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Peyronie病に対するtunica vaginalis autograftingの経験
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  Surgical excision of the indurated penile plaque and tunica vaginalis autografting was done in 3

patients． Preoperatively， their chief complaints had not been impotence but penile anguration or pain．

Postoperatively， all of them improved and erectile failure was not seen， although hypesthesia of glans

developed in all patients． One patient complained of impotence． The patients had been followed from 2

months to 9 rnonths． As prosthesis is not prevailing in Japan and tunica vaginalis is easy to procure and

handJe， tunica vagjnalis autografting is recommended．

                              （Acta Uro1． Jpn． 35： 815－817， 1989）
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緒 言

 Peyronie病は陰茎海綿体背側に硬結plaque形成

をきたす疾患で，患者は4，50歳代を中心に勃起時疹

痛，変形を訴え来院することが多い．古くより知られ

ているこの疾患も，病因，自然経過に不明な点が多

く，治療法もいまだ確立されたものはない．われわれ

はPeyronie病の患者3例にplaque切除および白

膜欠損に対しtunica vaginalis testis（以下tunica

vaginaJisと略す）をautograftとして用い良好な結

果を得たので報告する．

手 術 法

 腰麻下，仰臥位にてcircumcision incisionを加

え皮膚を反転，もしくはplaque直上の皮膚にlon－

g玉tudinal incision を加える． Buck’s fascia に

longitudinal incisionを加え左右ともneurovascu－

  lar bundleを剥離する、白膜を露出した後，陰

茎基部をネラトンカテーテルにて一撃し，plaqueを

鋭的，鈍的に剥離切除する（Fig．1）．

 Hydrocelectomyと同様の操作で陰嚢にtrans－

verse incisionを加え， tunica vag三nalisを切除する

（Fig．2）． tunica vaginalisの漿膜面がerectile tis－

 sueに接するようにgraftと白膜をVicryl 4－O

にて結節縫合する．artificial erection lこて屈曲，変

形のないことを確認し，Buck’s fascia，皮膚を縫合す

る．drainは原則として使用せず，バルーンカテーテ

ルを留置し約24時間圧迫固定する．

症例および結果

 3症例のうち術前impotenceを主訴とするもの，

Peyronie病の同胞を持つものを認めなかった．一般

血，生化学検査にて症例3の高尿酸血症のほか特記すべ

き異常を認めなかった．症例3に軽度のDupuytren

contructureを認めたが日常生活に支障をきたすほど

のものではなかった（Table王）．

 手術時間は80ないし105分，出血は約20mlであっ

た．術中および早期合併症に特記すべぎものを認めな

かった．経過観察期間は十分ではないが術後，全例と

も屈曲，勃起時痙痛は改善した．勃起力低下は認めな

かったが，3例ともglansの知覚鈍麻が出現し，

症例1では明らかなpotencyの低下，症例3では

glansの異常知覚を訴えた．症例2は初診時より性生

活なく手術のpotencyに対する影響は判定できなか

・）た（Tabte 2）．

 知覚鈍麻，異常知覚の範囲はFig．4の通りであっ

た．観察期間は短いがこれらは改善傾向にあった
（Fig． 3）．
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Fig． 1． Plaque has been dissected and left

scrotal contents has been exposed．

Fig． 2

Table 1．

Tunica vaginalis testis is taken for

autografting．

Cascs treated with tunica vaginalis

autografting

Case 1 Case 2 Case 3

㊧

圭

       mo Hypesthesia

      一 Paresthesia

Fig． 3． Skin incision and area of postoperative
    disorders of sensation

考 察

Case 1 dase2 Case3

nge 65
C．C． curvature

P．H． gastric ulcer

  heart failure

  hyperthyroidis－

F．凹．   n．．

  65 55
 plaque pain，plaque
duodenat utcer bupuytren

        contracture

n．p． n．p．

Table 2． Results of tunica vaginalis

autografting

Castete l． Case2 Case3

OP。ti剛e（旧in）

Btood 10ss（m1）

Hype＄thesia

haresthesia

Erection

Potency

Follow－up（mo．

105

20

十

．
，

9

80

20

十

．

？

3

85

25

十

十

．

十

2

 Pcyronie病は組織学的には陰茎海綿体とその白膜

間の結合織の血管炎より始まり，しだいに周囲組織の

繊維化をきたす疾患である1）．

 病因としてminor trauma， HLA－B7 cross－react－

ing group，β一blockerなどさまざまな仮説が立て

られているがいまだ不明な点が多い2）．

 Penis背側のptaque，勃起時の疹痛，屈曲，それ

によるimpotenceを主訴とすることが多いが，数年

のうちに約40％が自然緩解すると報告されている3）．

vitamin E内服， stcroid局注などの内科的療法で

30ないし50％の有効率といわれるがcontrol study

がなく，また年齢的に勃起力低下が出現する時期であ

ために勃起時疹痛や屈曲が一見改善するだけであると

いう意見もあり最終的な結論は出ていない2・4）．

 Plaqueの切除のみ，切除十graft5－8）， Nesbit

法9），prosthes量s挿入10・11＞などの外科的療法も多数報

告されている．tunica vaginalis autograftingは

1980年Dasにより報告され12）， 1．移植部位で不都

合な反応が少ない，2．勃起時の充血に対処しえるだ

け柔軟でかつ移植部位が膨隆しないだけの強度を持

つ，3．搬痕，chordee形成がない，4．術式が容易

である，と白膜に対するgraftの条件すべてを満た

していると述べられている．犬を用いた実験で6ヵ月

後にはgraftは完全にcollagen丘berに置き代わり

白膜との間に組織学的な差は認められなかったとして

いる13），

 多く用いられてきたplaque切除＋dermal graft

に対し，術後impotenceが60ないし100％との報告

があり9・11），prosthesis挿入，もしくはNesbit法が

丘rst choiceとの主張もある14）． tunica vaginalis

autograftingはほぼ100％の優れた結果が報告されて

いるが12－15），報告例が少なく評価が定まるまでまだ

しばらくかかると思われる，われわれの症例におい

て，勃起は認めるものの，1例でpotencyの低下を，
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全例で．glansの知覚低下を認めている．これらは徐

々｝と．改善傾向を示しているが観察期間が短く結論は出

ていない．長期的予後など不明な点は多いが，pros一．

thesis挿入が一般的でないわが国たおいては，手技が．

容易なこともあり試みる価値のある手術法と考える．．．

             結                         言五
                         口m

  Peyronie病の患者3例に対し， phaque切除およ

びtunica vag三nalis autogra雌n9を施行した．全．

例とも勃起時の屈曲，疹痛は改善したがglansの知

覚鈍麻を認め，1例にpotencyの低下を認めた．勃

起の消失した症例は認めなかった．tunica veganalis

autogra｛U塩gは手技が．容易であるととより， prosthe－

sis挿入が一般的でないわが国において有用な治療法

であると考える．

．本論文の要旨は，第工22回EII本泌尿．器手：1卜学会．関西地方会に

おいて発表した。
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