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血尿の原因となる左腎静脈圧迫の非侵襲的画像診断

第1報 超音波検査によ る検討
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NON-INVASIVE IMAGING DIAGNOSIS OF LEFT RENAL 

VEIN COMPRESSION CAUSING HEMATURIA 

PART 1. ULTRASONOGRAPHY
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   Left renal veins of 100 out-patients were examined by transabdominal ultrasonography to eval-
uate its usefulness in determining left renal vein compression which is causing renal bleeding. 
Ultrasonography revealed the left renal vein in 86 patients. In 61 of the 86 cases, the internal 
cavity of left renal vein was opened at least in diastolic phase, but in 23 cases, the internal 
cavity was closed between the abdominal aorta and the superior mesenteric artery in both systolic 
and diastolic phases. In the remaining 2 cases, left renal vein was compressed at a point where it 
intersected the right renal artery. Left renal vein compression was observed in 18 (69%) of the 
26 cases which had been classified as idiopathic renal bleeding and in 7 (26%) of the 27 cases 
which had urinary tract diseases causing hematuria. In 33 cases which did not have hematuria, 
left renal vein compression was not observed. These results suggest that diagnosis of left renal 
vein compression causing renal bleeding is possible by transabdominal ultrasonography. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 37: 481-484, 1991)
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緒 言

血尿の原因を明らかにできない出血は特発性腎出血

とされる.血 尿の原因を探る検査 としては血液学的,

血液生化学的,免 疫学的検査,尿 細胞診や膀胱鏡検査

の他に,画 像診断として尿路の超音波検査,静 脈性尿

路造影やCTが 行われる.血 尿のみでその程度が軽

く,こ れらの検査に異常がなければ特発性腎出血とし

て定期的に経過観察することになる.一 方,中 村と山

田-ーは特発性腎出血 とされた症例に腎動脈造影や腎静

脈造影を行い52%の 症例に腎静脈系の異常を見いだ

し,腎 うっ血が血尿の原因とな ることを報 告してい

る,しかし,実際には肉眼的血尿がなければ侵襲の大き

い腎動脈造影や腎静脈造影は行わないことが多い.そ

こで,私 たちは血尿の原因として多い腎静脈系の異常

を侵襲のない超音波検査でDilixられ るのか検討した.

対象および方法

当科で特発性腎出血と診断し定期的に経過観察して

いる26例 を含む当科外来患者100例 を対象とした.尿

潜血反応が1+以 上で,尿 沈渣で毎視野1個 以上の赤

血球のある例を血尿例 とした.超 音波装置は横河RT

3000ま たはRT2600を 用い,3.5MHzま たは5

MHzセ クタ型探触子で,経 腹壁的に腹大動脈 下大

静脈,腎 動静脈と上腸間膜動静脈を観察し,背 部から

両側の腎を観察した.左 腎静脈の観察は,背 臥位また

は半座位で探触子を剣状突起と鵬のほぼ中間におき,

腹大動脈と上腸間膜動脈の間を通る左腎静脈を観察し

た.対 象を特発性腎出血とされていた例(以 下,特 発

性腎出血群),血 尿の原因と成 りうる疾患を有し,か
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つ血尿のある例(以 下,血 尿疾患群)と,血 尿のない

例(以 下,非 血尿群)の3群 に分類 し,そ れぞれの群

での左腎静脈の異常の頻度を比較 した.

結 果

経腹壁的に左腎静脈が観察できたのは100例 中86例

であった.左 腎静脈が観察できなかった例は強度の後

轡症例,呼 吸促拍例,肥 満例や食事直後の例などであ

った.そ こで,左 腎静脈が観察できた86例 について検

討した,血 尿例は86例 中53例 で,そ のうち特発性腎出

血群が男性14例 と女性12例 の計26例,血 尿疾患群が男

性13例 と女性14例 の計27例 であった.血 尿疾患の内訳

は,慢 性膀胱炎6例,尿 管結石症4例,前 立腺肥大症

4例,腎 結石症3例,遊 走腎3例,慢 性糸球体腎炎2

例と腎外傷,水 腎症,腎 不全,膀 胱癌 慢性前立腺炎

が各1例 であった。非血尿群は男性28例 と女性5例 の

計33例 であった.年 齢は特発性腎出血群が13～78歳 で

平均48歳,血 尿疾患群が20～83歳 で平均52歳,非 血尿

群が12～78歳 で平均46歳 であった.

超音波像では,86例 中61例 で,腹 大動脈と上腸管動

脈の間を横に走 り下大静脈に流入する左腎静脈の内腔

が観察できた(Fig.1).心 周期に合わせて腹大動脈

と上腸間膜動脈は腹背方向に拍動していたが,心 拡張

期には腹大動脈と上腸管膜動脈の間の左腎静脈内腔は

10wechoiczoneと して観察できた。収縮期には腹大

動脈と上腸管膜動脈の間が狭まり,左 腎静脈 内腔の

lowechoiczoneは 消失または狭小化する例もあった

が,こ れら61例については左腎静脈の圧迫はないとし

た,

86例 中23例 では,収 縮期拡張期とも左腎静脈が腹大

動脈と上腸管膜動脈の間で圧迫され,左 腎静脈内腔の

lowechoiczoneは 途切れて,い わゆるnutcracker
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Fig.2.Ultrasonogramofnutcrackerphenome-

nonoftheleftrenalveinbetween

theabdominalaortaandthesuperior

mesentericartery.
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Fig.3.Ultrasonogramofcompressionofthe

leftrenalveinbytherightrenalartery.

RRA;rightrenalartery.
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Fig.1.Ultrasonogramofthenormalleftrenal

veininpatientwithouthemaCuria.

Ao;abdominalaorta,IVC:inferior

venacava,LRV;leftrenalvein,SMA;

superiormesentericartery.

Fig.4.Sagittalultrasonogramoftheleftrenal

veinbetweentheabdominalaortaand

thesuperiormesentericartery

現象を呈した(Fig.2).残 る2例 でも収縮期拡張期

とも左腎静脈の圧迫像が観察されたが,そ の圧迫部位

は腹大動脈と上腸管膜動脈の間ではなく,左 腎静脈が

右腎動脈と交差する部位であった(Fig・3).こ れ ら

の例ではしばしば圧迫部位より左腎側の腎静脈の拡張

所見を認めた.縦 断面像では腹大動脈と上腸間膜動脈

がほぼ平行に走行する像が捕えられた例(Fig.4)も



Table1.

菅谷,ほ か:左 腎静脈圧迫 ・超音波検査

Classificationofultrasonographicfindingsofleftrenalvein

inpatientswithorwithouthematuria.

Leftrenalvein

483

Classification

NormalCompression

Total

Idiopathicrenalbleeding

Urinarytractdiseasewithhematuria

Nohematuria

8(31%)18(69%)26(100%)

20(74%)7(26%)27(100%)

33(100%)0(0%)33(100%)

あったが,上 腸間膜動脈が腹大動脈の斜め前方を走行

する例が多く,縦 断面像でこれら2本 の動脈を一画面

で捕えられた例は少なかった.

疾患群別では,左 腎静脈の圧迫像が認められたのは

特発性腎出血群の26例 中1例 の右腎動脈による圧迫例

を含む18例(69%),血 尿疾患群の27例 中1例 の右腎

動脈による圧迫例を含む7例(26%)で,非 血尿群に

は左腎静脈の圧迫像を認めた例はなかった.

統計学的(XZ検 定)に は,特 発性腎出血群は血尿

疾患群と非血尿群のいずれ よりも有意(p<0.005)に

左腎静脈圧迫例が多く,ま た,血 尿疾患群も非血尿群

より有意(p〈Oof)に 左腎静脈圧迫例 が多かった

(Table1).

特発性腎出血群のなかでは,男 性の8例(57%)と

女性の10例(83%)に 左腎静脈の圧迫があ り,女 性に

左腎静脈圧迫の頻度が高かったが有意差はなかった.

また,血 尿の程度が尿潜血反応で1+～2+の 軽度例と

2+～3+の 高度例は,左 腎静脈圧迫例の18例 でそれぞ

れ5例 と13例,圧 迫のない8例 では4例 ずつで,左 腎

静脈圧迫例に血尿の高度な例が多かったが有意差はな

かった,

考 察

DeSchepper2)は 腹大動脈と上腸管膜動脈の問で

左腎静脈が圧迫 され,腎 うっ血となって血尿が生じた

例を報告し,こ の左腎静脈の圧迫をnutcracker現 象

といった.中 村と山田Dは イヌを用いた実験で,腎 静

脈圧を30mmHg以 上にすると腎 うっ血の結果,血

尿となることを報告している。また,彼 らは特発性腎

出血患者95例 の腎静脈造影の所見から腎静脈系の異常

を53%の 症例に認め,そ れを6型 に分類している.こ

れによると第1型 は側副血行路形成型(29%)でnut-

cracker現 象 のみられるものである.第2型 は腎静脈

が腎動脈により圧迫される腎静脈狭窄型(14%),第3

型は腎孟尿管静脈瘤(31%),第4型 は腎静脈血栓症

(4%),第5型 は腎静脈先天異常(10%),第6型 は

上記5型 のいずれにも分類 しえないもの(12%)で あ

る.今 回の経腹壁的超音波検査では中村と山田1)の 分

類の第哩 と第2型 が捕えられた.そ の頻度は特発性腎

出血群では69%と 高 く,血 尿疾患群ではzsで あっ

た.ま た,今 回の検討から血尿の原因となる尿路疾患

のある例でも,そ の血尿が左腎静脈の圧迫による腎 う

っ血に起因する可能性も否定できないと考えられた.

超音波検査 で左腎静 脈のnutcracker現 象 が捕え

られる との報告はいくつか ある.超 音波検査による

nutcracker現 象 の基準については,Buschiら3)は50

a以 上の狭窄とし,Wolfishら4)も この基準を用いて

いるが,50%狭 窄の基準では正常者の72%も 含 まれて

しまう3).生駒 ら5)は狭窄部位の径(a)と,そ れより

左腎側の静脈の径(b)を 測定し,正 常者6例 のa/b

の平均±標準偏差が0.42±0.09で あ ったことから,平

均一星標準偏差の0.33を 基準にしている.清 水ら6)

もa/bを 検討 し,診 断率と誤診率の関係か ら,nut-

cracker現 象のある例での平均+1標 準偏差と正常者

の平均一1/2標準偏差である0.35～0.30が 妥当として

いる.こ れらの報告には収縮期拡張期別の記載はない

が,今 回の検討では心周期により左腎静脈の超音波像

が異なったことから,収 縮期拡張期 ともに左腎静脈が

閉塞している例に限 りnutcracker現 象陽性とした,

今回の検討で非血尿例にnutcracker現 象がみられな

かった理由のひとつはこの基準によると考えられる.

超音波検査によるnutcracker現 象の診断能力に関

しては,高 野ら7)は小児では腹壁に探触子を押 し付け

る力次第でnutcracker現 象 と同様の像を呈すること

があるので,小 児の超音波検査でnutcracker現 象 の

診断はできないと報告している.し かし,ユ2～78歳 の

非血尿例33例 で圧迫のない左腎静脈の超音波像が捕え

られ,こ れらは探触子を腹壁に当てる程度で押 し付け

てはいなかったことから,通 常の超音波検査では左腎

静脈は圧迫されないと考えられる.ま た,Wolfishら4'

は左腎静脈造影と超音波検査を比較し,nutcracker

現象の画像診断には腎静脈造影よりも超音波検査のほ

うが適 していると述べている,伊 藤らa)も腎 静脈造影

でnutcracker現 象がなくても,超 音波検査でこの現
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象が認められた場合は暫定的に本症と診断して支障な

いだろうとしている.し たがって,侵 襲の大きい腎静

脈造影はnutcracker現 象 の有無の診断にではなく,

肉眼的血尿が持続する場合に側副血行路の形成程度の

評価や静脈奇形の診断などに用い られ,超 音波検査

はnutcracker現 象の診断と腎瀞脈の圧迫の程度まで

把握する検査として重要になると思われる.

結 語

特発性腎出血患老26例 を含む当科外来患老100例 を

対象 として血尿の原因となる左腎静脈異常が経腹壁的

超音波検査で捕えられるのか検討した.

1.左 腎静脈が観察できたのは86例 であった.

2.86例 中23例 では,心 収縮期拡張期とも,左 腎静

脈が腹大動脈と上腸管膜動脈の間で圧迫され,左 腎静

脈内腔の10wechoiczoncは 途 切れて,い わ ゆる

nutcracker現 象を呈した.

3.2例 では収縮期拡張期とも左腎静脈は右腎動脈

と交差する部位で圧迫されていた.

4.左 腎静脈の圧迫像が認められたのは特発性腎出

血とされた26例 中18例(69%)と,血 尿の原因となる疾

患を有し,か つ血尿のある27例 中7例(26%)で,血

尿のない33例 では左腎静脈の圧迫像を認めなかった.

5。 経腹壁的超音波検査で血尿の原因となる左腎静

脈圧迫の診断が可能と考えられた.
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