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            Analysis of Reported 38 Cases in Japan 

                         Nobuyasu UTIKURA 
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                      (Directer  : Prof. Dr. Kensho Narahara) 

   A sixty-year old man was admitted with a chief complaint of asymptomatic hematuria. 
   By cystoscopy a thumb-tip sized papillary tumor at the left ureteral orifice was seen, 

and left kidney was not revealed by intravenous pyelogram, and that impossible to insert 
the ureteral catheter. 

   Under the diagnosis of tumor at the bladder, ureter, and kidney, a total left uretero-
nephrectomy with partial cyatectomy was performed. The post operative diagnosis was 
transitional cell carcinoma of the lower ureter. 

   The primary ureteral cancer with bladder tumor was third in Japan.

緒 嘗

原発性尿管腫瘍は比較的稀なる疾患で,本 邦

では高橋(1902)の 乳頭腫の1例 を嗜矢 とし,

悪性腫瘍では伊藤(1935)の 基底細胞癌の症例

以来38例 を数えるに過ぎない.当 教室において

先に野尻,市 川(1955)が 尿管癌の2例 を報告

したが,私 が最近原発性尿管癌 と考え られる1

例に遭遇 したので藪に追加報告 し,併 せて文献

か ら蒐集 した原発性尿管癌38例 について多少の

考察を加えてみる.

症 例

村上某60才 男 僧職 初診 昭和35年10月13日

家族歴 弟が36才時結核性疾患にて死亡したほか特

記する事はない.

既往歴20才 時淋疾,45才 時交通嘉故による腰部,

脊部打撲症及び軽度の外傷の他著患を知らない.

現病歴 約2年 半前,過 度に飲酒した翌朝第1尿 に

血塊を混じた血尿排泄,1日 で消失し自覚症なきため

放 置 した.そ の後 同様無 症候性血尿が3回 あつたが放

置,昭 和34年12月 再度血尿 と共に排尿痛,頻 尿を来た

し,治 療 に より3日 間で消腿 した と.昭 和35年10月10

日 血 尿,尿 意頻数,排 尿困難を訴え,某 綜合病院に

て膀 胱腫瘍 の診断 を受け て当科へ訪れ,10月25日 高度

の血尿及び急性不完全尿閉 を来た し入院 した.

現症 体 賂中等度,栄 養稽 々不良,体 温370C前 後,

脈脾,呼 吸,眼 瞼結膜等は著変 な し.全 身皮下 リンパ

節の腫大な く,胸 腹 内臓器 に異常 を認めない.右 腎不

触,左 腎下極をわず かに触れ軽度 の圧迫感を訴え るが

圧痛はない.其 他泌尿,性 器に異常を認めない.血 圧

130～60mmHg,血 液像 赤血球450万,血 色素量90%,

白血球66,00・ 白血 球百分比 好酸球0%・ 好中球棒

状核4.0%,分 葉59%,リ ンパ球36%,大 単核球1%,

赤沈中等価31mg/dl,尿Millon値10mg/dl,B.S.P

30分 値5%,腎 機能Fisherberg氏 濃縮試験最 高化

重1,033,PSP試 験15分 値12%,30分 値60%,2時

間値69%,腎 クリアランス試験GFR85cc/min,RPF

392cc/min,RPF666cc/min,FFO.21,血 清NPN54

mg/d1,血 清電解質Na142mEq/1,K3。9mEq/1,Ct
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99mEq/1,血 清ブナスファ ター一ゼ値酸4.6B.U.,ア ル

カ リ5.OB.U.,無 機 燐1.5mg/dl,血 清蛋 白像T.P.

5.4g/d1,Al43.55%,α 一G11.61%,β 一G13.86%,

γ一G20.97%,A/G==O.77,尿 所見 淡血性,ア ル カ リ

性,軽 度凋濁,蛋 白(士),沈 渣 赤血球(柑),白 血

球(+),上 皮細胞(+),大 腸菌(±),結 核菌

(一),染 尿膀胱鏡検 査 容量200cc以 上,膀 胱底

部 に軽度の肉柱形成 を認め るほか膀胱粘膜 に著変 を認

めない 右尿管 口正常,左 尿管 口と思推 され る部に栂

指頭大の乳頭 状腫瘍増殖 し,た めに尿管 口をみ ること

を得ない.青 排泄右正常,左 側10分 まで陰性.単 純 レ

線像に異常陰影な く,気 体造影膀胱 レ線像に前立腺部

並 に左上側部に陰影 欠損が見 られ る.静 脈 腎孟 レ線 像

右造影剤排泄,腎孟尿管像正常,左30分 まで造影剤 の排

泄み られぬ,逆 行性 腎孟 レ線像,左側 尿管カテーテル挿

入不能のため中止,上 記 の所見 よ り膀胱並 に左腎 ・尿管

腫瘍の診断の下 に昭和35年11月7目 手術施行.手 術時

所 見 全 麻下左腰部斜切開にて腎を露出,腎 は稻 々腫

大するも表面平滑,硬 度正常,腎 霊 は腎外に拡張 し壁

非薄,暗 紫色を呈す.切 開線 を下方に延長,尿 管を追

究す るに膀胱端上方約3cmに 亘 り小指頭大に腫大,

硬度稽 々硬.腎,尿 管 とも周 囲組織 との癒着は著 明で

ない.左 腎及び全尿管 を別除,次 で恥骨上正 中切開 に

より膀胱を開 き左尿管 口部の腫瘍を電気凝 固後,該 部

を含み健康膀胱壁 を全層 にわた り部分切除を行つた.

術後経過 術後順調に経過 し術後4国 目よ りTes-

pamin-Maphirinを 併用投与 し術後31日 目全治退院

した.

退院時所 見 尿 黄 色,ア ル カ リ性,清 澄,蛋 白陰

性,沈 渣に病的所見ない.膀 胱鏡検査 容量200cc以

上,膀 胱壁 切除部,即 ち底部左側に小豆大の結石を認

めたのでYoung氏 異物膀胱鏡にて除去,腫 瘍再発等

の異常所 見を認めなかつた.IndigocarminTest正

常.其 他血液像,血 沈,血 清電解質,腎 機能,肝 機能

等はすべて正常 であつた.

易1】除標本 腎370gr,表 面平 滑,硬 度軟,腎 孟拡張

膨満 し,壁 は軽度 に欝血 し,割 面腎実質は菲薄 とな り

殆 んど正常実質 を残 さず,拡 張 した腎孟 内に腫瘍を認

めな く深褐色尿を貯留す るのみであつた.尿 管は下端

約3cmに 釣鐘状小指頭 大に腫大 し,該 部を縦 切開す

るに尿管内膜 よ り発生 した蚕豆大有茎性乳頭状腫を1

個認めた.他 の部分には異常を認めない.

組織学的所見 腎 全ての糸毬体 は結合織化 乃至 硝

子化 し,尿 細管上皮細包何れ も著明に萎 縮,又 内腔 に

硝子様円柱を入れた尿細管散在性に認め られ る.そ れ

等の聞には著 しい結合織増殖及び慢性の或は部位に よ

っ ては集籏性細胞浸潤 を,全 体的に高度の腎実質荒廃

像を呈す.診 断 水腎性萎縮腎 尿管腫瘍(写 真1参

照)円 形乃至楕円形乃至楕円形の核を有し紡錘形を呈

する腫瘍細胞が乳頭状に配列増殖するが該腫瘍細胞は

移行上皮に類似を求め得る.一 般に基底膜は整然とし

一見乳頭腫状を呈するが部位によつては核の大小不

同,核 の不整,染 色度の相異がみられ,か かる部では

腫瘍細胞は基底膜に浸潤発育する.索状の間質には軽

度の小円形細胞浸潤を認める.診 断 乳頭状移行上皮

癌 膀胱部腫瘍(写 真2参 照)こ の標本においても移

行上皮の性格を有する腫瘍細胞が細長の間質を伴つて

乳頭状に増殖するのが認められる.腫 瘍細胞は多くは

紡錘状一部は扁平上皮への化生がみられ,又 同部に核

分剖像がみられる.核 の多型性は比較的少く基底膜の

大部分は保たれているが,部 位によつては断裂消失し

て腫瘍の浸潤増殖を認める.索 状の間質には中等度乃

至顕著な比較的大型の円形細胞浸潤が見られる.診 断

乳頭状移行上皮癌 叙上所見より尿管内及び膀胱内左

尿管口腫瘍は尿管下端より発生した腫瘍と同一のもの

と推断した.

考 察

原 発 性 尿 管 癌 は 腎 或 は 膀 胱 癌 に 比 べ て比 較 的

稀 な る疾 患 で,剖 検 例 に 於 てRenner(1931)は

13,800例 中4例,Soloway(1951)は13,854

例 中3例,MacLean&Fowler(1956)は

10,233剖 検 例 中1例,Abeshous(1956)は

77,104中7例 に ・又 入 院 患 者10,115例 中20

例 に 本 症 を認 め た が 逐 年 増 加 を示 し,Swignac

(1955)蒐 集 例333例 中 の137例 は1940年 以 後

の 症 例 に 属 す る と云 う.本 邦 で は 伊 藤(1935)

以 来 小 林(1955)の 報 告 例 迄16例 を 数 え るに対

し,以 後5力 年 間 に 百 瀬(1956)の3例,金 沢

(1957)の5例 ・ 小 池 の2例 を 含 め22例 を み

る.か か る増 加 の 傾 向 に 対 し,Phenanthrene

核 を 有 す る化 合 物,Azo色 素,Anilin色 素,

α一β一NaphthylaminPezidin等 の化 学 的 癌

原 性 物 質(O'corner,1956;金 沢,1957:富

川 ・1958)・SteroidHor】monを(Pott
,17

55;S・ ・tt・・dB・yd,1958) ,或 はT・ipt。P-

hane代 謝 産 物 な る芳 香 族 ア ミン の 尿 中排 泄 等

との 僕 係 が 注 目 され てい るが 明 か で なし・
.私 が

本 邦 文 献 か ら原 発 性 尿 管 癌 の 明 記 あ る も の を蒐

集 し得 た の は38例 で あ る.(第1表 参 貝藁)即 ち,

男30例(78.9%)・ 女8例(21
.0%)でSen一
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表1原 発性尿管癌蒐集例:

番
号

1

2

3

4

5

6

7

8

報告者障 臨 淋 症 状

993細 睾騙騰瘍

大 野
1(1938)

41才

6

68才

♀

側腹症痛
腫瘤形成

膀 胱 鏡
カ テ ー テル リズ

ム レ線 所 見

不 行 i腎孟拡張 ㈲

血尿 ・腰痛

不 明

翻 ク㌘ 轍 管副 蕩尿鰍 り腫

高橋 外

(1943)

岩 崎 外

(1951)

劇 血尿
56才

・争

・割

無症候性血尿
(金例)

左尿管 口より出
血

正常

左尿管口部の血
塊
左尿管口部の乳
頭状腫瘍

不 明

不 明

・!杏95馨 45才

♀
腫瘤 ・腰痛
左下肢 痛

尿管充満欠
損像

不 能

不 能

不 詳

不 行 不 明

術 前 診 断

水腎症

膿腎症

腎腫瘍

腎出血症
尿管癌

・・蘭

11吾95肇

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

外 塚 外

(1954)

清 水

(1955)

野尻 外

(1955)

北 村 外

(1955)

小 林
1955)

百 瀬

(1956)

土 屋

(1956)

高 柳

(1956)

生 駒

(1956)

大 村 外

(1957)

金 沢 外

(1957)

57才

6 右腎部癌痛血尿

尿管腫瘍

腎腫瘍

尿管腫瘍

膀胱腫瘍

37才

δ

57才

δ

尿路腫瘍
(剖検)

正 常

無症候性血尿
1
尿管 口よ り腫瘍
(右)

無症候性血尿
腫瘤 右

尿管充満欠損1
カテーテルlocml尿 管腫 瘍
迄可1

不 能

5g才1腸 骨窩 の有痛性
61腫 瘤(左)

1

72才

♀
無症候性血尿
左側腸疵痛

尿管閉塞像2cm
迄可

膀胱炎所見 不 行

左尿管 口よ り出
血

30cm迄 可

尿管腫瘍

73才
♀ 血 尿

52才 無症候性
δ 血尿

53才

ε

73才
6

62才
δ

血尿 ・側 腹部痛痛

エ血尿 下腹 部圧
迫感
血尿左側
腹部痛

尿管腫瘍

血検性静脈炎
(剖検)

不 詳

不 詳

5劉

甲

64才

♂

56才

♂

尿管蠕動(一)
(左)

尿管蠕動(一)
(右)

尿管蠕動(一)
(左)

無症候性血尿
腎部腫瘤無症候性血尿

腎別右血尿
右下腹痛

血尿 ・排尿痛
左側腹部痛

血尿 ・腰痛

左下腹部腫瘤

(右)尿 管 口よ り
血尿

尿管蠕動弱

graft現 像(十)

後上壁に小指頭
大腫瘍

左尿管不明

尿管腫瘍?

左 カテ ー テル

5cm迄 可
尿管腫瘍

不 明 ?

尿管狭窄 水腎症
尿管腫瘍

カテーテル不 能 尿管腫瘍

尿管閉塞 ・腎腫カテ ーテル不 能 瘍

　

6劉 無症灘 血尿
1

・劇 血尿 ・頻尿

・砂鵬 讐雫撫
01痛 ・側 腹 腫 瘤

薪 癌巌騒 謄臨
カテ ーテ ル4cml

迄 可

不 行

1.P左(一)

カテ ー テル 不 行

P.RP.左 側 に 癒

着 像(+)

左 ・尿管 口より
の出血

不 行

尿管腫瘍

腎孟 ・尿管膀
胱の乳頭腫

左乳頭腫症

残存尿管腫瘍

右.尿 管 口の測 不 行瘍1 [膀鞭 瘍

正 常 {カ テ ーテ ル不 能看尿管充満欠損 尿管癌

組織 診 断

基底細胞癌

表皮癌

扁平上皮癌

乳頭状癌

乳頭状癌

乳頭状癌
(全例)

扁平上皮癌

乳頭状癌

乳頭状癌

単純癌

移行上皮癌

乳頭状癌

移行上皮癌

基底細胞癌

基底細胞癌

基底細胞癌

乳頭状癌

乳頭状癌

乳頭状癌

乳頭状癌

移行上皮癌

乳頭状移行
上皮癌

移行上皮癌

単純癌
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27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

岩 崎(
1956)

峰

(1956)

西丸 ・

王 丸

(1958)

金 子 外

(1958)

永 井 ・

皆 見(
1958)

小 池

(1959)

菅 野 他(
1959)

43才

♂

ク1才

♂

69才

δ

56才
♀

56才
♀

55才

(δ)

36才

6

59才

6

63才

6

50才

δ

76才

6

内 倉160才

(1960)6

無症候性血尿

血尿
左 ・腰下腹部痛

無症候性血尿

血 尿

無症候性血尿

血尿 ・腰痛 尿
癌頻数 ・排尿痛

血尿 ・腰痛

血尿

無症候性血尿

無症候性血尿

無症候性血尿

無症候性血尿

正 常

左尿管口に小指
頭大腫瘍(+)

左尿管 口に小旦
大腫 瘤(+)

左尿管 口よ り突
出せ る腫瘍

右 ・尿管 口部及
びそ の上方の広

茎性乳頭状腫瘍

不 詳

不 明

左 ・尿管 口よ り
血尿

traft現 象(十)

右 ・青排泄(一)

右 ・尿管 口に小
MiVR附 着,血 性
尿流(+)

左 ・尿管 口腫瘤
肉柱形成(+)

カテーテル不

能尿管充満欠損
尿管腫瘍

薪 一穐mi朧 瘍

不能

不 明

不 欝

右 ・2.5cmの 所
に 抵抗(+)

不 明

カテ ーテル不 能

尿管癌

1残存朧 瘍

不 詳

尿管腫瘍

?

左腎腫瘍扁

移行上皮癌

単純癌

左 ・カ テ ーテ ル
5cm迄 可1.P左 ・

腎 踵大(P.R.P)

カテーテル3cm

迄可 ・尿管凹凸
不平像(LP)

移行上皮癌

表皮癌

乳頭状癌

移行上坂癌

移行上皮癌

平上皮癌

霧 腎.尿鞭 獺 状癌

右 賭 翻1乳 頭状癌

艦 豫 築能榊 腫瘍(右)
穿刺腎孟撮影+L水 腎像(+)

尿管口の乳頭状
腫瘍のため不能

腎 ・尿管 ・腫瘍
(?)及 び膀胱腫
瘍

移行上皮癌
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ger&Furey(1955)の 男65%,女35%Ab-

eshouseの 男64%,女36%で 同様 男 に多 く,

年 令 は本 邦 蒐 集 例 で は30才 台2例(5.2%),

40才 台3例(7.8%),50才 台16例(42.1%),

60才 台11例(28.9%),70才 台6例(15.8%),

Scottの61例 の平 均 年 令55.7才,Sengerの

130例 で は60才 台41%,50才 台28%で 概 略50～

60才 台 に 最 も多 い.患 側 は本 邦 例 で は 右 側17

例,左 側 に稻 々多 いが,外 国 の統 計 で は 区 々で

特 に好 発 側 は認 め難 い 尿 管 に お け る発 生 部 位

は本 邦 蒐 集例 で は上 部6例(15.9%),中 部10例

(26.3%),下 部22例(57.8%)で,Senger

の67%,Abeshouseの74%が 尿 管 下 部 に発 生

例 で あ るの と一 致 す る.組 織 学 的 に は蒐 集38例

中乳 頭 状 癌16例(42.1%),移 行 上皮 癌10例(26.3

%F),扁 平 上 皮 癌5例(13.O%o),基 底 細 胞 癌4例

(10.5%),単 純癌3例(7.8%)でSenger&Fu-

reyの132例 で は乳 頭 状 癌56例(42.4%F),移

行 上 皮癌20例1(15.1%),扁 平 上 皮 癌9例

(6.8%),Scottの61例 で は乳 頭 状 痕36例

(59.0%),棘 細 胞 癌9例(14.890K),髄 様 癌

7例(11.5%),其 他9例(14.8%)で,い つ

れ も乳 頭 状 乃 至 移 行 上 皮 癌 が 多 い 転 移 に就 い

ては 大 野 は肝,腰 惟 に,岩 下 は 後 腹 膜 及 び 腸 骨

リンパ 節 に,土 屋 は リン パ節 に,永 井,皆 見 は

腎,肝,肺,後 腹 膜 腔,胃 周 囲,肺 門 リンパ節

等 に 認 め る.Scottは 後 腹 膜 リンパ 節,肝,肺,

膵,膀 胱 の 順 に転 移 が 多 い と した.Sauerは 尿

管 は リンパ 流 が乏 しい の で 転 移 傾 向 は 少 い と

し・Wertheim,Ausshalen,Weibe1,Wood-

ruff等 は 尿 管 壁 は 癌 浸 潤 に対 し抵 抗 力 が 強 い と

した がChiari,Scott等 は逆 に 尿 管 壁 は菲 薄 く

で,リ ンパ 流 豊 富 な た め腎,膀 胱 癌 等 に比 べ転

移 は 迅速 且 つ リンパ 性 転 移 が 多 い と した .然 し

乍 ら私 見 と して人 胎 児,MacacaCynomoga

(Linne)に 於 け る直 接 及 び 間 接 的 リンパ 管 注 入

法 に よ る検 索 で は 腎 ・ 膀 胱 に 比 べ て尿 管 の リン

パ 路 嘘 當 とは な し難 く双 宇 野 等 の 好 銀 繊 維

染 色 法 に よ る脈 管 外 通 液 路 の検 索 で も 腎
,尿 管,

膀 胱 の 間 に リンパ 流 の 著 明 な る差 を 認 め な い
.

本 症 の臨 床状 とに血 尿 ・癒 痛,腫 瘤 形 成 を3主
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候 と して挙 げ られ る が,Scottは 血 尿700/.,疹

痛60%,腫 瘤40%,Sengerは 血 尿92%,疹 痛

50%以 上,腫 瘍20%以 下Abeshouseは 夫 々75

%・42%,10%を み とめ て い る。 本 邦 例 で は 大

津 の 報 告 例 以 外 は血 尿 を 訴 え てお り中 血 尿37例

(97.30/o),疹 痛 を伴 う もの16例(42.1%)・

腫 瘤10例(26.3%)で あ つ た.私 の症 例 は 間漱

性 無 症 候 血 尿 を 主 訴 と して来 院 した.疹 痛 の多

くは鈍 痛,圧 迫 痛 で 時 々 は癌 痛 の記 載 もみ られ

る.部 位 は 腰 痛,下 肢 痛,下 腹 痛,下 腹 部 圧 痛,

排尿 痛,腎 部,側 腹 部 疹 痛 等 で一 定 して い な い.

腫 瘤 と して は 腹 部 乃 至 下 腹 部 腫 瘤,時 に腸 骨 窩

の有 痛 性 腫 瘤 が 報 告 され て い るが,尿 管 下 端 部

の腫 瘤形 成 の 場 合 経 膣 的 或 は経 直 腸 的 に触 知 可

能 の こ と も あ る とい う.そ の 他二 次感 染 に よ る

急 性 乃 至 慢 性 腎 孟 腎 炎,膀 胱 炎症 状 を み られ て

い る。 末期 に 至 れ ば 転 移 に よ る諸 症 状,悪 液 質

等 の発 現 を み る.膀 胱 鏡 所 見 本 邦 蒐 集例 中膀

胱 鏡 検 査 が 行 わ れ て い る23例 中尿 管 口 よ りの 出

血 或 は血 塊 の附 着 を 認 め た も の9例(39.3%),

尿 管 口部 或 は そ の 附 近 に 腫 瘍 を認 め た もの4例

(17。4%)で 残 り10例 に は 特 異 所 見 を見 て い な

い.膀 胱 腫 瘍 の 併 発 をみ た も のに 岩 崎(1951),

高 柳(1957),金 沢(1957),峰(1956),並

に余 の各1例 が あ り,殊 に 高 柳,峰 及 び余 の例

で は尿 管 口部 に 認 め た が 娘 腫 瘍 の発 生 は比 較 的

稀 と され る.尚Graft現 象 陽 性 もの3例 で あ

る.青 排 泄 試 験 及 び 静脈 腎 孟 レ線 像 は 単 に罹 患

側 腎 の 顕 著 な機 能 障 碍 を示 す に過 ぎ な い こ とが

多 く診断 的 価 値 は 低 い.尿 管 カテ ー テル 法 施 行

本 邦 例23例 中挿 入 不 能13例(56。5%),挿 入 途 中

抵 抗 を 認 め た も の10例(43.5%),Lazarusは

38.2%,Sengerは56%に 同 様 抵 抗 を,し か も

結 石 と異 る軟 抵 抗 と し,金 沢 は カ テ ー テル 挿 入

に よる 出血,所 謂Chevasu-Mock現 象 を1例

に,Abeshouseは270例 中7例 に 認 め た と い

う.逆 行 性 腎 孟 像 は本 邦 例 の10例 に 於 て腎 孟 拡

張 像1例,尿 管 の充 満 欠 損 像5例,尿 管 狭 窄 像3

例,尿 管 の凸 凹 不 平 像1例 が み られ たが 腫 瘍 の

た め カテ ー テル挿 入 不 能 例 で はSenger,Abe-

shouse,及 びWood&Howe(1958)はWo-

od-RuffCatheterの 使 用 を 奨 め特 有 な三 日月
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状 陰 影 欠 損,ブ ラシ 状,杯 状,櫛 状 の所 見 が得

られ る とい う(Baro11),本 症 では 水 腎 症 を 認 め

乍 ら著 明 な 尿 管 拡 張 像 を認 めぬ の が特 有 と云 わ

れ てい るが,本 例 で も高 度 の水 腎 症 を呈 して い

た に も拘 らず 腫 瘍 上 部 の尿 管 は殆 ん ど正 常 に 保

持 され て い た.本 症 の臨 状 診 断 は極 め て 困 難 で

術 前 診 断 し得 た例 はMacCown43例 中9例

(20.9%),Lazarus39%,Scott(1943)50

%以 下 と述 べ,本 邦 蒐 集 例 で は本 症 乃至 本 症 を

疑 われ た もの は52%で あ る.

症
例
数
15

10

5

旦

7

⊥

表2初 発症状

44

1 ⊥i・11

1康鍛覆騰1撃 熱攣
要するに本症に特有な症状がな く,静 脈腎孟

レ線像は水腎像不現のことが多 く.逆 行性腎孟

レ線撮影法は尿管 カテーテル挿入不能のため行

い得ないのが普通であり,又 挿入出来た場合で

も腫瘍存在部 より上方には挿入 し得ず,腫 瘍を

越えて造影剤の注入にも成功 しないことが屡 々

なため,確 かな診断所見を得難いことにあると

考えられ る.只Chevassu・Mock現 象はきわ

めて有力な診断根拠であ り,そ の他レ線診断法

を含む泌尿器科的特殊診断法を駆使 し,そ の得

た結果について綜合判断すれば確診は別 として

疑診を下すことは必ず しも困難ではなく,殊 に

カテーテル尿中腫瘍細胞の立証,或 はLower

UreterBiopsy(Baxter等)が 成功すれば確

診を得ることは勿論である.

治療としては現在なお出来るだけ早期に腎尿

管全別除術にまさるものはないと思われるが,

余の本邦蒐集例中手術不能乃至非施行例を除 く

32例 中腎尿管全捌術14例(46.6%),腎 ・尿管
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全 別 及 び 膀 胱 部 分 切 除 術8例(26.6%),残 存

尿 管 全易1」術3例(10.0%)5腎 尿 管 別 除 術 兼

膀 胱 腫 瘍 切 除 術1例(0.3%),腎 別 及 び 試 験

切 除 術1例(0.30/。),腎 別 及 び経 尿 道 的焼 灼

術1例(0.3%),腎 別 後剖 検1例,腎 別 及 び

尿 管部 分切 除 術1例 で 術 前 後 処 置 と しては 制 癌

剤 投 与,60Co,ラ ドシ ー ド打 込 み,レ 線 深 部 治

療 法 等 が 行 われ て い る.私 の 例 も腎 尿 管 全 別

術 兼 膀 胱 部 分 切 除 術 を行 い,術 後 制 癌 剤 を 使 用

した.

結 語

60才,男 子 ・主 訴 無 症 候 性 血 尿 膀 胱 鏡 検

査 に て左 尿 管 口附近 に 乳頭 状 腫 瘍 を認 め,静 脈

腎 孟 レ線 像 不 現,尿 管 カ テ ー テル 挿 入 不成 功 等

よ り左 側尿 管 下 端 部 の乳 頭 状 腫 瘍 の診 断 で 左 腎

尿 管 の 全別 を行 い,尿 管 下 端 の乳 頭 状 腫 瘍 を立

証 し,治 癒 せ しめ た.別 除腫 瘍 の 組 織 所 見 は乳

頭 状 移 行 上 皮 癌 で あ つ た.併 せ て本 邦 文 献 よ り

蒐 集 し得 た原 発 性 尿 管 癌38例(但 し明 確 な 悪 性

化 所 見 の記 載 の あ る もの な り)に 附 い て多 少 の

考 擦 を加 え た.
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