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下顎腺癌は，唾液腺癌の一種であり，犬での唾液腺癌

の発生率は比較的低く，腫瘍全体の0.17％である［1］．

主要な唾液腺には耳下腺，下顎腺，舌下腺，頬骨腺が含

まれ，唾液腺癌の75～80％は耳下腺あるいは下顎腺に

発生する［1, 2］．また，他の報告では犬における唾液腺

癌の発生部位は下顎腺が30％，耳下腺が50％であった

［3］．唾液腺腫瘍の多くは悪性で，そのほとんどが単純

腺癌である．犬では領域リンパ節への転移が17％，遠

隔転移は8％でみられる［4］．

唾液腺癌は多くの症例で頸部の腫瘤の存在により発見

されるが，その他の症状は非特異的で，口臭，体重減

少，食欲不振，嚥下障害，眼球突出，ホルネル症候群，

くしゃみ，発声障害などがあげられる［3］．下顎腺癌の

治療は外科的切除が第一選択であるが，周囲組織との固

着や浸潤あるいは転移巣の存在により外科切除が行えな

い場合も多い．現在のところ，放射線治療や化学療法の

効果については確立されておらず，外科切除以外の効果

的な治療法の確立が望まれている．

選択的シクロオキシゲナーゼ（COX）h2阻害剤は，主

として腫瘍の進行に重要な役割を果たすプロスタグラン

ジンE2（PGE2）を抑制することにより抗腫瘍効果を示

すと考えられている［5h8］．今回，放射線治療と選択的

COXh2阻害剤を用いた治療により，腫瘤の縮小が認め

られ，長期間維持することができた犬下顎腺癌2症例を

経験したためその概要を報告する．

症　　例　　1

12歳9カ月，体重23kg，未去勢の雑種犬．1カ月ほ

ど前に左顎下の腫瘤に気付き，他院を受診．精査のため

岐阜大学動物病院へ紹介となった．第1病日，身体検査，

X線検査にて100 ×50mmの腫瘤が左顎下に認められ

た．細針生険（FNA : Fine Needle Aspiration）を行っ

たところ異型性を示す上皮系細胞が採取されたため悪性

上皮性腫瘍が疑われ，発生部位とFNAの所見より下顎

腺癌と診断した．第7病日のCT検査で肺に複数の微小

な腫瘤（図1）が認められたため下顎腺癌の転移を疑い，

QOL維持のため下顎に常用電圧による放射線照射を行

った．第7病日から1週間ごとに6.3Gyで計7回照射し

た．7回照射後には腫瘤サイズは35×25mmまで縮小

した．さらなる縮小効果を期待して第70病日に光線治

療器（スーパーライザーHyper 5000 HAD，東京医研

㈱，東京）を用いて温熱治療を行ったが，第78病日に

は55×50mmと腫瘤の増大が認められ，皮膚の腫脹も

認められたため，オーナーの意向もあり同日よりコキシ

ブ系の選択的COXh2阻害剤であるフィロコキシブ（プ

レビコックス，メリアル・ジャパン譁，東京）投与によ

放射線療法，選択的シクロオキシゲナーゼh2阻害剤により

長期コントロールが可能であった犬下顎腺癌の2例
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要　　　　　約

12歳，雄の雑種犬と10歳，雄のグレートピレニーズが片側性の下顎部腫瘤を主訴に来院した．CT検査を行ったとこ

ろ，肺および肝臓に転移を疑わせる所見が得られた．細胞診あるいは組織診断により，上皮由来の悪性腫瘍であると診

断された．一方の症例では免疫組織化学染色においてCOXh2の発現がみられた．これらの症例を放射線治療と選択的

COXh2阻害剤で治療したところ，良好な反応を認め，長期コントロールが可能であった．今後，唾液腺癌の治療法と

して，放射線治療あるいは選択的COXh2阻害剤を選択肢の中に含め，検討する必要があると考える．
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る治療を行った．製造元の推奨用量に従い，フィロコキ

シブを5mg/kg/dayで投薬したところ腫瘤の縮小が認

められ，第124病日には21×21mmまで縮小した．さ

らに投薬を継続したところ，腫瘤は15×15mmまで縮

小し，体表から触れないほどになった．第700 病日現

在，フィロコキシブの投薬を中止しているが，再発も認

められず良好に経過している．

症　　例　　2

10歳7カ月，体重57kg，未去勢のグレートピレニー

ズが，右下顎部腫瘤の増大を主訴に他院を受診し，岐阜

大学動物病院へ紹介となった．第1病日，右下顎腺付近

に鶏卵大の腫瘤が触知された．CT検査を行ったところ，

右下顎部に57×42mmの腫瘤と，肺野に微小腫瘤3個

を認めた．右下顎部腫瘤のコア生検を行ったところ，腺

癌と診断された．また，免疫組織化学染色において

COXh2発現陽性であった（図2）．第8および15病日に

1回当たり6 .3Gyで放射線照射をおこなった．第15病

日には腫瘤は36×45mmにまで縮小していた．その後

はオーナーの意向で来院されず無治療で経過観察となっ

たが，腫瘤の増大傾向が認められたため第163病日より

フィロコキシブ6mg/kg/dayの投与を開始したところ

縮小傾向を示した．第710病日現在，オーナーの判断で

腫瘤増大時にのみフィロコキシブの投与を行っている

が，投与ごとに腫瘤の縮小を認め，一般状態は良好に経

過している．

考　　　　　察

犬唾液腺癌の遠隔転移は比較的まれであるが，今回の

2症例とも肺への転移が疑われた．このため外科切除を

不適応とし，放射線治療およびCOXh2阻害剤による治

療を選択した．犬唾液腺癌の生存期間中央値は550日で

あり［3］，比較的進行が緩徐であるといわれているため

［4］，現段階で今回の症例に対する明らかな生存期間の

延長効果があるかどうかは不明であり，さらなる経過観

察が必要であるが，放射線およびCOXh2阻害剤によく

反応し，2症例とも第700病日を越えた現在も良好に経

過している．

獣医領域において，唾液腺癌に対する放射線治療は外

科切除後の補助療法として推奨されており，単独での治

療報告はない．今回，症例1では放射線照射を計7回行

い腫瘤サイズが大幅に縮小し，症例2でも照射後腫瘤サ

イズの縮小を認めた．このことは，唾液腺癌が単独での

放射線治療にも感受性がある可能性を示唆している．人

医領域においても唾液腺癌の治療は外科切除が第一選択

であるが，放射線治療単独での局所コントロールが可能

であったという報告もある［9］．今後，獣医領域におい

て唾液腺癌に対する局所コントロールとしての放射線治

療の有効性を検討する必要がある．

近年，人の大腸癌や卵巣癌，肺癌，乳癌などにおいて

in vivoあるいは in vitroでNSAIDsの抗腫瘍効果が認

められている［5, 6］．また，犬においても膀胱移行上皮

癌や口腔扁平上皮癌において抗腫瘍効果が認められてい

る［7, 8］．NSAIDsはおもに COXh2阻害を介して

PGE2を抑制することで抗腫瘍効果を発揮すると考えら

れてきた．PGE2はアポトーシス阻害，血管新生促進，

腫瘍細胞の浸潤や転移に重要な役割を果たすことが知ら

れている［10］．今回，1症例のみにしか免疫組織化学

染色を行うことができなかったが，その症例では

COXh2の発現が認められた．このために選択的COXh2

阻害剤に対して良好な反応が得られた可能性が考えられ

る．犬唾液腺癌におけるCOXh2 発現に関する報告は，

現在検索するかぎりにおいては存在しないためその発現

頻度は不明であり，今後の症例の蓄積を要するが，治療

図1 症例1の第7病日胸部CT画像．
左肺後葉辺縁に微小腫瘤を認めた（矢印）．

図2 症例2の免疫組織化学染色像（×400）

腫瘍細胞はCOXh2陽性を示す（矢頭）．
いっぽう，間質の線維細胞は陰性である（矢印）．



放射線療法，COXh2阻害薬で治療した犬下顎腺癌の2症例

636日獣会誌　63 634～636（2010）

法の選択肢に選択的COXh2阻害剤を含めることは可能

であると考える．

今回の2症例では，放射線治療と選択的COXh2阻害

剤による治療を個別に行い，それぞれに効果を認めた．

COXh2阻害剤による腫瘍細胞に対する放射線治療の増

強効果も報告されており，今後はそれらの併用効果につ

いても検討する必要があると考える［11］．
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Long-Term Remission Following Treatment with Radiotherapy and Selective COXh2
Inhibitor in Two Dogs with Mandibular Salivary Gland Adenocarcinoma
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SUMMARY

A 12-year-old male mixed dog and a 10-year-old male Great Pyrenees presented with a unilateral mandibular
mass.  Computed tomography revealed distant metastases to the lung and/or liver.  Cytological or histological
examination revealed malignant neoplasms consisting of epithelial cells.  In one case, tumoral cells were pos-
itive for COXh2 immnohistochemistry.  These cases were treated with radiotherapy and a selective COXh2
inhibitor, and achieved long-term remission.  These results support the recommendation of radiotherapy and
a selective COXh2 inhibitor for salivary gland tumors.
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