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盲管内に結石を伴った盲管重複尿管の1例
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   Blind ending bifid ureter is a rare anomaly in the urinary tract. This anomaly may result 
from failure of a premature branch of the ureteral bud to join with the metanephric blastema. 

   A 21-year-old man was admitted with macroscopic hematuria and colic pain in the left flank 
region. Urinalysis demonstrated hematopyuria and excretory urography suggested bifid ending 
accesory ureter with a stone on the left side. Surgical exploration showed that the accessory 
ureter was bifurcated from the left ureter at about 5 mm from the bladder wall and ran parallel 
with the left ureter. Although dense adhesions to the surrounding tissue existed, the accessory 
ureter was resected at the site of the junction. It measured 3 cm in length and 1 cm in greatest 
diameter. The stone found at the tip of the accessory ureter was composed of calcium oxalate 

(24%) and calcium phosphate (76%). Histological examination revealed that the ureter had all 
layers of normal ureteral structure and no renal tissue was identified in the specimen resected. 
During a follow-up period of 22 months after the operation, he was free of urinary tract infection 
and abdominal pain. 

   Of 77 cases with blind ending bifid ureter reported in the Japanese literature, a ureteral stone 
was found in the blind branch in only 5 cases. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 37: 523-525, 1991)
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緒 言

重複腎孟尿管は臨床上しば しば遭遇するが,そ の一

枝が途中で発育停止し盲管に終わる盲管重複尿管は比

較的稀な尿路奇形である.今 回われわれは,盲 管内に

結石をともなった盲管重複尿管の1例 を報告するとと

もに,本 邦で報告された77例 の盲管重複尿管について

考察を加えた.

症

患者:21歳 男性,大 学生

例

初診=1988年5月6日

主訴:左 側腹部痛,肉 眼的血尿

既往歴 ・家族歴:特 記すべきことなし

現病歴:初 診の2日 前より左側腹部 に疵痛をきた

し,同 時に肉眼的血尿を認めたため,生 駒総合病院内

科に入院した.同 科にてDIPを 施行され,骨 盤腔内

左側の結石様陰影および左尿管の異 常を指摘 された

(Fig.1).DIP撮 影 直後に結石自排感を自覚し,以

後疹痛および肉眼的血尿は消失したが,KUBに て結

石陰影が残存 していたため,同 院泌尿器科に紹介され

た.
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入院時現症:体 格栄養中等度.胸 部所見では異常を

認めず.腹 部所見では肝,脾 および両腎は触知せず.

CVAtendernessは 両側とも認めず.ま た,外 性器

にも異常を認めない.

入院時検査成績 ・血液生化学的検査;特 記す ぺ き

異常所見はない.尿 所見;黄 色透明,蛋 白(+),糖

(一),pH7.5,尿 沈渣;RBCmany/hpf,WBC

manylhpf,尿 培養;E・coli105/m1,尿 細胞診;nega・

tive,X線 学的検査所見;DIP(Fig・1)で は,骨 盤

腔内左側に12×8mmの 結石様陰影を認めた.両 腎

機能は良好で,両 側腎孟腎杯像に異常は認められなか

った,両 側尿管の走行も正常であったが,膀 胱直上部

より左側尿管と平行して上方へ走行する尿管様陰影を

認めt`.こ の尿管様陰影は約3cmの 長 さで,先 端が

嚢状となって終止しており,こ の先端部に結石が存在

すると考}xら れた.RPで は この異常尿管は描出され

ず,ま た膀胱造影でもVURは 認められなかった.

膀胱鏡検査=両 側尿管口は各1つ でその形態,位 置,

蠕動運動は正常であった.

以上の所見より,盲 管尿管内に結石を伴 う左盲管重

複尿管を疑い,1988年5月18日 手術を行った,

手術所見:硬 膜外麻酔下に左下腹部斜切開にて後腹

膜腔に達し,左 側尿管を腸骨血管交叉部より膀胱壁ま

Fig.1.DIPshowsanabnormalcalcificationin

thesmallpelviccavityandtheleft

blindendingaccessoryureter.
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Fig.2.Schematicillustrationofblindending

bifidureterwithstone.

で露出した ところ,膀 胱壁より約5mm上 方 め部位

でY字 形に分岐した盲管尿管を認め,そ の先端部に結

石が触知された.こ の盲管尿管を正常尿管との分岐部

で結紮切断 し摘出した.盲 管尿管と周囲組織との癒着

はかなり高度であった(Fig・2).

摘 出標本:盲 管尿管は長 さ3cm最 大径1cmで,

嚢状に拡張 した先端部にll×7×7mmの 結石が存在

していた.結 石の成分はリン酸カルシウム76%,シ ュ

ウ酸カルシウム24%で あった.摘 出した盲管尿管壁の

病理組織像は,線 維組織の増生と筋層の肥厚を認める

も,正 常尿管と同様の移行上皮,粘 膜下組織 筋層の.

構築を有していた.ま た,摘 出標本中には腎組織らし

いものは認められなかった.

術後経過は良好で,術 後1年10ヵ 月を経過 した現

在,外 来で経過観察中であるが,検 尿およびDIP

で,異 常は認められていない.

考 察

盲管重複尿管は,不 完全重複尿管のi枝 が発育停止

して盲端に終わったものである1,2).本 症を独立 した

疾患 として認めるか,あ るいは尿管憩室の範疇に含め

るかについては論議の多いところである.Culpは 盲

管重複尿管とは尿管 と鋭角に交通し,尿 管壁全層を有

し,そ の長さは最大径の2倍 以上であるものであり,

一方
,尿 管憩室は限局性で卵円形あるいは球状の尿管

外に生 じた嚢状物で,そ の壁は尿管壁の全層を有 し,

明瞭な開口をもって尿管と交通するものとしている3).

この定義に従えば,本 症例は盲管重複尿管と診断され

る.本 症をCulpの 定義に基づいて集計したところ,

本邦では自験例を含め77例 が報 告されている4)(Ta・

blel).男 女比は2:3と やや女性に多 く,発 見時の

年齢は21歳 ～40歳 が全体の52%を 占めている。患側は

左側29例,右 側46例,両 側1例,不 明1例 と右側にや

や多い傾向がみられる.臨 床症状 としては,腹 痛,腰

痛,血 尿,発 熱などがあげられているが,本 症の多く

が種々の精査中に偶然発見されていることからみても

合併症がない限り無症状で経過するものが多いと考え

られる.腹 痛および腰痛の発症機序は正常尿管と盲管

尿管の不調和蠕動(ma1・co-ordinatedperistalsis),あ

るいは尿管尿管逆流現象によって盲管尿管が尿で充満

することによると考え られている5・6).本症 の合併症

としては,患 側のVUR,水 腎水尿管症,腎 および尿

管結石な どが挙 げられるが,盲 管尿管 内に結石を伴

っていたものは,自 験例を含めて5例(6.5%)で あ

った7-10).盲 管 尿管内結石の成因としては,結 石が正

常尿管より迷入した場合と盲管尿管内で結石が形成さ



井上,ほ か:盲 管重複尿管 ・盲管内結石

TableL本 邦における盲管重複尿管(77例)の 臨床

統計

1.年 齢と性別

男性(例)女 性(例)不 明(例)計(例)

結 語

525

0-10歳

11-20

21-30

31-40

41-50

51一

1

3

13

7

4

4

4

8

8

iz

4

8

i 6

11

21

19

8

iz

21歳 男性にみられた盲管重複尿管の1例 を報告し,

本邦における77例 の報告例について臨床的考察を行っ

た.な お,盲 管尿管内に結石を合併 した症例として

は,自 験例は本邦第5例 目である.

本論文の要 旨は,第129回 日本泌尿器科 学会 関西地方会 に

おいて発表 した.

計

2.患 側

32 44 1 77

左 側

29例

右 側

46例

両 側

1例

不 明

i例

文 献

3.症 状

腹 痛

腰 痛

血 尿

発 熱

排尿痛

蛋白尿

26

15

13

13

7

5

4.合 併症

同側VUR

同側水腎水尿管症

盲管尿管内結石

腎孟腎炎

同側尿管結石

同側腎結石

9例

6

5(自 験例を含む)

4

5

4

れた場合とが考えられるが,自 験例では盲管尿管の正

常尿管への開口部が比較的狭いことから後老の可能性

が強いと思われる,治 療としては,77例 中45例(58%)

に盲管尿管の切除が行われている.手 術適応に関して

は,結 石症,水 腎症,VURな どの尿路合併症を伴

う場合には合併症を含めて手術療法を施行すべきであ

るが,合 併症がなくとも自他覚症状の改善がみられな

いものも手術適応になると考えられる.
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