
アミロイドーシスはアミロイドと呼ばれる異
常蛋白が臓器の細胞外に沈着することで機能障
害を引き起こす病態の総称であるが，口腔内に
アミロイドが腫瘤状に沈着することは稀であ
る．われわれは口腔内の腫瘤の生検によってア
ミロイドーシスと診断された２例を経験したの
でその概要を報告する．
症例１：患者は 64 歳の男性で，2013 年に口腔
内の多発性腫瘤の精査を目的として当科を受診
した．2002 年に原発性マクログロブリン血症
と診断され化学療法を受けていた．腫瘤は生検
によりアミロイドーシスと病理組織学的に診断
されたが，日常生活に支障をきたす口腔症状は
認められなかったため経過を観察した．その後
も原発性マクログロブリン血症の治療は継続し
ていたが，2016 年３月より消化管アミロイドー
シスの症状が悪化して同年５月に死亡した．
症例２：患者は 64 歳の男性で，2016 年に舌尖
部の接触痛を主訴として当科を受診した．慢性
腎不全により 1977 年に透析が導入され 38 年が
経過していた．口腔内所見では粘膜下に多発性
の腫瘤が認められ，舌尖部の弾性硬を呈する腫
瘤には歯の圧痕が認められた．腫瘤は生検によ
りアミロイドーシスと病理組織学的に診断され
た．舌の疼痛は歯の鋭縁の削合により改善した．
透析アミロイド－シスと診断し，消化器内科に
対診したところ消化管アミロイドーシスが明らか
となったが，症状がないため経過観察となった．
考察：自験例の２例はいずれも全身性アミロイ
ドーシスで，症例１は免疫グロブリン性アミロ
イドーシス，症例２は透析アミロイドーシスに
分類されたが，口腔内所見は類似していた．巨
舌が高頻度にみられる口腔内所見であるが，多
発する弾性硬の腫瘤の存在をみた場合にもアミ
ロイドーシスを念頭に置いた鑑別診断が必要で
ある．また，アミロイド－シスでは原疾患や他
部位のアミロイド沈着の精査が必要なことから
関連各科との緊密な連携が極めて重要と考えら
れた．

４．東日本大震災津波被災地における口腔粘膜
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【目的】東日本大震災津波被災住民における被
災後の口腔粘膜疾患罹患状況を把握するととも
に臨地調査結果と病理組織検査結果の比較検討
することを目的とした．

【方法】18 歳以上の岩手県大槌町住民を対象と
した．被検者数は 2011 年に 2，000 名で，その
後の５年コホート調査も初年度参加者に対して
行い2016年は1,052名であった．震災後５年間，
口腔粘膜疾患の検出を行い，人年法によって発
生率を算出した．また，病理組織検査結果と臨
地調査と比較検討した．

【結果】初回調査時の有病者数は，口腔癌２名，
白板症９名，口腔扁平苔癬６名，合計 17 名で
あり，有病率は 0.85% であった．2012 年以降
の累積発生数は癌が２例，白板症が 45 例，口
腔扁平苔癬が 26 例の合計 73 例であり，５年発
生率は年間 1.04% であった．臨地判定結果と病
理組織検査結果では，口腔扁平苔癬の一致率が
低かった．また，白板症と判定されたもので癌
だったのが１例存在した．口腔粘膜疾患全体の
陽性的中度は 95.5％であった．

【考察】臨地判定結果と病理組織検査結果で口
腔扁平苔癬の一致率が低かったことは，この疾
患が角化と炎症を同時に呈するため，白板症と
の鑑別が困難であることが挙げられる．Nagao
らが行った 1995 年～ 1998 年に行った３年コ
ホートの報告での発生率は白板症が 1.4，口腔
扁平苔癬は 1.6 と，本調査の 6.6，3.7 に対し非
常に低値であり，本対象集団で口腔粘膜疾患が
高頻度に発生していることが示された．これが
震災の影響かどうか，今後要因分析していく予
定である．

【結論】被災地における口腔粘膜疾患検診は，
口腔癌の早期発見，早期治療に有効だと考えら
れた．
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