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泌尿紀要8巻 ユ1号

昭和37年11月

陰 茎 尿 道瘻 の1例

目生病院皮膚泌尿器科(医 長:細 田寿郎博士)

佐 々 木 茂

岡 島 英 五 郎

近 藤 義 雄

    EIN FALL DER TRAUMATISCHEN  HARNROHRENFISTEL 

                 DES PENISTEILES 

 Shigelll SASAKI, Eigoro OKAJIMA  Lind Yoshio RONDO 

                     Klinik der  Urologie, Nissei Krankenhaus 

                             (Direktor: Dr. T. Hosoda) 

   Wir konnten einen Fall der  traumatischen Harnrohrenfisteln des Penisteiles durch  Boe-
minghaussche Methode zur Heilung bringen. 

 Ein Kranke (54 Jahre) litt an einer Harnfisteln am Penisteile. Der Fistelrand zeigte eine 

breite Narbe, so passten wir eine Plastik nach dem gestielten Hautlappen an  und erzielten 

einen guten  Erfolg. 
 Urn diese Operation  auszufiihren its die Indikation unbedingt erforderlich, aber auch die 

folgende Verfahren sind von grosser  Wichtigkeit  ; d.h. Anlegen der Blasenfisteln vor der 

Operation,  Urethralspfilung der Nachoperation  und Schutz gegen Leimung der  dusseren  Ure-
thralmiindung. 

   Bei  Vernachlassigung gegen die obige Verfahren, wird man einen operativen  Erfolg kaum 
erzielen

緒 言

尿道痩は しば しば相遇する疾患であるが,痩

孔の型,位 置及び原因によつて種々の異つた臨

床症状をとり,そ の不快な排尿障碍によつて患

者に与へる苦痛は大である.

その原因としては

1)先 天性

(1)残 存排泄腔

(2)残 存排泄腔管

(3)尿 道下裂

㈲ 尿道上裂

⑤ 副尿道

(6)尿 道憩室の破裂

皿)炎 症

(1)非 特異性尿道周囲膿瘍の破裂

(2)結 核性尿道炎

③ 初期又は第 皿期梅毒

皿)腫 瘍

(1)尿 道癌

(2)Cowper氏 腺癌

W)機 械的原因

① 異 物

(2)結 石

③ 外 傷

a)異 物によつて破裂を伴つた事故

b)難 産

c)器 械使用の時(膀 胱鏡,尿 道鏡及び会

陰部手術等)

等があるが,治 療はこれらの原因にょって決定
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づ け られ ・位 置 ・ 形 等 に よつ て種 々 の処 置 を取 症

る必要 が あ る.

殊 に陰 茎 尿 道 痩 に 関 して は,そ の 解剖 学 的構

造 よ り治 療 に当 つ て 一 層 細 心 の 注 意 を要 す る.

我 々 は,H.BoeminghausのUrologie

(QperativeTherapie)に 言己載 され た方 法 に

て,陰 茎尿 道痩 を治 癒 した症 例 を経 験 した ので

報 告 す る.

日召弄ロこ53,4.6.

第

患者;津 ○富○,54才

初診;昭 和34年3月11日.

例
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主訴;陰 茎尿道痩 と左大腿骨仮関節.

家族歴;特 記すぺ き事なし.

既往歴;特 記すぺ き事なし.

現病歴;当 科来院までの経過は,次 の表の如 くであ

る.

1 表

圃(牒 中1.s[{Lのル ンが ターにtaさま頑 傷)某繊 入院

診 断 名1。尿 道損傷2.挫 創
(陰茎,陰嚢,顔)

創傷全 治

尿道狭窄

旦

3.左大腿 骨々折

1
仮関茄彫蕨

糸状 ブージーによる尿道 拡張 フLジー

旦
昭 和33.6.1.糸 状ブージー切 れ膀胱 内嵌入

畢 。 、.

昭 和53.7.22.〔1)月 膏胱 高イ立切 閲 によリ糸 状 フーンー除 去

〔2}外 尿 道 切 聞 術

1
昭 和35,IO.10.陰 茎尿 道 疲 形 成

旦
膀胱炎督 孟炎,尿毒症拐発

1
日召和34.5.II.当 科 入 院

4.両下腿 骨々折

s
全治

第1表 に示 した如 く,挫 創骨折に関 しては,左 大腿

骨関節形成を残 して治癒 した.尿 道損傷に関 しては,

尿道狭窄が続発 し,尿 道狭窄に対 して糸状 ブージーに

よる尿道拡張ブージーを うけていたが,糸 状 ブージー

が離断 し膀胱 内へ嵌入,昭 和33年7月22日,膀 胱高位切

開にて糸状ブージー除去,尿 道狭窄に対 して外尿道切

開術を うけた.然 し,昭 和33年10月10日,陰 茎尿道痕

を形成 し,更 に上部尿路感染を惹起,尿 毒症を併発 し

たが,一 般状態やや改善 されてか ら,昭 和34年3月11

日当科へ入院す

現症;胸 部,腹 部には理学的著変を認めない 下腹

部正中線,左 陰爽及び両下腿に手術搬痕,左 大腿部に

手術搬痕及び仮関節形成を認めたが,下 肢 しびれ感等

の知覚神経異常 はなかつ た.

局所は陰茎腹面に於いて,陰 茎,陰 嚢境界 よりやや

末稽部に陰茎尿道痩を形成す 痕孔は消息子を容易に

通 じ得,尿 道に対 し垂直の方 向に向 う.痩 孔周囲は,

径約3.5cmと 略々円形の広 さを もつ搬痕組織 よ りな

り,そ の周囲及び陰嚢皮膚は尿汚染に よる湿疹様皮膚

炎を認めた(第1図)

検査成績;尿 検査では,尿 は掴濁,蛋 白(+),赤

血球,多 数の膿球,桿 菌及び球菌を認 めた.血 液所見

では,白 血球数及び好中球の増加があ り,腎 機能検査

に於いては,残 余窒素,尿 素窒素,血 中Clの 増加及

びP.S.P.の 排泄不 良が認め られた(第ll表)

腎及び膀胱 レ線像;両 腎結石,右 尿管結石,膀 胱結

石及び前立腺結石等の陰影を認めた(第 皿,皿 図)

1.V.P.像;左 腎及び尿管豫は略々正常.右 腎排泄

像を全 く認めなかつた(第IV図)

膀胱鏡は尿道狭窄のため施行不能.

治 療

以上に より,先 ず上部尿路結石及び前立腺結石の治

療 に先立ち,膀 胱結石及び陰茎尿道痩の治療を心掛け

た.即 ち,

1)陰 茎及び陰褒の湿疹様皮膚炎の治療,

第1図 の如 く,痩 孔周囲は広い搬痕組織 よりな り,
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第皿表 検 査 成 績

入 院 時 術 律

血 圧 112～74 120～86

膀 胱 尿

血 1。沈

2。

血

液

検

査

し

赤
血
色
ヘ マ

栓
白

血 球
色 素
素 指
ト ク リ ッ

球
血

l/N{警

葺/盈

球

数
量
数
ト
数数

細
肇

残 余 窒
尿 素 窒

盤 中中クyア 。チ 」

1鵬

素

素
ン

ノレ

躍
肇

ア ル カ リ 性

讐。ビ,見 ゲ。IIEI
(沈 渣)赤白

上
(レ フ レル)桿

球
白
上

皮

皮 細

血 球
血 球

細 胞
菌菌

血 球
胞

(+)

(帯)

(什)(
朴)

(+)

(帯)

(昔)

16

35

446万

12.og/dl

o,9

41%

20.4万

10500

7

47

9

0
32

5

37.4mg/d1

25.Omg/d1

1.2mg/dl

336。omg/d1

4.8%

17.5%

32.1%

45.3%

罪ず多総告貌 引
A/G

皇os.坪,レ,反
局 田 反

黄 疸 指
B.S.P.

応
応応

数

尿楠 般 細 菌 培 養菌 感
受 性 試 験

E.K.G.

7.89/dl

4,49/dl

3.49/dl

1.3

1.8

R6(7)

(一)

6.5%

どラ合陰性桿菌,陽 性双球菌ア ト
フサ イクリソ

異 常 な し

ア ル カ リ 性

蛋 自1(-H-)
ウ ロピ リノーゲ ン(正)

(沈 渣)赤
白
上

(レ フレル)桿
球
白
上

皮

皮 細

血 球
血 球

細 胞
菌
菌

血 球
胞

(一)(
卦)

(+)

(+)

(一)

(朴)(
+)

14

25

413万

12,2g/dl

1.0

42%

20.2万

4700

0

40

8

0
46

6

18.3mg/d

20.omg/dl

L4mg/dl

326.Omg〆d1

25.%

37.5%

50.%

2.%

7.49/dI
4.69/d1
2.89/d1
1.6

4

(一)

3

1.8%

Pseudomonus

(一)

異 常 な し一
尿道痩成形術には,陰 爽皮膚か らの皮膚移殖に よる方

法を必要としたが,痩 孔周囲の陰茎及び陰 嚢 皮 膚 に

は,尿 汚染に よる湿疹様皮膚炎があ り,先 ず前処置 と

として,そ の治療を試みた.

即 ち入院後直ちに留置 カテーテルに して尿道痩 より

尿排 出を防 ぎ,痩 孔部にはチン ク油を塗布,周 囲及び

陰嚢は,1%ア クロマ イシソ0.5%ハ イ ドロコー トン

軟膏を局所に外用 した.治 療約10日 で痩孔辺縁は乾燥
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㊨
第田図
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第X図 膀胱尿道レ線像
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し・陰嚢皮膚 の肥厚もとれ殆ん ど治癒 したが,手 術 の

完全を期するために尚数 日治療を続けた.

ll)膀 胱震設置術

尿道痩成形術後 ・手術創の感染を避けるために一時

的尿路の変更が必要であ る.即 ち膀胱痩設 置 を 行 っ

た.本 症例に於いては,膀 胱壌設置術 は陰嚢の湿疹様

皮膚炎の治療及び膀胱結石を合併 していたので,そ の

治療にも役立つ た.即 ち昭和34年4月14日 尿道痩閉鎖

術に先立つて膀胱切石術及び膀胱痩設置術 を 施 行 し

た,

膀胱痩設置後1週 間にわたつて毎 日2%醐 酸水更に

0.1%プ ロタル ゴールにて尿道洗源を施行 して,陰 茎

尿道痩成形術後感染を予防 した.

画)陰 茎尿道痩成形術

前記の1),皿)の 如 く前処置を して,昭 和34年4

月21日陰茎尿道痩 成形術を施行 した.

手術方法:ま ず痩孔部やや後方 まで10号 ネ ラ トン氏

カテーテルを挿入 し,陰 茎を充分に伸展 し,1%ノ ボ

カインに よる局所麻酔の もとに,第V図 の如 く搬痕部

皮膚を切除 し,後 に翻転 して尿道粘膜面 となる部を残

す(第V図 で実線で囲 まれ た部分を残す)

次に第W図 の如 く,残 した皮膚弁を剥離 して尿道繧

の上へ醗転 し,カ ッ トグー トで縫合閉鎖.

次の第田図は,前 記の痩孔閉鎖を して所 の図で,痩

孔周囲に皮膚欠損が生 じるが,こ れを陰嚢 よ り有茎皮

膚弁をもつて来て皮膚移植を行 い,陰 嚢 の皮膚 欠損は

縫合にて閉 じて終 り,そ の完成 した所は第皿図の様に

なる.

W)術 後処置 及び経過

排尿は膀胱痩 よ り行わせ るが,尿 道粘膜分泌物にて

外尿道口が膠着 し,更 に尿道内に分泌物が滞留す るの

で,術 後翌 日よ り生理的食塩水にて朝夕2回 軽 く尿道

洗源を施行 し,毎 回 ワセ リンを外尿道 口に塗布 して外

尿道 口の膠着 及び尿道分泌物の滞留を防いだ.

同時に抗生物質療法を併用 した.

朝夕の軽い尿道洗淋にて縫合間隙 よ り僅かな洗瀞液

の洩れがあつたが,経 過 と共に洩れは全 くなくな り,

術後1週 間にて全抜糸施行.術 後3週 間で8号 ネ ラ ト

ン氏カテーテルを容易に挿 入し得た.

術後4週 間で膀胱痩を閉鎖 し,尿 道に留置 カテーテ

ルを行い,出 来 るだけ刺戟を避けるために1週 間 にて

留置 カテーテルを中止 した.即 ち術後5週 間にて 自然

排尿を行わせた.第 皿図の如 く陰茎尿道痩は完全に閉

鎖され ている.

術後6週 間で膀胱尿道造影術を施 行した,第X図 の

如く尿道繧 のあつた部位に狭窄及び尿道偽憩室形成が
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認め られたが,排 尿障碍は全 くない

術後2ケ 月でその後拡張 ブージーを行い遂に22号 の

金属ブージーを容易に挿入 し得るに至つた.尿 道狭窄

を予防 し,尚 引 き続 き上部尿路の結石に対 して治療 を

続けた.

ま と め

前 記 した 如 く,尿 道棲 の治 療 に 関 しては,そ

の原 因,位 置,形 に よっ て治 療法 が決 定 され る

が,陰 茎 尿 道痩 の 治療 法 と して は 次 の様 な方 法

が挙 げ られ る.

1)Elektrokoagulationsbehandlung

皿)VerschlussdurchAnfrischung

皿)Plastik

1)EinfacheLappenplastik

2)EinfacheLappenplastikmitNahtder

Urethra

3)PlastikmitdoppeltellLappen

4)Plastikmitgestielten

等 々種 々 あ る.

我 々の 治験 例 は外 傷性 陰 茎 尿 道痩 に属 す るも

の で あ り,痩 孔 周 囲 の皮 膚 が 広 く癩 痕 とな つ て

い た の で前 述 のH.Boeminghausに 記載 され

てい る陰 嚢皮 膚 弁 移 植 に よ る方 法 で成 功 した.

この手 術 の成 功 の鍵 は,適 応 の決 定 と,手 術 に

際 して細 心 の注 意 が 必要 な事 は勿 論 であ る が,

術 前 の尿 路 の変 更,術 後 の尿 道洗 灘 及 び 外尿 道

口の膠 着 を防 ぐた め の ワセ リン塗 布 等 の処 置 も

重要 な も の であ り,こ れ を 怠 つ ては 手 術 の成 功

は得 られ ない と考 え られ る.

(本論文の要 旨は,第4回 日本泌尿器科学会関西地

方会に於いて発表 した)
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