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◎褐色細胞腫（かっしょくさいぼうしゅ）とは、副腎に発生する稀な腫瘍 

◎推定患者数は年間約 3,000人で、高血圧患者のうち 1％未満 

◎カテコラミン（アドレナリンやノルアドレナリン）を過剰に分泌するこ

とで、高血圧など様々な症状が出ます 

＜症状＞ 

腫瘍がカテコラミンを過剰に分泌することにより、高血圧・動悸（心

拍数の増加）・頭痛・発汗過多・不安感やパニック発作・体重減少な

どの症状が出ることがあります。 

※糖尿病、脂質異常症を併発することもあります。  

 

＜検査＞ 

褐色細胞腫の診断は、血液や尿中のカテコラミンのレベルを測定することや、

CTスキャンやMRIなどの画像診断によって行われます。 

＜治療＞ 

治療には、腫瘍そのものに対する治療と、カテコラミン過剰症状に対する治療の 2つがありま

す。腫瘍そのものに対しては手術が一般的です。悪性の場合など、手術に加えて放射線療法や

化学療法が必要になることもあります。 

カテコラミン過剰産生による症状のコントロールは、それぞれの症状に対する治療を行います。 

褐色細胞腫の約半分は悪性腫瘍ですが、適切な診断と治療を受けることで良好な予後が期待で

きます。 

当院では、高血圧で受診された方で血液検査・尿検査にて陽性の場合は、CTを実施していま

す。症状で思い当たることがあれば、医師にご相談下さい。 
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＜褐色細胞腫とは＞ 

褐色細胞腫（かっしょくさいぼうしゅ）とは、副腎に発生する稀な腫瘍で、

主にカテコラミン（アドレナリンやノルアドレナリン）を過剰に分泌します。 

これにより、血圧の上昇や心拍数の増加など、さまざまな症状が引き起こさ

れることがあります。 

発作性の高血圧や、通常の降圧剤での治療でよくならない高血圧を詳しく検

査する過程で発見されることが多いとされています。  

国内調査では、推定患者数は年間約 3,000人で、高血圧患者のうち 1％未満で見つかったとさ

れています。 

＜遺伝的要因＞ 

褐色細胞腫の約 30～40%は遺伝的要因によるもので、特定の遺伝子変異が関与しています。 
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