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好酸球浸潤を特徴とする猫の炎症性疾患には，猫無痛

潰瘍，好酸球斑，好酸球性肉芽腫，好酸球増多症などさ

まざまな病態がある［1, 2］．Feline gastrointestinal

eosinophilic sclerosing fibroplasiaもこれらの病態に

含まれ，消化管及びリンパ節に限局するまれな疾患であ

る．その典型病変は胃幽門部または回盲結腸結合部での

潰瘍性壁内腫瘤の形成であり［3］，多くの症例でその発

生にメチシリン耐性ブドウ球菌をはじめとするグラム陽

性球菌等の細菌感染が関与している可能性が報告されて

いる［3, 4］．また，本疾患の病理発生機序に異物が関与

している可能性も指摘されているが［3］，実際に病巣内

で異物を検出した報告はない．

本邦における本症の発生報告は少なく，今回，回盲結

腸結合部における本症を検索する機会を得たので報告す

る．

材 料 及 び 方 法

症例は猫，雑種，去勢雄，10歳齢で，食欲不振及び

嘔吐の主訴により2009年4月30日に来院した．モサプ

リドクエン酸塩内服で経過観察したが，改善しなかった

ため，第3病日に血液検査及び腹部X線検査を実施した．

その結果，胃の後方に2×3cm大の腫瘤が認められ，腸

管内に多量の糞便が認められた．排便がほとんどなかっ

たため，内服持続に加えて黄色ワセリン給餌を行った．

その後，状態が改善したため，内服・黄色ワセリン給餌

を継続した．その1カ月後にふたたび食欲不振が生じ，

4カ月後に開腹手術を実施した．その結果，回盲結腸結

合部獎膜面に，2×3cm大の乳白色充実性腫瘤がみら

れ，同腫瘤は盲腸の一部と癒着していた．同腫瘤を盲腸

壁から分離し切除した．腫瘤近傍の回腸及び盲腸の獎膜

に乳白色で硬結感を有する病巣が認められた．血液検査

では，手術前に好酸球数の増加（白血球数104×102の

14％）が認められた以外，著変は認められなかった．本

腫瘤をホルマリンで固定後，常法によりパラフィン切片

を作製し，ヘマトキシリン・エオジン（HE）染色を行

い鏡検した．さらに，グラム染色及び抗ヒトビメンチン

マウスモノクローナル抗体，抗ヒトαh平滑筋アクチン

マウスモノクローナル抗体を用いた標識ストレプトアビ

ジン・ビオチン（LSAB）法による免疫組織学的検索を

実施した．なお，本例は手術後嘔吐を繰り返し，元気消

失し，腫瘤摘出の6日後に斃死した．剖検は実施されな

かった．
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要　　　　　約

食欲不振，嘔吐の主訴で来院した10歳齢の猫の開腹手術を行ったところ，回盲結腸結合部獎膜面に腫瘤が存在し，

同腫瘤は盲腸の一部と癒着していた．組織学的検査の結果，大型の線維芽細胞様細胞，密な膠原線維の小柱及び好酸球

の著明な浸潤が認められた．大型の線維芽細胞様細胞はビメンチン及びα h平滑筋アクチンに陽性を示したことより，

筋線維芽細胞と考えられた．また，病巣内に好中球及びマクロファージの浸潤を伴ったグラム陰性桿菌及び多核巨細胞

の浸潤を伴った異物が認められた．以上の所見より，本症例はFeline gastrointestinal eosinophilic sclerosing fibro-

plasiaと診断された．―キーワード：猫，gastrointestinal eosinophilic sclerosing fibroplasia，筋線維芽細胞．
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成　　　　　績

病理組織所見：回盲結腸結合部獎膜面に存在した腫瘤

（図1）は，被包化されておらず，密な膠原線維の小柱の

形成，大型線維芽細胞様細胞の増殖（図2）及び好酸球

の著明な浸潤（図3）から構成されていた．時折，腫瘤

の中及び周囲に好中球及びマクロファージの浸潤を伴っ

た細菌塊を認め，これらはグラム陰性であった．また，

病巣内には，多核巨細胞の浸潤を伴った異物（図4）も

認められた．

免疫組織化学的所見：腫瘤の大型線維芽細胞様細胞

は，ビメンチン（図5）及びαh平滑筋アクチン（図6）
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図 1 回盲結腸結合部獎膜面に認められた腫瘤（Bar＝
2cm）

図2 密な膠原線維の小柱及び大型筋線維芽細胞様細胞の

増殖（HE染色　Bar＝200μm）

図3 好酸球の著明な浸潤（HE染色　Bar＝50μm）

図4 病巣内に認められた異物（矢印）（HE染色　Bar＝
50μm）

図5 ビメンチン陽性の大型筋線維芽細胞（ビメンチンに

対する免疫染色　Bar＝100μm）

図6 α h平滑筋アクチン陽性の大型筋線維芽細胞（α h

平滑筋アクチンに対する免疫染色　Bar＝100μm）



に陽性を示した．

考　　　　　察

本例では，臨床的に嘔吐，体重減少，末梢血中の好酸

球の増加が認められ，腫瘤は回盲結腸結合部に形成され

ていた．組織学的には腫瘤は密な膠原線維の小柱の形

成，好酸球の著明な浸潤及び大型線維芽細胞様細胞の増

殖から構成されており，大型線維芽細胞様細胞はビメン

チン及びαh平滑筋アクチンに陽性であった，これらの

臨床所見，臨床検査所見及び病理組織学的所見はCraig

ら［3］の報告例のそれにほぼ一致している．これまで

本症の報告は少なく，疾患概念はいまだ確立されていな

いが，炎症を背景に緩徐に肉芽組織を形成していくこ

と，若齢個体でも発生していることから，腫瘍性病変と

は異なるものとCraigら［3］は推察している．

Craigらの猫25例のうち14例（56％）では病巣内に

細菌塊が認められたが，うち10例（71％）はグラム陰

性桿菌，2例（14％）はグラム陽性球菌，2例（14％）

はグラム陽性桿菌であった．Craigらの報告例では，病

巣内に異物は観察されないものの，好酸球浸潤及び肉芽

組織の形成の機序として異物の存在を否定できないとし

ている．本例ではグラム陰性桿菌の他に異物も存在して

いた．異物の由来は特定困難であったが，グラム陰性桿

菌及び異物が本症発生に重要な役割を演じている可能性

が高いと推察された．すなわち，異物による消化管壁の

穿孔及びそれに続発する腸内常在菌の腹腔への侵入の可

能性がある．

好酸球による反応は，ウイルス，細菌や真菌などの抗

原刺激に対して生じるとされており［5］，人では炎症性

の線維化を含む病変の形成機序に好酸球の関与が指摘さ

れている［6］．活性化した好酸球はTGFhβや ILh1βを

産生し，線維芽細胞の増生を誘導して線維化を起こすと

されている［7h10］．さらに，腸内常在菌やその産生物

質は筋線維芽細胞による膠原線維の合成を誘発すること

が知られていることから［11］，本症において好酸球及

び腸内常在菌が密な膠原線維の小柱の形成に関与してい

る可能性が考えられる．細菌塊及び異物の存在と本症発

生との関連，並びに本症の病態について今後のさらなる

検討が必要である．
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A Case of Feline Gastrointestinal Eosinophilic Sclerosing Fibroplasia
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SUMMARY

A ten-year-old cat with poor appetite and vomiting was found in a laparotomy to have a mass in very close
proximity to part of the cecum on the mesenterium.  Histologically, the proliferation of large fibroblastic cells,
the thick trabecular architecture of collagen fibers, and eosinophil infiltration were prominent in the mass.
Immunohistochemically, large fibroblastic cells were positive for vimentin and αhsmooth muscle actin, sug-
gesting that the cells would be myofibroblasts.  Gram-negative bacilli associated with infiltration of neutrophils
and macrophages were observed, and foreign bodies and the infiltration of multinucleated giant cells were also
found in the lesions.  Based on these findings, the case was diagnosed as feline gastrointestinal eosinophilic
sclerosing fibroplasia. ― Key words : cat, gastrointestinal eosinophilic sclerosing fibroplasia, myofibroblasts.
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