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BRIEF HISTORY

49세 남자환자가 1달간의 우상복부 동통을 주

소로 내원하여 시행한 초음파 및 CT 검사에서

간내 종괴가 발견되었다. 종괴에 대한 세침생검

을 시행한 결과, spindle cell type의 malignant

tumor가 관찰되어 간엽절제술을 시행하였다. 환

자의 혈청검사소견은 AST/ ALT 24/ 19 IU/ L,

alkaline phosphatase 114 IU/ L, total bilirubin

0.6 mg/ dL, HBsAg (- ), anti- HBs (- )였다.

GROSS FINDING

절단면상 6x4cm크기의 회백색 고형성 종괴가

관찰되었다. 종괴의 중앙부위는 광범위한 괴사의

소견이 있고 주변 간조직으로 침윤성 성장을 보

였다.

MICROSCOPIC FINDING

종양은 방추형의 세포로 구성되어 있으며, 핵

의 모양은 불규칙하고 핵소체가 크고 뚜렷하였

다. 종괴의 중앙부위는 괴사의 소견을 보이며, 세

포분열이 자주 관찰되었다. 전형적인 간세포암종

으로의 이행부위는 관찰되지 않았다. 종양은 주위

간 조직의 동양구조 내로 파고드는 침윤성 성장을

하고 있어서, 종괴 내에서 다소 변형된 구조의 담

관과 정상 간세포의 코오드가 관찰되었다.

종양세포는 AE3(high molecular w eight cyt -

okeratin )과 vimentin에 광범위한 양성반응을 나

타냈으며, 담관상피세포형인 AE1 (low molecular

w eight cytokeratin ), CK19에는 음성반응을 보였

Figure 1. Gross feature of sarcomatoid hepatocellular carcinoma in
cirrhotic liver. A well defined mass of spreading infiltrative growth
showing central extensive necrosis.
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Figure 2. Microscopic feature of sarcomatoid hepatocellular carcinoma
(HCC). Sarcomatoid HCC is composed of non-adhesive spindle shaped
or fusiform cells with oval-to-round pleomorphic nuclei, prominent
nucleoli and frequent mitosis (A). The periphery of the tumor shows
sinusoidal infiltrative growth and entrapped non-neoplastic hepatocytes
and bile ducts (arrows) are found among the tumor cells (B & C)

(H&E).

다. 그 밖에 carcinoembryonic antigen , α- FP ,

factor VIII, CD34, CD68에 모두 음성 반응을 보

였으며, 세포내 점액질은 관찰되지 않았다.

DIAGNOS IS

Sarcomatoid hep atocellular carcinoma, inf ilt -

rative sp reading g rowth typ e

Cirrhos is, macro- and m icro- nodular

COMMENT

Sarcomatoid hepatocellular carcinoma (HCC)

는 대부분 혈청 αFP 수치가 낮거나 음성이다.

전형적인 HCC와 비교하여 발생연령, 성별, 증상

의 차이는 없으나, sarcomatoid HCC는 전형적인

HCC에 비하여 예후가 더 불량하며 간외 전이가

더 흔하다고 보고되었다.
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igure 3. Immunohistochemical staining of sarcomatoid hepatocellular
carcinoma. A. The tumor showing a diffuse positive expression of
vimentin. B. Both tumor cells and entrapped hepatocytes and bile
ducts showing a strong positive reaction to high molecular weight
cytokeratin (AE3). C. Immunohistochemical stain for low molecular
weight cytokeratin (AE1) showing a negative reaction in tumor cells
and a positive reaction in the entrapped bile ducts (arrows) (LSAB).

Sarcomatoid HCC는 spindle cell 또는 anapla -

stic tumor cell로 구성되어 있다. 전형적인 모습

의 HCC와의 이행부위가 존재하면 진단에 도움

이 되나, 이행부위가 존재하지 않는 경우도 있다.

크기가 작은 생검 조직에서는 방추형의 종양세포

가 주변 간 조직의 동양구조 내로 파고들어 가는

성장형식을 자주 보이므로, angiosarcoma, hem -

angioendothelioma 등과의 감별이 필요하며 CD31,

CD34, factor VIII 등의 vascular marker에 대한

면역염색이 진단에 도움이 된다.

Sarcomatoid HCC는 advanced HCC의 약 4%

에서 발생하며 small HCC에서는 거의 보고된 적

이 없다. 또한 chemoembolization 등의 항암치료

제 후에 발생되었다는 보고도 있다. 따라서

sarcomatoid HCC는 HCC의 발생과정 중 암세포

의 표현형의 변화로 생각된다.
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