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脂質分泌癌
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乳腺 lipid-rich carcinomaは，脂質の活発
な合成・分泌を認める乳癌として，1963年に
Aboumradらによりlipid secreting carcinomaと
してはじめて報告された．その発生頻度は，
全乳癌の0.8～1.6％とされ，極めて稀な腫瘍
である．

脂質分泌癌について



本症例 顆粒細胞腫顆粒細胞腫本症例
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本症例 泡沫細胞

出現形式 散在性～集簇性
集塊の立体感有

散在性～集簇性
集塊の立体感無

細胞質 泡沫状，空胞状 泡沫状

核 円形～類円形 円形，馬蹄形，
腎形

核小体 円形明瞭 不整形明瞭

クロマチン 細顆粒状 細顆粒状

本症例と泡沫細胞の細胞学的比較
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Giemza染色



まとめ

¾ 嚢胞性病変を伴う場合，細胞診によって腫瘍性か
反応性の鑑別を求められることがある．

¾ 本症例において，泡沫細胞との鑑別は極めて
困難であるが，核および核小体の形態から
鑑別は可能だと思われる．

¾ 脂肪染色やGiemza染色による脂肪成分の有無，
免疫染色による上皮性の確認は診断に有用である．
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