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   The author and others reported a part of results about studies of  "Physiology and 
Pathology of Voiding" which was done by application of seriography and cineradiography to 

voiding cystourethrography. 

   The conclusions are as follows  : 
   1) In normal cases, descending of the bladder base and opening of the internal meatus 

were shown. 

   2) In prostatic hypertrophy where patients could not void spontaneously descending of 

the bladder base was shown to a slight degree, but using the parasympathomimetic agent, 

Besacolin, the descent became more clear than before. After prostatectomy the descent of 

the bladder base and the opening of the internal meatus were clearly shown and urine was 

completely voided. 

   3) In prostatic cancer, descending of the bladder base and opening of the internal meatus 

were scarecely shown. The author believes that the above indications as well as the stiffness 

of the posterior urethra should be a help in differential diagnosis from the prostatic hyper-

trophy. 

   4) In neurogenic bladder, descending of the bladder base and opening of the internal 

meatus were clearly shown. 

   5) In urethral stricture, dilatation of the urethra as far as the strictural portion was 
shown with hard voiding.

　本論文は第50回 日本泌尿器科学会総 会(昭 和37年4月)の シソポジァム 「排尿の生理 と病理」

におけ る報告の一部をなすものであ る,
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言

排 尿 障害 者 に対 す る尿 道 ・膀胱 頸部 の形 態 的

観 察 は,routineな 検 査 法 で あ る こ とは 申す 迄

も な い.こ の方 法 と して はLichtenberg,Die-

tlenandRunge(1909),Cunningham(1910)

の尿 道 撮 影 法 の発 表 以来,Boeminghaus(1921)

のX線 透 視,三 矢(1936),村 上(1942)のX

線 映 画,中 尾(1948)の 排尿 時尿 道 膀胱 撮 影 法

等,多 数 の研 究 発 表 が あ る.最 近 に おい て も

黒 田(1961),柳 瀬(1961),大 島(1962)の

膀胱 頸 部 の形 態 学的 研 究,牛 田(1960)の レ線

映 画 に よ る膀胱 排尿 運 動 の研 究 等,詳 細 な報 告

を 相 次 い でみ る よ うにな つ た.著 者 等 は 「排 尿

の 生理 と病 理」 の研 究 の一 端 と して,排 尿 時 尿

道膀 胱 撮 影 法 の連 続 撮 影及 びX線 映 画撮 影 を行

つ た の で,そ の概 略 を報 告 す る.

皿 撮影方法と装置

撮影方法はWaterhouse(1961)の 排尿時尿道膀胱

撮影法に準 じた.即 ち,患 者はX線 検査台上に仰臥位

にて半斜位をとらせ,ネ ラ トン氏 カテーテルにて膀胱

に患者が尿意感を訴 えるまで造影剤を注 入 す る(約

200～400cc).造 影剤は無刺戟性 のものが よく,Uro-

grafinを30%に 薄 めた ものを使用 した.

撮影装置

(1)カ セツテ移動式連続撮影装置(島 津製)を 使用

し,排 尿開始 と同時に1秒1枚 間隔で フイルム7～10

枚 を撮影 した.

② 京大中央X線 部のイ メージ ァン プリファイヤ

(島津製)を 使用 して,1秒16駒 にてX線 駅画撮影を

行つた.フ イル ムは フジ16mmX線 フイル ムを用い

た.

皿 自 験 例

排尿障碍者を対象に実施 した症例について述べ る.

一部の症例には図示す る.

1.正 常例

連続撮影及びX線 映画にて夫 々1例 実施 し,膀 胱の

横径短絡 縦径延長及び膀胱底下降,内 尿道口の開大

を見た.Boem血ghaus以 来 の各報告 の如 くである,

2.前 立腺肥大症

連続撮影2例 にては2例 とも自然排尿が不能で,排

尿運動によ り極 く軽度の膀胱底下降を見た に す ぎ な

い.そ の内の1例 に副交感神経充 進 剤(ベ サ コリン

2.5mg)を 使 用す ると,膀 胱の横径短縮,縦 径延長を

軽度に認め,膀 胱底下降 も稽 々著 明 となつたが排尿迄

にはいた らなかった(第1図)他 の1例 は恥骨後式

前立腺摘出術後にも実施 した 。膀胱底下降,前 立腺腔

を も含んでの内尿道 口開大をみて,排 尿 が 順 調 に進

み,排 尿を中絶せ しめ ると膀胱底が再び挙上 し,膀 胱

の横径延長,縦 径短縮を認めた(第2図)X線 映画

実施 の2例 とも,自 然排尿があつたが,膀 胱底下降,

内尿道 口開大は極 く僅少であつた.排 尿終 了後 も残尿

像を示 した.

3.前 立腺癌

連続撮影を1例 に実施 した.膀 胱 の横径短縮,縦 径

延長 とともに排尿をみたが,膀 胱底下降,内 尿道 口開

大は殆 どみられなかつた.か つ 注入時尿道撮影 と同様

に,後 部尿道の延長,硬 直像 が認め られた(第3図).

癌性浸潤が膀胱頸部に波及 したものは輪廓 の 不 規 則

性,狭 小化等が述べ られているが,か かる浸潤のない

時期にても,排 尿時尿道撮影は本例の如 く排尿運動性

の失調 よ り特有 な像を呈 し,前 立腺肥大症 と鑑別で き

る利点を有す ると考え られ る.

4.神 経 因性膀胱

脊髄戦傷後,脊 椎 弓切除術後 の2例 に連続撮影法を

実施 した.注 入時尿道撮影でみ られなかつた内尿道口

開大,及 び膀胱底下降の著明なる変化が,排 尿時撮影

でみられた(第4図)こ れ らの変化 は文献にて指摘

され てい る如 くであつ た.

5.尿 道狭窄

2例 に映画撮影を行つた .膀 胱 底下降,内 尿道 口開

大 とともに排尿運動をみ るが,狭 窄部 よ り近位 の後部

尿道 も著 明に拡張 し,努 力 して排尿を行わん とする運

動が観察 された(第5図)か か る変化は注入時撮影

では見 られない所見であ る。

Iv結 語

著者等は排尿時尿道膀胱撮影に連続撮影法及

び16mmX線 映画撮影法を応用 して,「 排尿

の生理 と病理」の研究を行ったので,そ の成績

の一端を報告 した.

α)正 常例

膀胱底下降,内 尿道口の開大を示 した.

(2)前 立腺肥大症

自然排尿不能のものでは膀胱底下降は極 く僅

少であるが,こ れに副交感神経充進剤(ベ サコ

リン)を 使用すると膀胱底下降は梢々著明とな

つた.前 立腺摘出術後は膀胱底下降,前 立腺腔
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4sec.3sec.

ベ サ コ リン注前 ベ サ コ リン注 後

仰 臥 位 膀胱 像 排 尿 時 排尿 時

第1図 前 立腺 肥大 症 排 尿時 連続 撮 影1.K.,67,6.30%Urogra丘n150cc

ベ サ コ リン皮下 注 前:膀 胱 底下 降 極 僅 少

"2.5mg皮 下注 後="稽 々著 明

1sec.2sec.

排尿 時 排 尿 時

第2図 前 立 腺 肥 大症(恥 骨 上 式前 立 腺 摘後)排 尿時 連続撮 影.

S.L,68,6,30%Urografin200cc

排 尿時=膀 胱 底 下降 ・内尿 道 口開 大

排 尿 中 絶時;膀 胱 底 挙上

3sec,

排 尿 中絶 時
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6sec.

注 入時 仰 臥位 膀 胱 像 掛 尿 時

第3図 前 立 腺癌 掛 尿時 連続 撮 影Y.S,,38,δ.30%Urografin200cc

膀 胱底 下 降 ・内尿 道 口開 大 殆 ど な く,後 部 尿 道 の延 長,硬 直像 あ り.

3sec・4sec
,

注 入時 排 尿 時

第4図 神 経 因性 膀 胱(asre弓 購 術後)注 入 日級 び排 尿 髄 騰 影

K.N.,59,6 .

注 入 時30%Urografin25cc

排 尿時 〃200cc

膀 胱 底 下 降 ・内 尿 道 口開 大 著 明
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第5図 尿 道狭 窄E.U.,51,δ.

排 尿時X線 映 画撮 影

30%Urografin200cc

胱 底下 降 ・膀 内尿 道 口開 大,狭 窄 部

よ り近 位 の後 部 尿道 が 著 明に 拡 張.

とと もに 内尿 道 口が 開 大 し て排尿 を見 た .

③ 前立 腺 癌

膀 胱底 下 降,内 尿 道 口 開大 は 殆 ど見 られ なか

つた.後 部 尿 道 の硬 直像 と と も に前 立 腺 肥 大 症

との鑑 別 診断 法 に な り得 る と信 ず る.

㈲ 神経 因 性 膀胱

膀胱 底 下降,内 尿 道 口開 大 が 著 明 で あ つ た.

⑤ 尿 道 狭窄

内尿 道 口開大 とと も に,近 位 の後 部 尿 道 は 狭

窄 部 まで拡 張 し,努 力 性 排 尿 をみ た.

本研究に対 して協力を受けた京大泌尿器科医局,京

大中央X線 部,関 西医大 目野豪助教授,京 大泌尿器科

X線 技師大島,徳 岡両君に感謝す る.

本 研 究 に対 して援 助 を うけ たエ ーザ イKK,日 独薬

品KKに も感 謝 します
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