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新 生 児 傍 尿 道 嚢 腫 の1例
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           PARAURETHRAL CYST IN A FEMALE  NEONATE  : 

                        A CASE REPORT 

            Satoshi TSUDA, Shigeru KANDA, Shigehiko KOGA and Yutaka SAITO 
            From the Department of Urology, Nagasaki University School of Medicine 

   A seven-hour-old female neonate visited our hospital because of the anormaly of external urethral 
meatus. An interlabial cystic mass, the diameter of which was about 1 cm, was observed and an 
external urethral meatus could not be found. Direct needle aspiration of the cystic mass showed a 
small quantity of milky fluid and an urethral meatus was then identified. 

                                             (Acta Urol. Jpn.  44: 891-892, 1998) 
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緒 言

新生児の傍尿道嚢腫は比較的稀な疾患で,外 陰部腫

瘤にて発見されることが多い.今 回われわれは嚢腫に

よる圧排のため外尿道口を見いだせなかった傍尿道嚢

腫の1例 を経験 したので若干の考察を加え報告する.

症 例

患者:出 生後7時 間,女 児

主訴:陰 唇問腫瘤

家族歴 既往歴:特 記事項なし

現病歴:1997年9月19日,在 胎40週,体 重2,654

g,ApgarscorclO点 にて出生.出 生後6時 間たって

も排尿を認めず,導 尿を試みようとしたところ外尿道

口を同定できないとのことで,某 産婦人科病院より当

科緊急受診となった.

初診時:膣 前庭に小指頭大の腫瘤を認め,外 尿道口

を見いだすことはできなかった(Fig.1).腫 瘤は弾性
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Figl,a:Apictureshowingthecysticmassin

herinterlabium.b:Theschemaof

thepicture.

軟 で,嚢 腫 状 変化 を思 わせ た.超 音波 に て腎 臓 に異常

な く,膀 胱 内 に は約10mlの 尿 貯 留 を認 め た.腫 瘤

を穿 刺 して み る と約lmlの 白色乳 汁様 物 を認 め た.

腫瘤 が縮 小 す る と嚢 腫外 縁1-2時 に外 尿 道 口 を見 い

だ した.つ ま り,嚢 腫 は外 尿 道 口の7～8時 付 近 に存

在 した,8Frバ ル ー ン カ テ ー テ ル を留 置 した.そ の

ま ま小 児 科 へ入 院 し精査 を行 った が,血 液 検 査 や 腎機

能,電 解 質 な ど特 に異常 を認 め ず3日 後退 院 した.そ

の 後再 発 は認 め て い ない,な お内 容 液 はす ぐ凝 固 し,

精査 不 能 で あ った,

考 察

女 子 の 傍 尿道 嚢 腫 は尿 道膣 中隔 部 を中心 に尿 道 周 囲

に存在 し尿 道 と交通 のな い嚢 腫 で あ る.女 児 の 傍 尿 道

嚢 腫 は 比 較 的 稀 な 疾 患 で あ る と い わ れ て い る が,

BlaivasらDは 従 来 考 え られ た ほ ど稀 な疾 患 で は な い

と述 べ て い る.そ の成 因 につ い て は尿 生 殖 洞,中 腎

管,ミ ュ ー ラー 管 の遺 残 で あ る と考 え られ て い るが,

議 論 が多 い

鑑 別 診 断 と して は 充 実 性 と嚢 胞 性 の もの が 存 在 す

る.充 実 性 腫 瘤 と して は,線 維腫,平 滑 筋腫,神 経 芽

種,脂 肪 腫,筋 芽細 胞 腫 な どが あ げ られ る.嚢 胞 性 の

もの と して は,尿 道憩 室,傍 尿 道膿 瘍,胎 児性 嚢 胞,

異 所 性 尿 管 瘤 が あ る1)ま たNussbaumら2)は 陰 唇

問腫 瘤 と して 異 所 性 尿 管 瘤 脱 出,尿 道 脱,傍 尿 道 嚢

腫,膣 壁 停 滞 嚢 胞,ぶ ど う状 肉腫 を挙 げ て い る.特 に

異 所 性尿 管 瘤 とは鑑 別 が重 要 で あ る.鑑 別 は穿 刺 に よ

り乳 白色 液 を認 め れ ば傍 尿 道嚢 腫 と考 え て良 い3)と さ

れて い る.女 児 傍 尿 道 嚢腫 の報 告 は検 索 し うるか ぎ り

で 自験 例 が 本邦15例 目で あ っ た4'7)年 齢 は新 生 児7

例,乳 児2例,8歳2例,1歳,3歳,6歳,10歳 各1
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例であった.症 状 は腫瘤が13例 と最も多 く,排 尿困

難,異 常分泌物,が 各1例 であった.排 尿障害のため

緊急処置を必要とした症例はWhartonら8)の 報告の

みであり,自 験例のように嚢腫にて外尿道口を見いだ

せなかったといた報告は認められなかった.新 生児の

最初の排尿は生後24時間以内が92%に 認められるとさ

れてお り9)一出生後6時 間たって も排尿が見 られな

かった自験例では産科医が心配して導尿 を試みたが,

外尿道口を見出せず当院紹介となった.新 生児におけ

る外陰部の腫瘤性病変において,傍 尿道嚢腫は鑑別診

断として念頭におくべ きであろう.治 療は嚢腫切除5

例,開 窓術5例,穿 刺3例,自 然破裂1例 であった.

診断としては川倉ら5)は憩室との鑑別のため尿道憩室

造影,排 尿時造影,内 視鏡による下部尿道の精査が必

要であると述べているが,Nussbaumら2)は 嚢腫穿刺

と少量の白色混濁液の確認で十分であると述べてい

る.ま た治療に関しては嚢腫切除,摘 除を行っている

症例が多いが,自 然破裂も少なくない.小 児の傍尿道

嚢腫は予後がよく,穿 刺または切開のみで十分 とする

意見もある4)自 験例でも穿刺のみにて外尿道口を見

出すことができ,乳 白色の内容物を吸引できたことで

診断も容易であった.そ の後再発 も認めていない.再

発時に切除を考慮 し,初 診時はまず穿刺にて診断を行

い,経 過をみてよいと思われる.

結 語

新生女児の傍尿道嚢腫に対 し,嚢 腫穿刺 を施行 し外

尿道口を確認 しえた1例 を経験 したので若干の文献的

考察を加え報告 した.

嚢腫穿刺後の経過観察 を行 って下 さった,長 崎大学医学部

小児科学教室木下英一博士に深謝致 します.
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