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   The report deals with a case of 26 years old female who was possessed by complete 

double ureter and pelvis of the left side accompanied with ureterocele, in which two ureteral 

orifices and multiple stones were found. The patient was operated on removal of the ureterocele 

through suprapubic cystotomy with disappearance of symptoms.

1緒 言

尿 管瘤 とは 先 天 的 に尿 管 下 端 が 糞 状 に 拡 張 し

て膀 胱 内 に 膨 隆 し た も の と定 義 され て い る.本

症 は1853年Lechlerが 剖 検 で 認 め た の が最 初

で あ る と云 わ れ,本 邦 では1923年 尾 形 の1例 が

最 初 の報 告 で あ る.そ の後 内外 と もに多 数 の 原

著,報 告 が あ り,本 邦 症 例 の統 計 に お い て は,

大 越,落 合,土 屋,三 浦 等 の詳 細 な 記 載 が あ

る.

著 者 は最 近 左 側 の完 全重 複 腎 孟 尿 管 に伴 う尿

管瘤 で,そ の瘤 内 に重 複 尿 管 の2つ の尿 管 口 が

含 まれ,か つ 多 数 の結 石 を有 した 症 例 を 経 験 し

た の で こ こに報 告 す る.

■ 症 例

患老:加 ○美○,26才,家 婦.

初診=昭 和41年3月29日

主訴:右 下腹部痛,肉 眼的血尿.

家族歴 お よび既往歴=昭 和41年3月22日 に虫垂切除

術 を受けた以外特記すべ き ことはない.

現病歴=約3年 前 より時 々右下腹部痛を訴え,そ の

都度慢 性虫垂炎 の診断 のもとに治療を受けていたが,

本年3月22日 に某病 院で虫垂切除術を受けた.し か し

術後 も右下腹部痛は消失せず,ま た肉眼的血尿を来た

したので当科 を受診 した.

現症:体 格栄養 ともに中等度.両 腎 とも に 触 知 せ

ず.外 陰部に も異常を認めない、

諸 検査成績

血液所見:赤 血球数397×10`,血 色素量80%(ザ ー

リー値),白 血球数6,100.

血沈=1時 間値15mm,2時 間値45mm,

腎機能検査:血 清尿素窒素量5.5mg/d1,PSP試 験15

分値20%,2時 間総値60%.

肝機能:正 常

心電図:正 常

尿所見:黄 褐色清,弱 酸性,比 重1008,蛋 白(一),

糖(一),ウ ロ ビリノーゲ ソ正常,沈 渣では1視 野に赤

血球4～5,白 血球1～2,上 皮細胞10～12で 細菌は

鏡検,培 養 ともに陰性であ った.

膀胱鏡所見:膀 胱容量350cc,粘 膜に発赤,浮 腫,

混濁等は認めない.右 尿管 口は正常であ るが,左 尿管

口よ り中央にかけ示指頭大,半 球状,表 面平滑で周期

的に容積変化を呈す る腫瘤 を認め,そ の腫瘤上の細血

管は膀胱粘膜 よ り移行 している,膀 胱内に 結石は な

く,青 排泄試験は両側共正常で,ま た尿管 カテーテル

は左右 ともになん ら抵抗 な く25cm挿 入可能であ っ

た.

レ線所見 ・腎,膀 胱部単純撮影で左腎部に数個の結
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石様陰影,左 尿管下部に10数 個の結石様陰影を認め,

排泄性腎孟撮影では右腎は正常であるが,左 腎は重複

腎孟で上部の尿管お よび腎孟腎杯は拡 張して軽度の水

腎症 を呈 し,尿 管は腎孟移行部 よ り明らかに2本 認め

るが,完 全重複か不完全重複かは この写真か らは判 明

しなか った(写 真1)さ らに左側の尿管下部は著 る

しく拡 張し,膀胱部では蛇頭形を呈 していた(写真2).

逆行性腎孟撮影では両側 腎孟像はほぼ正常であるが,

排泄性 腎孟撮影で認めた左上部腎孟は造影 されず,そ

の部位に数個の結石陰影 のみを認めた.ま た左側尿管

下部附近 には カテーテル より約1cm離 れ てその内方

に多数 の結石様陰影 を認めた(写 真3),

診断:以 上の所見 より,左 重複腎孟兼不完全重複尿

管に伴 な う尿管瘤に結石が合併 した もの と考 えた.

手術所見:全 麻の もとに膀胱高位切 開に よ り膀胱内

に到達 した.さ きに膀胱鏡で確認 したごと く,左 尿管

口部に示指頭大,半 透 明状 の腫瘤があ り,そ の中央部

に小さい点状の瘤 口が認め られ る.腫 瘤 は瘤 口よ りの

周期的な尿排出に ともないその容積を縮小す る(写 真

4).つ いで尿管瘤 口よ り下方にむか って 腫瘤に縦切

開を加 えると,直 下に径約1cmの 拡大 した尿管 口と

その直上方に正常尿管 口の2つ が現 らわれ た.拡 張 し

た尿管 口に結石鉗子を挿入す ると明らかな結石感が あ

り,こ こより結石を20個 摘 出 した.瘤 壁の余剰部分 を

切除 し,膀 胱粘膜断端 と尿管粘膜 とを結節縫合 して拡

大 した尿管 口を縫縮 し手術を終了 した,

以上の手術所見 よ り本例 は瘤 内に正常尿管 口お よび

嚢腫状に拡張 した尿管 口の2つ が 開口し,完 全重複尿

管であ ることが判 明した。摘 出 した結石は大豆大 より

粟粒大 まで20個 であった(写 真5).

術後経過:術 後24日 目の排泄性腎孟撮影では,左 上

部腎孟の水腎症 の程度は術前 と比 しほとんど変化を認

めないが,尿 管瘤部 はほぼ正常の太 さに縫縮 されてお

り,膀 胱造影で左側 尿管に逆流現象 を認め なか った,

皿 考 案

尿管瘤はそれほど稀な疾患ではない.三 浦等

の統計によると,尾 形以来本邦症例は119例 と

なり,ま た大越は泌尿器科患者総数の0,075%

に,三 浦等は0.09%に 本症を認めたと述べてい

る.ま たCampbe11は 膀胱鏡検査をうける全年

令層患者の1～2%の 高率に本症を認めると述

べ,と くに氏の経験した32例 中23例 が14歳未満

であったと述べている.こ れに対 し三浦等によ

る本邦症例の統計的観察では,15歳 未満は僅か

10例(8。4%)に すぎない.こ のことは 本邦に

おける小児泌尿器科学の発達の遅れが一因とも

考えられ るが,土 屋によれば全年令を通 じて文

献にみるごとく高率ではなく,せ いぜい1,000

人に1人 位の割に存在するものと考えられてい

る.

発生機転 としては,先 天性および後天性の2

つの要因が考えられているが,現 在では先天性

発生説が圧倒的に多い.そ の根拠 としては,幼

小児に多いこと,両 側性のものがかなりの頻度

に認められること,さ らに他の泌尿器系奇形を

合併するものが多いこと等が挙げられている.

また本症の 成因 としては,尿 管 口 の先天性狭

窄,膀 胱部尿管の走行異常,膀 胱壁の先天性薄

弱性,Waldeyer氏 尿管鞘の薄弱性等が挙げら

れている.

さらに本症では他の尿路系奇形を伴うことが

少 くなく,そ の中でも重複腎孟兼完全または不

完全重複尿管が最も多 く合併す る奇形で,Tho-

mpsonandGreeneは37例 中6例 に,ま たCa『

mpbe11は80例 の小児例中38例 にこれを みてい

る.一 方本邦における三浦等の報告では,119

例中17例 にこの合併を認めている.そ の大部分

が患側の重複腎孟である.完 全重複腎孟尿管の

際は,Weigert-Meyer法 則による上腎孟に属

する内下方尿管口に発生するのが大部分である

が,自 験例のように1つ の瘤内に偏側の2つ の

尿管 口が含有 されていた例は稀有で,土 屋にま

れぽ1959年 までに本邦では僅か4例 であるとい

う.し かしその後著者の調べた範囲では1そ の

報告例は土屋および原田 ・溝 口の各1例,計2

例に過ぎない.

本症による尿の停滞,感 染は必然的に上部尿

路の結石発生の一誘因 となる.三 浦等の本邦例

では119例 中42例(36.2%)の 高率に結石の発

生を認めている.土 屋は尿管瘤内結石は尿管瘤

内に発生する場合もあるが,そ のほとんどは腎

に発生したものが落下 し,瘤 内に介在するもの

であると述べている.自 験例でも同側の腎孟に

結石像を認めたごとから,瘤 内結石は続発性の

ものと考えるのが至当であろう.結 石 の数 で

は,1～ 数個が最も多いが,自 験例のように多
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数の結石形成例の報告もある.す なわち堀尾の

例は瘤内に無数の結石が存在したと述べ,佐 々

木は39個,谷 村は28個 を報告 している.自 験例

では左側上部腎孟に3～4個 の結石陰影を,瘤

内に20個 の結石を認めた.

本症の治療法 としては,そ の原則は出来るだ

け腎を保存するようおこなうべ きであるのは当

然である.す なわち尿管閉塞の除去,感 染の制

御,尿 管 口部位機能の保存が満足 されるように

おこなうべきで,尿 管瘤切開術,尿 管瘤切除術

等がおこなわれることが多いが,や むをえず尿

管腎摘除術が行なわれ る場合 もある よ う で あ

る.自 験例では膀胱高位切開による尿管瘤切除

術およびここを通 しての結石摘出術を施行 した

が,Campbellは 本法を25例 に施行 し,術 後1

例に膀胱 ・尿管逆流現象をきたした以外,他 の

24例 はすべて好結果を得たと述べている.我 々

も術後の検査で膀胱 ・尿管逆流現象を認めなか

った.

IV結 語

26歳女子,左 側の完全重複腎孟尿管に伴う尿

管瘤で,瘤 内に偏側の2つ の尿管口が含 まれ,

かつ多数の結石を認めた1例 に尿管瘤切除術を

おこなった症例を報告 した.

本症例の要 旨は第37回 日本泌尿器科学会関西地方会

において報告 した.

(山本 治 前講師 の御指導に感謝 します.)
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