，�）
であった．
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図�　　乳腺���検査所見

図�　　左側摘出標本所見（�）と病理組織所見（�，�）：腫瘤（矢印）は乳頭を引き込
み，約��×��×�����で白色充実性，境界不明瞭で大胸筋浸潤を認めた（�）．左
乳腺ルーペ像．�������形成を示し，皮膚浸潤はないが胸筋および脂肪組織浸潤
あり（�）．硬性浸潤を伴う乳頭腺管パターンを示す浸潤性乳管癌（�）．



　術後経過：����������（������，���������）
による術後化学療法を�クール施行し，その後
��������	の服用を行った．術後�年半経過し
たところで多発肺転移が出現し，����������によ
る化学療法を再開している．

 考 察

　痕跡となっている乳腺組織から発生する男
性乳癌の危険因子としては，未婚，ユダヤ系，
良性乳腺疾患，精巣疾患や肝疾患の既往，
�����������症候群，胸壁への放射線照射などが
挙げられており，また�����変異の頻度は�～
��％と報告され遺伝性乳癌への関与が示唆され
ている３）４）．一方，女性化乳房と関係があるとさ
れていたが，岩瀬ら５）�によれば男性乳癌の���％
に認めたに過ぎず，関連は少ないと報告されて
いる．好発年齢は��歳代で女性に比して高く，
発生部位はほとんどが乳頭乳輪下である．主訴
は腫瘤触知が最も多いが，乳頭分泌も比較的高
頻度（����％）である．組織型は女性乳癌では
硬癌が多く，乳頭腺管癌や充実腺管癌の���～�

倍の割合で認められるが，男性乳癌では乳頭腺
管癌（����％）や充実腺管癌（����％）の頻度
が高く，ホルモンレセプター陽性が高率（��の
陽性率��％，���の陽性率��％）であるが，
�����発現率は��％と女性乳癌（��％）に比
して低いことなどが特徴である３）５‐９）．
　検査方法は女性乳癌と何ら変わることがな
く，触診・マンモグラフィ・超音波・穿刺吸引
細胞診・生検などでなされている．いずれにし
ても乳腺組織が女性に比して少ないために，診
断は容易といわれる５）．
　岩瀬ら５）�は，男性乳癌症例の年代ごとの変遷
の検討をしている．それによれば，診断能の向
上や知識の普及から早期例の割合が高くなり，
女性例と同様に胸筋温存乳房切除術および腋窩
リンパ節郭清が主として行われるようになっ
た．腋窩リンパ節郭清についてはセンチネルリ
ンパ節検査の妥当性を示す報告もあり，術式選
択の内に入れておくべきと考える１）１０）１１）．また，
近年では男性乳癌に対する乳房部分切除術の報
告も見られるが６），症例数も少なく，適応や術後
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図�　　右側摘出標本所見（�）と病理組織所見（�，�，�）：乳頭直下に約�×�×����の円形，白色
充実性，境界明瞭の腫瘤（矢印）を認めた（�）．右乳腺ルーペ像．線維成分が多く硬性浸潤を
示す腫瘍であるが，皮膚および脂肪組織浸潤なし（�）．一部に����がある（�）．乳頭腺管くず
れの硬癌像を示す（�）．�



放射線療法の有無も含めて検討が必要であ
る１１）．
　男性乳癌の予後因子は，女性乳癌と同様に病
期・腫瘍径・リンパ節転移の有無などと考えら
れている．以前に比して早期のものが増え補助
療法も併用されていることから，無病生存率や
全生存率ともに女性乳癌とほとんど差がないと
報告されている１０）．
　男性乳癌に対する薬物療法についてである
が，本症例では左乳癌の腫瘍径が約�����で胸
筋浸潤を認め，かつ左腋窩リンパ節転移が疑わ
れたために，患者の同意のもと女性乳癌に準じ
て術前��療法を行った．腫瘍径と左腋窩リンパ
節の若干の縮小を認めたが，��と判断して手
術を施行した後，術後化学療法を追加すること
とした．男性乳癌の場合は元来乳腺組織が小さ
く，腫瘍も乳頭直下に存在することが多いため
に術前化学療法での腫瘍縮小効果による乳房温
存術の選択は困難だが，薬剤への感受性確認の
目的には有用であると考える．男性乳癌に対す
る術前・術後補助化学療法や転移・再発化学療法
については報告が少ないものの，化学療法の作
用機序，男女間で癌の病態には大きな差がない
ことを考慮に入れると，適応やレジメンの選択は
女性乳癌に準じた治療が妥当であると考える１２）．
そして今後は������系薬剤や����������	，
���������の有用性についても検討が待たれる
ところである．
　また術後ホルモン療法は，��������	の�年
投与が第一選択とされ，���������	
��


����つ
いては，閉経後女性と同様のエストロゲン抑制
作用を健常男性には認めないとの報告もあり，
現在は推奨されていない１２‐１３）．二次治療以降の
ホルモン療法については���������	�
��


����
など，����������	が散見されるのみで確立され
たものはない１２）１４‐１５）．
　本症例には既往歴としてなかったが，前立腺
癌に対するエストロゲンホルモン療法中に発生
した原発性または転移性乳癌の報告が散見され
る．原発性乳癌の発生原因の一つとして，過剰
なエストロゲンが乳腺細胞のエストロゲンレセ
プターと結合し乳腺の異常増殖をきたして癌化

するためといわれている．また転移性乳癌の発
生は，エストロゲン製剤の投与で乳腺への血流
増加やリンパ流の増加により乳腺への転移をつ
くりやすい状況になるためともいわれている．
前立腺癌の転移性乳癌と診断されればエストロ
ゲン療法も選択肢に入るが，原発性乳癌であれ
ばむしろ禁忌とせざるを得ない．それらの鑑別
は困難といわれるが，治療上非常に重要であ
る１６‐１７）．
　このように，両側性乳癌では両側とも原発性
のものと，対側乳癌もしくは他臓器癌からの転
移によるものが考えられる．霞１８）�によれば，異
時性両側性乳癌症例ではそれぞれを原発性と判
断するためには，第二乳癌において病理学的に
����������	
������の部位を確認する必要がある
としている１１）．本症例でも，腫瘍径の小さな右
側乳癌で����������	
������の部位を確認しえた
ために，原発性両側性乳癌と診断した．
　前立腺癌の既往がなく，エストロゲンホルモ
ン療法を施行されていない原発性同時性両側性
男性乳癌は，����年�月から����年��月まで
の医学中央雑誌を検索するに，本症例を含めて
�症例と非常に稀な病態である３）１９‐２２）．女性乳癌
では，両側性乳癌の予後は一側性乳癌と何ら変
わりがないと報告されている２３）．一方で，同時
性症例や異時性第一乳癌と第二乳癌の手術間隔
の短い症例では予後が悪いという報告も見られ
る２４）．いずれにせよ，乳癌の既往のある患者は
既往のない患者の�～�倍の発癌����があると
言われ，また第一癌と第二癌の�����が予後に
関与すると考えられるため，男性乳癌であって
も一側性乳癌を発見した場合は，注意深い対側
乳房の検索および経過観察が必要である２５）．特
に前立腺癌に対するエストロゲンホルモン療法
を行っている場合は，原発性および転移性乳癌
を念頭に入れておくべきであると考える．

 結 語

　今回我々は，同時性両側男性乳癌の�例を経
験し，文献的考察を加えて報告をした．
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��）山口俊之，花村　徹，高田　学，小松信男，橋本晋
一，小山正道．異時性両側性男性乳癌の�例．日臨外
会誌　����������	�		
	�	��
��）乳癌学会編．科学的根拠に基づく乳癌診療ガイド
ライン①薬物療法．東京：金原出版株式会社，������
���������
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��）江本昭雄，奈須伸吉，三股浩光，野村芳雄，溝口裕
昇昭，和田瑞隆．前立腺癌に対するエストロゲン療法
中に発生した両側性乳癌の１例．日泌尿会誌�������
���������	
�

��）中村幸生，吉留克英，今分　茂，仲原正明，中尾量
保，辻本正彦．前立腺癌に対する内分泌療法後の男性
乳癌の�例．日臨外会誌　��������������	��
�����
��）霞富士雄．両側性乳癌．日外会誌　����������	���
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��）川島太一，宮澤幸正，坂田治人，羽成直行，松原久
裕，浦島哲郎，阿久津泰典，落合武徳．同時性両側性
男性乳癌の�例．日臨外会誌　����������	�
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��）長瀬博次．両側乳頭直下に腫瘤を認め，男性乳癌と
診断し手術施行した一例．日臨外会誌　����������
����

��）佐古田洋子，河野範男，寒原芳浩．当院における両
側性原発性乳癌の検討．日臨外医会誌　����������
����������������������
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��）大城望史，片岡　健，角舎学行，杉　桂二，高橋　
護，春田るみ，浅原利正，土肥雪彦．原発性両側性乳
癌症例の臨床的検討．日臨外会誌　����������������

��� 安　岡　利　恵　ほか

文　　　　　献


