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   Some harmful delayed effect  due to remained thorium containing contrast media, 

which has been used for urological examination in the past, was reported. 

   In the first case of 36 years old male, intrascrotal granuloma containing radioactive 

thorium, which had been previously injected for spermatocystography, was detected. 

   In the case 2, 49 aged male, squamous cell carcinoma was developed probably by 

promotion of remainder of the agent, and in the third case, 45 aged male, periurethral 

induration was formed, following urethorography in the long duration.

1緒 言

泌 尿器 系 の造 影 レ線 診 断 の 目的 で体 内 に注 入

され た含 トリウ ム造 影 剤 が,組 織 内 に長 期 間 に

わ た つ て遺 残 した た め に生 じた と考 え られ る障

碍 の3例 を経 験 した ので,そ の症例 に つ い て記

載 す る と共 に,本 造 影 剤 の性 状,生 物 に対 す る

作 用,後 遺 症等 に関 して若 干 の観 察 を行 つ た の

で報 告 す る.

∬ 自 験 症 例

症例1.小 ○伝○衛,36才,男 子,雑 貨商.

初診:昭 和32年1月21日.

主訴:右 陰嚢内の無痛性硬結.

家族歴:細 亥並腫瘍素因陽性.

既 往歴:22才 よ り25才にかけ てマ ラリヤ に 罹 患 し

た,

現病歴:昭 和22年 結婚 したがその後7年 聞不妊であ

ったため,昭 和29年5月 当科外来を訪 れた.妻 は子宮

後屈症 にて整復手術を うけたがその際に精液は正常で

はない と云われた.当 科 において精液検査を行 った所

無精子症であって,睾 丸生検 法にて精細胞敏如症の組

織診断を うけた.同 時に両側の精嚢精管撮影を うけ精

路 には異常をみ とめられなかった.こ の際に造影剤 と

して両側精管に ウyブ ラトール各1.5ccを 注入 されて

いる.該 検査後 陰嚢内の精管部右側に 大豆大の硬結が

存在 したが,次 第 に増 大 して現在は指頭大に達 してい

ると云 う.し か し騙 をみとめず,他 に全身状態に変

化をみ とめない.

入院時所見:体 格中等,栄 養佳良で腹部には圧痛 な

く,右 腎は下極 を触知するが圧痛 はな く,左 腎は触知

されない,膀 胱部,両 側鼠径部 には異常はない.陰 茎

も正常であ る.右 睾丸はやや小さ く,副 睾丸頭部 よ り

約1cm上 方 に指頭大の硬結があ り,そ の部 は精系精



50 仁平 ・酒徳 ・杉山 ・足立一含 トリウム造影剤の長期遺残に よる障碍 について

管 ともに触知 されない 圧痛 はない 左側睾丸 もやや

萎小 しているが副睾丸,精 管 には異 常をみ とめない

血液 に異常所見な く,尿 も正常である,陰 爽部 のレ線

単純撮影法を実施す ると右 陰嚢内容 に指頭大の周囲が

斑点状で不明瞭な濃厚な陰影があ り,ウ ソブ ラトール

遺残 のための腫瘍形成 と診断 した(Fig.1).

手術時所見:昭 和32年2月5日.プ ロカイン局麻 に

て右側鼠径陰嚢部に皮膚切開を加えた.陰 嚢内容を周

囲から剣離 してこれを皮膚切開創 よ りとり出 した.局

処を観察す ると硬結は精系に癒着 しているのでこれを

分離す る様に努 めた.癒 着は高度であったが睾丸に到

る血管系を損傷することなく腫瘤を精管お よび副睾丸

尾部 の一部 とともに捌出 した.手 術創 にペ ニシリンを

投与 して睾丸を 陰翼内にもどし 皮膚吻合にて 手術を

終えた.

術後経過良好 であって,手 術創 は一次的 に治癒 し,

術後の レ線単純撮影 にては 異常陰影を み とめなかっ

た.術 後10日 にて退院 した.

別出標本所見:別 出標本は3.Ocm×1.8cm×1.6cm

の不規則な線維腫様の硬結であって,表 面は灰 白色を

呈 し,精 管はこの腫瘤の中に埋没 している.こ の標本

を フオルマ リy固 定 した後 にマ クロオー トラジオグラ

フを作製 した.不 燃性 ベース超高感光 度両 面塗布 さ く

らXレ イフィルムを使用 して密着30日 間露出を行 つた

所,Fig.2に 見 られる如 く著 明な濃黒化像を証明 し

た.故 に本腫瘤内には尚放射性物質をみ とめた ことは

重要 な意義を有す ると考 えられ る.

組織学的には一種の異物性炎症性肉芽腫 を形成 して

いる像をみ とめた,即 ち ウンプラ トPル と 考 えられ

る,無 晶形 の非染色性かつ光線 を通過 しない穎粒状物

質を と りまいて,線 維芽細胞が密 に排列 してい る.上

皮性 の細胞 をみ とめず,か つ悪性化の徴 も存在 しない

(Fig.3).

症症例2.井 ○劒○郎,49才 一男子・銀行員.

初診:昭 和31年4月2日.

主訴:排 尿困難.

家族歴:特 記すべ き事 はない

既往歴:癩 痢性素因が ある他 特記すべ き 事項 はな

い

現病歴:約6～7年 前 より排尿困難があって次第に

尿線が細小化 し,そ の程度が強 くなったのでそ の都度

診療 を うけていた.30年11月 某医大病院に入院 し治療

を うけたが完全に治癒す るには到 らず退院 した.そ の

後再 び症状 が悪化 したため来院した.

初診時所見:体 格 中等,栄 養佳良で腹部には著変 を

み とめない 陰茎,外 尿道 口は視診 にては 異常はな

く,会 陰部 に クル ミ大の硬結をふれる.陰 嚢内容 ・前

立腺 には変化はない.尿 道膀胱部 単純撮影 法 にては

Fig.4の 如 く10円銅化大のイソキの斑点状の濃 い陰

影を尿道王嫡1に み とめる.ま た右側鼠径部にも同様 の

濃度の斑状 の変化をみ とめる.20%ヨPド ナ トリウム

に よる尿道撮影を行 うとFig.5の 如 く前部尿道 は線

状であつて斑点陰影 よ り後部 には造影剤は達 しない.

LeFort法 にょって糸状 ブジーを15号 まで挿入 した.

しか し病変が高度であ るので入院せ しめた.

手術 時所見:31年4月25日 入院 し,4月27日,腰 麻

の下で外尿道切開術を施行 した.ブ ジーにて尿道の走

行を誘導 しっっ 会陰部皮膚 切開を 行って 硬結にたっ

し,硬 結部を切除 した.硬 結部は極めて硬 く線維腫様

であった.切 除後留置 カテPテ ルを設置 して手術を終

えた.会 陰部切開創は2次 的 に治癒 し,ブ ジPはCh.

22挿 入 可能 となったので同年6月20日 に退院 した.

組織学的所見=組 織学的 には肉芽腫 であつ て,症 例

1に 見 るの と同様の非 晶形不染性物質を とりか こんで

炎症性浸潤細胞,線 維芽細肥,線 維細胞等が集ってい

る.上 皮性成分はな く悪性 化の徴 もみ とめられなかっ

た.非 晶形物質は ミクロオー トラジオ クラフを行った

所軽度の黒化がみ とめられた.ま た脱灰 によって除去

出来 なかった点か ら,本 物質は恐 らく含 トリウム造影

剤を尿道撮影 に応用 し,こ れが尿 道外に浴流 した後 肉

芽腫を形成 したもの と考え られる(Fig.6).

退院後経過:昭 和31年 後半は やや順調に 経過 した

が,32年 初 め より再び排尿 困難 となって2月4日 来院

して外来 にてブジーを試みた.こ の際尿 道は極めて硬

く,そ のた め糸状 ブジーが破損 した.そ の後 もブジー

を試みたが困難なため再度入院をすす めたが,32年5

月1日 某医大附属病 院に入院 し,会 陰部硬結の試験標

本にて偏平上皮癌の診 断を うけ,5月29日 よ り7月7

日までCo60の 放射線療 法32回,ブ ジーを うけ,さ ら

に9月16日 より()oGO照 射10回 を うけ11月7日 退院 し

た.し か し 排尿困難 は依然 として続 き,且 血尿,発

熱,排 膿があつたので当料 をお とつれ再入院 した.

再 入院時所見 ならびに経過:昭 和32年12月1日 再入

院.入 院時は体格中等,栄 養ほぼ良好,貧 血 は著明で

はない 眼球,結 膜 ・口腔は正 常・頸部 リンパ腺は腫

大せず,打 聴診 で胸部に異常をみ とめ ない 腹部 は平

坦で腹筋防衛はな く・肝 ・脾 は触知 されない 右 腎下

極 を触れ るが圧痛はな く・左腎は触知 されない.膀 胱

部 に異常所見は ない 外陰部皮膚 には色素沈藩が高度
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であ る.陰 茎 の大きさは正常であ るが外尿道 口は発赤

膿排泄をみ とめる.尿 道の走行 に沿って硬結を触知す

る.陰 嚢皮膚は色素沈着著明で軽度に浮腫状を呈す る

が,そ の内容 には変化はない.会 陰部は中央に手術創

があ りこの一部に痩孔 を残 している.し か しこの部 よ

り尿 の洩出をみ とめない.こ の部 を中心 として会陰部

皮膚は浮腫状で硬 く板状 であって,そ のため両側股関

節強直を来 し運動障碍に陥ってい る.前 立腺はやや腫

大し中央溝は消失 している.脈 搏数64,性 状は普通で

血圧110-68で あつた.

PSPは2時 間値70%排 泄性尿路像では上部尿路 に

異常をみ とめない.膀 胱尿 道部 レ線単純撮影では尚異

常陰影をみ とめ尿道 レ線像では全域にわ たる狭窄を証

明 した.

赤 血球数432×104,Hb量88%,白 血球数7100,

血沈平均51.75.

以上のべた局処所見 より根治手術不能 と考 えたが,

12月6日 会陰部 より試験切片 を採取 して組織検査を行

った所,偏 平上皮癌である事 を確認 した.即 ち核は大

小不同で異形性が強いが,所 々に角化 した癌真珠 を認

める他に細胞内角化現象をも証明 した(Fig.7).こ の

部位には トリウム造影剤を思わせ る物質を証明 しえな

かった.

その後 も対症的療法を実施 していたが昭和33年 に入

り,会 陰部に腫瘍壊死組織 を中心 と寸 る膿瘍を形成 し

て発熱 を来 し,か っ排尿困難 も増強 したので3月14目

恥骨上膀胱痩設置術お よび会陰膿瘍切開術 を 施 行 し

た.切 開創は癒合することな く,腫 瘍によって次第に

表面 を覆われ臭気 の強 い排膿をみ る様になつた.33年

夏にな り全身状態不良 となつて悪液質を呈 し,8月3

日死 亡した.

病理解剖所見:腹 腔内には特記すべき所見はない.

ただ肝門部に揖指頭大の転移巣 をみ とめた.両 腎は慢

性腎孟腎炎 の所見で,腎 孟 ・尿管 には膿尿を満 してい

た.膀 胱は骨盤腔 に硬 く癒蒼 していて所 々に腫瘍浸潤

による変化 をみ とめ,恥 骨 より右骨盤骨 にかけて破壊

像 を証明す る.膀 胱は慢性膀胱炎 の像を呈 し,内 に粟

粒一 大豆大の結石20ケ 余 を入れてい る.前 立腺 は萎縮

性であ るが その前方に壊死におちいった腫瘍組織が存

在 し,こ れが会陰部 に連続 してい る.腫 瘍 の中心部は

大きな壊死部にな り,造 影剤 の遺残を思わせる物質を

すでにみ とめない.

症例3.奥0郎,45才,男 子,農 業.

初診=昭 和33年8月23日.

主 訴=排 尿 困難,
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家族歴=特 記すべき事 はない.

既往歴=昭 和12年3月 に頻尿 および尿潤濁 を主訴 と

して来院 し,膀 胱白斑症 として治療 を うけた.こ の際

入院中にウンブ ラトール18ccを 尿 道内に注 入し尿道

撮影を行つている.

現病歴:数 年前 よ り尿線が細小化 し排尿 困難 を感ず

る様になつたが,最 近特 にその度が強 くなつた.そ の

他に特記すべ き自覚症はない

初診時所見な らびに経 過:体 格中等,栄 養佳 良,貧

血をみ とめない.頸 部 リyパ 腺 の腫 大をみ とめない.

腹部は平坦で両腎下極を知す るが圧痛はない,下 腹部

鼠径部は異常をみ とめない.陰 茎は正常大で外尿道 口

には異 常をみ とめないが,尿 道振子部全長にわ たつて

鉛筆の如 き索状 の硬結をふれ るが圧痛はな く,外 尿道

口からの排液をみ とめない.両 側陰嚢内容お よび前立

腺は正常であ る.

尿道部 レ線単純撮影法を実施す るとFig.8の 如 く

前部尿道全長 にわたってウンブラ トール遣残像 を証明

す る.ス ギウロンに よる尿道膀胱撮影 にてはこの部 の

高度の狭窄豫をみ とめる(Fig.9).

Ch.16の 金属ブジーを直接挿入す る事不能であっ

て,LeFort法 に よって 糸状 ブジFに てCh.24迄

拡張術 を施行 した.

本症例にっい ては尚経過観察中であ る.

皿 総括ならびに考案

ウ ンブ ラ トールUmbratho1は1928年 に

BIUhbaum,Frick,Kalkbrenner等 に ょっ て

大 腸粘 膜 レ リー フを描 出 す る 目的 の ため に合 成

され た もの で,ド イ ツ のHeyden社 製 品 で あ

る.本 剤 は2酸 化 トリウ ムを主 成 分 と し,や や

白色 を 呈 す る半 不 透 明 の渥濁 した コ ロイ ド状 の

液 体 で あつ て,2酸 化bリ ウ ムの25%を 含 有 す

る.こ の中 に は トリウ ムThと して22%存 在 す

る.

含有 トリウ ムThは 放 射能 を有 して お り,原

子 番 号90,原 子 量232でTh→MsThi→MsTh2

→RdTh→ThX→T11→ThA→ThB→ThC'→

ThD或 はThC→ThC"→ThD(ThCか ら

ThDへ はThC'を へ てThDに な る も のが65

%ThC"を へ てThDに な る も のが35%)

と次第 に核 分 裂 を 展 開 し,半 減期T冨6.7年 と

云 わ れ る.こ の様 に 原子 量 の大 きいThを 高

濃 度 に含 む ウ ン ブ ラ トー ル は 強 力 に レ線 セ 吸 収
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す る作 用が あ るの で造 影 剤 と して賞 用 され た 時

伏 が あ つ た.

含 トリウ ム造 影 剤 と して ウ ン ブ ラ トール の他

に}ロ トラスVThorotrastが あつ て,こ れ は

血管 造影 に使 用 され て いた.ま た泌 尿 器科 領域

で は これ を腎 孟撮 影 に利 用 した もの も あつ た.

血 管 内 に入 つ た トロ トラス トは網 状 織 内被 細 胞

系 に沈 着 し これ は長 年 月に わ た つ て遺 残 す る事

が知 られ て い る.Hurschは 剖 検例 に よつ て こ

れ を た しかめ その放 射 能 に よ る危 険 性 を警 告 し

て い る。1932年Naegeliお よびLauckeは ト

ロbラ ス ト注 射 後5年 をへ た犬 に お い て リンパ

腺 の壊 疽 を証 明 して い る.1935年Roussey・

Oberlingお よ びG丘erinも 白 鼠 に お い て ト

リウ ム 肉 腫 の 形 成 を 報 告 し て い る.そ の後 吉

田,Selbie,宮 本.Collins等 も同様 なLリ ウ

ム腫 瘍 を実験 的 に形 成 し てい る.最 近Budin

等 も本 剤 の危 険 を力 説 して い る.

ウ ン ブ ラ トー ル はWieser,Servantes,

Taut,Beyer等 に よ り泌 尿 器科 領 域 に お い て

膀 胱 レ リー フ像 等 の造 影 剤 と して紹 介 され た.

本 邦 に おい て も 稲 本,原 田 等 に よつ て 利 用 さ

れ,柳 原,宮 田 は本 剤 を精嚢 撮 影 に使 用 して い

る.本 剤 は 血 清,ア ル カ リ.尿 等 を注 加 す る と

速 かに 凝 固 し,Gross,Volicer,Kadrnka等

に よれ ば 人体 に は2酸 化}リ ウ ム の溶 媒 とな る

物 質 が 存 在 しな い た め注 腸,内 服 に よつ ても 吸

収 され ず,か つ放 射 能 が 微 弱 で あ る ので 生理 的

に障 碍 を惹起 す る 事 は な い と 述 べ てい る.し

か し本 剤 も トロ トラス}同 様 に 危 険 で あつ て

Schlundtは α線 が ラ ジ ウ ムの それ に匹 敵 す る

た め1リ ウ ム剤 の生 体 内注 入 は危 険 で あ る と論

じて い る.実 際上 病 的 組 織 で は管 腔 内に 注 入 し

た造 影 剤 が 管 外 に盗 流 現 象 をお こす 事 は しば し

ば 経験 され てお り,こ の時 に ウ ン ブ ラ トール の

如 き吸 収 され に くい造 影 剤 が 盗流 す る と組 織 内

に長 年 月遺 残 す る事 は 自明 の理 で あ る.1953年

に 教室 の加 藤,橋 本が この点 よ り考 察 して,尿

道 レ線 撮 影 時 の尿 道外 盗 流 に よつ て生 じた ウ ン

ブ ラ ト ル 肉芽 腫 の1例 を報 告 し てい る.

自験第1例 は 精 嚢撮 影 の 目的 で経 精 管 的 に 注

入 した ウン ブ ラ トール が精 管 外 に洩 れ て,そ の

後3年 に該 部 に ウ ン ブ ラ ト・一ル 肉 芽腫 を来 した

症 例 で あ つ て,術 後 標 本 の マ ク ロオ ー トラ ジオ

グ ラ フに よつ て そ の放 射 能 を 証 明 し えた ・ しか

し この例 で は悪 性化 の徴 をみ とめ なか つた ・

第2例 は長 期 間 にわ た る尿 道 狭 窄 の診 療 の際

に,何 れ か の医 師 に よつ て尿 道 撮 影 の 目的 で ト

リウ ムを含 有 す る造 影 剤 を尿 道 内 に注 入 され,

これが 傍 尿道 膿 瘍 ま た は仮 尿 道 内 に遺 残 し た も

の と解 され る.昭 和31年4月 に 当科 で別 除 した

標 本 で は トリウ ム肉芽 腫 を形 成 して い た 即 ち

ミク ロオ ー トラジオ グ ラ フに よつ て そ の放 射 能

検 出 しえ た.し か し本 例 に お い て は リンパ 腺 に

も同 様 の変 化 を レ線 的 に み とめ る の で ウ ン ブラ

トール よ り も リンパ 腺 に 吸収 され 易 い トロ}ラ

ス トが 使 用 され た可 能 性 が 大 で あ る と考 え られ

る.

本症 例 は 当科 に お け る初 回組 織 検査 後,某 医

大 にお い て約1年 後 に偏 平 上 皮癌 と組 織 学 的 に

診 断 され,こ の事 実 は 当科 再 入 院 に よつ て確 認

す る機 会を え た.こ こに お い て,他 の 原 因 も全

くは否 定 出来 な い が,組 織悪 性化 に対 して遺 残

トリウ ム の与 え た影 響 は 極 め て重 要 で あ る と考

え られ る.

症 例3は20数 年 前 の尿 道撮 影 に使 用 した ウン

ブ ラ トール が 尿 道 側 管 に 遺 残 し た た め の尿 道狭

窄 と考 え られ る.本 例 に お い て は 未 だ 組 織 学

的,放 射線 学 的 にThを 証 朋 し て は い ない が.

レ線 像,既 往 歴 よ り ト リウ ム後 遺 症 と考 え られ

る.

以 上 の如 く組 織 内 に遺 残 し トリウ ムを 含 む造

影 剤 は生 体 に対 して 甚 だ 有 害 と考 え る ので こ の

種 造 影 剤 は 人 道 的 に 使 用す べ きで な い と 考 え

る.本 造 影 剤 は現 在 製 造 さ れ て い な いで,今 後

使 用す る事 は老 え られ な いが.往 年 使 用 した 症

例 に お い て遺 残 症 を発 見 す る機 会 が あ る と思 わ

れ る.術 最 近 は種 汝 の ラジオ ア イ ソ トー プが 診

療 に使 用 され,そ の放 射 能 に よ る危 険 が 注 目さ

れ つ つ あ る時 に際 して,自 験 例3例 を記 載 す る

と と もに そ の危 険性 を 強調 し た い

Iv結 語

含tリ ウ ム造 影 剤 の長 期 遺 残 に よ る と考 え ら
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れ る 精 管 部 肉 芽 腫,尿 道 部 癌 腫 お よ び 尿道 部 硬

結 の 各1例 を 記 載 し,本 剤 の 使 用 に よ る 危 険 性

に つ い て の べ た.

稿 を終 るにあ た り御 指導 御 校 閲 を賜 っ た恩 師 稲 田教

授 に深 謝す る.尚 本論 文 の要 旨は 昭和33年9月20日 京

都 で行 わ れ た第1回 日本 泌 尿器 科 掌 会 関西 地方 会 の席

上 で発 表 した.
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Fig4.Case2の 単 純 撮影

Fig1. Case1,右 側陰嚢部に不規則な 二=
陰影をみ とめ る.
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Fig2. Case1,別 出 標 本 のMacroauto-

radiogram

Fig5.Case2,尿 道撮 影 像 ,右 鼠 径,腸

骨 都 リンパ腺 も濃 い陰 影 を描 く,
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雛
Fig6.Case2の 異物 性 肉芽 腫(第1回 入 院 時)・

証
薄諸

Fig8.Case3,前 部尿 道 に線 状 の陰 影 をみ

とめ る.
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Fig7,Case2,試 験切 片 に よ り偏 平 上 皮

癌 を 証 明 した(再 入 院 時)
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Fig9.Case3,尿 道 撮影橡,狭 窄 を み とめ る.




