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   51 year old male entered the hospital with a chief complaint of gross hematuria last-

ting for a week prior to admission. Cystoscopic study revealed a tumor of a corn grain 
size seated at the upper portion of the bladder which had a blacky violet tint being 

outlined by a red halo. Partial resection of the bladder wall was performed. The tumor 

 5X7 mm in size was elevated from the wall. Histologically submucosal thickening with rich 
vascularization was revealed. Muscular layer was found intact. This case report represents 

the 18th case in the Japanese literature.

血 管 腫 の 多 くは 先 天性 発 育 異 常 に よ る も の

で,一 般 に は胎 生 時 の迷 芽 よ り生 ず ると し,或

い は血 管壁 の先 天 性 異 常 で あ る と され るが,通

常 は先 天 性 崎型 として,過 誤 腫Hamartoma

に含 め られ,又 血 管母 斑 と して も取 扱 わ れ る.

但 し真性 腫 瘍 とは一 部 の もの を除 き区 別 され

て い る もの で あ る.

血 管腫 の発 生部 位 は,単 純 性 血 管 腫 は皮 膚 及

び 皮下 に,時 と して粘 膜 に生 じ,海 綿状 血 管 腫

は,皮 膚,皮 下組 織 に発育 し,往 々筋 肉 に,又

肝,腎 等 の 内臓 諸 器 管 に も稀 に見 られ る もの で

あ るが,血 管 腫 が 膀胱 粘 膜 に発 生 す る こ とは稀

で あ る.私 達 は最 近膀 胱 血 管腫 の1例 を経 験 し

た の で藪 に報 告 す る.

症 例

宮本某,51才,男 子,農 業

初診:昭 和32年10月8日

主訴:血 尿

家族歴:特 記事項 はない.

既往歴,24年 前淋疾に罹患 した外,著 患 を 知 らな

い.

現病歴:1週 間前 よ り排尿終末時血尿があ り,こ れ

が次第に全血尿 とな り,血 塊 を混ず るに至 るも,排 尿

障碍,排 尿痛,腰 痛等は認めなかつた.

現症 二体格,栄 養共に中等,皮 膚及び可視粘膜は正

常であつて,何 処に も血管腫,色 素斑 を認めない.心

肺異常な く,腹 部は平坦,肝,腎,脾 を触れず,圧 痛

部位 もない.

血液所見=赤 血球403万,血 色素78%,白 血球7000,

白血球分類異常を認めない.血 清総蛋 白7.8%,赤 血

球沈降速度平均2.25,出 血時間2'30",凝 固時間開始

4'30,t,終 了10'30",血 清梅毒反応陰性 .

血圧;130/80mmHg

ECG正 常

泌尿器科的所見

尿所見:血 尿,蛋 白 陽性,赤 血球 多数,白 血球

少数,細 菌 を認めない.

膀胱鏡所見=容 量150cc以 上,膀 胱上壁のやや左側

寄 りに大豆大の限局せ る血管の怒 張部位 をみ とめ,そ

の中心に小豆大 の表面帯黒色 の 壊死様部 位 がある.

脈 動を認め,粘 膜面 よ り稽々隆起 してい るが,浸 潤は

認めない,そ の他の部位は正常.

インヂ ゴカル ミン試験:右 は2tSO「t,左 は2'00で 初

発 し何れ も1「後に深青色に達 す る.

排泄性腎孟 レ線像:両 腎共機能,形 態 何れ も正常.

診断:膀 胱血管腫
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治療 二膀胱部分切除術

手術所見=高 位切開に より膀胱を開 く・膀胱頂部の

やや左側寄 りの部位に大豆大,桃 紅色,や や隆起せ

る腫瘤があ り,こ の部位を周囲約5mmの 正常部

位を含めて,部 分的切除を行い,ネ ラ トン氏 ヵテー

テルを留置,創 を二層に縫合 して手術を終る.

捌除標本所見:中 央部が稽 々黒味を帯びた桃紅色,

表面平滑,や や隆起 し,桃 紅 色部は5×7mmで,ほ

ぼ大豆大,周 囲粘膜部 と硬 さは変 らず,浸 潤 等は全 く

認めない(第1図)

組織学的所見:膀 胱粘膜 は殆ん ど正常,粘 膜下層は

肥厚し,そ の内に大小多数の血管の新生,走 行あ り,

筋層には変化な く,細 胞浸潤,結 合織の増殖等の炎症

性変化及び悪性変化は全 く認めない.周 囲の正常部に

は何の変化もない(第2図)

術後経過は良好で,15カ 月後の現在まで再発は全 く

認められない.

考 按

交献 上,本 疾 患 の報 告 は 比較 的 古 く,外 国 で

は1869年Brocaの 剖 検 に よる第1例,1892年

Albarranの 手 術 症 例 以 来,1958年Lia119

迄51例,佐 藤 ・中 野(1959)に よれ ば58例 の 報

告 があ る とされ,本 邦 では 阿久 津(1919)の 第

1例 以来,藪 に 報告 した症 例 を 加 え て18例 で あ

る.

膀胱 に於 け る良性 腫 瘍 中,非 乳 頭 状 の もの は

稀 で,Herman(1938)はBellignconnecti-

vetissueneoplasmと して 一 括 し,血 管 腫 は

この内 のAngiomataに 当 るが,そ の 膀胱 全

腫瘍 に対 す る頻 度 はO.59%以 下 で あ る.

血管 腫 の発 生原 因 に つい ては,古 くはUllna

が,子 宮 内 での圧 迫 が その 発生 の役 割 の 一部 を

演ず る と し,Virchowは 皮 膚 のembryonic

fissuresが,そ の患 部 とに解 剖 学 的 な 閥 係 を

有 す る点 に注 目 して い るが,こ れ らは 皮 膚 に 於

け る発 生 に関 して の も ので,何 れ も が す で に

古典 で あ り,現 在 尚 も そ の本態 は 明 か では な い

が,そ の発 生 自体 は先 天 的 異常 に基 いて 後 天 性

に発生 す る皮膚 及 び内 臓諸 器 管 に於 け る限 局 性

異常 で ある こ とには 相 異 な く,す で に各 文献 に

見 られ る通 りで あ る.

本疾患 の症 状 は 無症 候 性 血 尿 が主 で あ り,こ

の臨床像 及 び診 断 につ いて はHamer&Mertz
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(1930)は 「血 尿 を主 訴 と す る患者 に膀 胱 鏡 を

行 い,隆 起 な きpurplecolorの 表 面 や や 凹 凸

あ る無茎 の腫 瘤 を認 め た ときは 血 管 腫 を考 慮 す

べ きで,そ の上 患 者 が20才 以 下 で あつ て,体 の

他 の 部位 に母 斑 が 存 在 す ると きは そ の診 断 が 一

層 確 実 な も の と な る」 と述 べ て いて,こ れ が 本

疾 患 の 総 て を表 現 す る もの と言 い 得・る.し か し

なが ら,こ の著 者 の 集 め た11例 中 で 膀胱 鏡 的 診

断 を下 し得 た ものは4例 に す ぎ なか つ た と して

い る.又Liangは そ の色 調 をpurplecolor

で は な くてbluishbrownと 記 載 し て い る.

血 尿 が 主訴 で な か つ た症 例 に は排 尿 障害 の1例

及 び小 林(1938)の 右 腎部 疹 痛,左 腸 骨窩 部 圧

痛,Gracham&Bulkley(1955)の 左腎 部 疹

痛,後 述 す るLiallgの 第1例 及 び奥 井 ・児 玉

(1952)の 前 立腺 肥 大 症 に て偶 然 発 見 した症 例

の計4例 をみ るの み で あ る.

この 内年 令 的 分布 は最 低27ヵ 月,最 高75才 で

あ り,佐 藤 中 野 の集 めた症 例 中年 令 記 載 の あ

る61例 中,20才 以下 が21例 で あ つ て,Hamer

&Mertzの 言 う如 く年 令 が 診断 の一 助 とな つ

て い る が,本 邦 に於 ては 不 明1例 を除 き,16例

中20才 以下 が わ つ か に4例 にす ぎ な い.

性 比 に つ いて は,内 外 文献 共 に特 異 な差 は認

め られ な い.

身 体各 部 位 に血 管 腫 の存在 した症 例 はSegal

&Finkに よ る と9例 で あ り,そ の 内,陰 唇,

膣 又 は陰 茎 等 の外陰 部 に あ つ た も の4例 であ

り,そ の後2例 の 報告 が 加は り,又 本 邦 に於 て

も最近 に到 り植 松 及 び佐 藤 ・中野 に よ り,い つ

れ も血 管 腫 を合 併 せ る症 例 に つ いて の報 告 が な

され,そ の部 位 も智 部,肛 門 周 囲,陰 部 及 び下

肢 で あ り,こ の点 よ り膀 胱 鏡 施 行 時 に一 応 外 陰

部 附近 を検 索 す る必 要 が あ る と思 わ れ る.

血 管 腫 の 大 い さは 種 々で,Sega1&Finkの

40例 中3cm又 は そ れ 以 上 の直 径 の もの17例,

1～3cmも の12例,他 の12例 は1cm以 下 で あ

る と した が,そ の大 い さ と出血 の程 度 とは一 致

す る もの で は な く,Laskownicki(1936)は

pinpointsizeの 症 例 で5年 間 に 亘 る 血尿 の

例 を報 告 し,こ れ に 反 しLiangの 第1例 は 三

角 部 及 び 膀 胱 の右 半 全 域 を しめ る もの で あ つた

が 血 尿 は な く,そ の主 訴 は 右 下 腹 部 に 放散 す る
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右 側 疹痛,嘔 気 及 び嘔 吐 等 の 合 併症 に よ る もの

で あ つた.

膀胱 内存 在 部位 は一 定 せ ず,や や頂 部 に多 い

様 で あ り,こ の こ とは後 述 の 治療 方 針 を樹 て る

上 に やや 有 利 で あ ると思 わ れ る.

各種 腫 瘍 の 診 断 を確 定 す る膀 胱 鏡 的 組 織片 の

採 取 は 本症 例 につ い ては 禁忌 とすべ き ことは,

そ の出 血 よ り考 え て当 然 で あ り,Sega1&Fink

も この こ とに触 れ,強 い 出血 の あつ た こと を記

して い る.し か しな が ら経 尿 道 的凝 固 術 の進歩

した現在 で は,診 断 上 必要 な場 合 に これ を行 つ

て い る症 例 も増 して来 て い る.

合 併症 と し て は 膀胱 炎 の記 載 は散 見 され る

が,北 村(1955>及 びLiangは 血管 腫 の圧迫

が 原 因 と して考 え られ る水腎 症 々例 を報 告 し,

北 村 は 腎 別除 に よ り 血 管 腫 の 症状 が軽 快 し,

Liangは 血 管腫 の治 療 に よ り水 腎 症 の治 癒 が

あ つ た こ とを記 してい る.

皮膚 に 於 け る 血 管 腫 の治 療 は 乱 切,電 気 分

解,電 気 凝 固,ラ ヂ ウム,Co60,P32照 射,レ

ン トゲ ン照 射,Radon針 打込,ア ル コー ル注

入 等 が行 わ れ て い るが,膀 胱 に於 てはSegal&

Finkに よる と直 径3cm以 上 で は12例 は易1」

除,2例 は電 気焼 灼,3例 は剖 検 に よ る もの で

あ り,1～2cmの も の では2例 は 剖 検 に よ り,

他4例 は切 除,4例 は焼 灼 に よ り,1例 は高 位

切 開 に よ り焼 灼,1例 は ア ドレナ リソ の膀胱 内

注 入 を行 つ て 治療 してい る.又1cm以 下 で は

電 気 焼灼 を行 つた もの が大 部 分 で あ る.本 邦 で

は 鈴 木 沼 田(1951)は 乳 頭 状 癌 と誤 診 せ る症

例 に つ きRadon針 打 込 を行 つ てい る.

尚 その 予後 に つ い ては,Segal&Finkは 手

術 を行 つた22例 中切 除 後2例,焼 灼 後2例 の4

例 が数 ヵ月 乃 至5年 後 に再 発 を見 て い る と し,焼

灼,切 除共 に不 充 分 であ つ た こ とを 示 してい る,

Liangは2例 に総 量2000γ 宛 の レ ン トゲ ン

照 射 を行 い,組 織 学的 に も完全 な治癒 を認 め,

広範 囲 な外 科 的療 法 を行 う前 に一 応 レ線 照射 を

試 み るべ き で あ る と述 べ て い るが,一 般 に血 管

腫 に 対 す る レ線 照射 に よ る根 治 的 な治 療 効果 は

期 待 出来 ず,従 つ て再 発 の可 能性 も多 い の で,

手 術 の やや 困 難 な膀 胱 底 部 や三 角 部 を除 く部 位

に 於 て は 膀 胱 部 分 切 除 が 理 想 的 で あ る と 考 え ら

れ る.

結 語

1)51才 の 男 子 に 見 ら れ た 膀 胱 血 管 腫 に 対 し

膀 胱 部 分 切 除 術 を 行 い 治 癒 せ し め 得 た.

2)本 症 例 は 本 邦 第18例 に 相 当 す る.
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