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緒 言

1974年近 畿大学 の医学部創設以来すでに十有余年が

経過 した.発 足 当初 より泌尿器科は精 力的 に活動 して

い ると自負 してお り,そ の内容について も臨床統計 と

してすでに何回かに分 けて報告 した1-3)一

今回は,前 報に続 いて1987年 よ りの手術を中心 とし

た臨床統計を まとめてみたが,昨 今の先進医療の著 し

い発展を如実に反映 した まことに興味ある成績を報告

す ることにな った.



1568 泌尿紀要37巻11号1991年

TableI.年 次別 患 者 動 態

外来患者総数 泌尿器科外来患者数(新患)(新患)入院患者総数 泌尿器科入院患者数
(男,女)

1987559,189

1988573,949

1989590,075

22,122(2,029)

23,712(2,041)

24,942C2,246)

10,711

11,029

11,562

637(464,173)

702(505,197)

900(624,276)

Table2.年 次別入 院疾患動態

1987年(症 例数)1988年 (症例数) 1989年 (症例数)

1前 立 腺 肥 大 症

2膀 胱 腫 瘍

3尿 管 結 石

4腎 結 石

5前 立 腺 癌

6停 留 精 巣

7膀 胱尿管逆流症

8腎 腫 瘍

9神 経 因 性 膀 胱

io包 茎

(76)

(61)

(43)

(32)

(2s)

(23)

X21)

(19)

(19)

(且9)

尿 管 結 石

腎 結 石

前 立腺肥 大症

膀 胱 腫 瘍

前 立 腺 癌

包 茎

膀胱尿管逆流症

腎 腫 瘍

停 留 精 巣

腎 不 全

(107)

(90)

(75)

(6フ)

(27)

(24)

(23)

(19)

(15)

(IS)

腎 結 石

尿 管 結 石

膀 胱 腫 瘍

前 立腺肥 大症

前 立 腺 癌

腎 不 全

停 留 精 巣

包 茎

膀胱尿管逆流症

腎 良 性 腫 瘍

(227)

(199)

(so)

(45)

(27)

(24)

(22)

(19)

(≫)

(15)

Table'3.代 表的泌尿器科疾患 の変遷

19808182838485868788891990

前立腺肥大症47707051

膀 胱 腫 瘍58565158

腎 結 石32323138

尿 管 結 石44424329

75677376

52545561

34505032

4360・7643

7545

6760

eo227

107199

患者動態について

前回の報告 では,附 属病 院全体 も泌尿器科 も患者総

数においては微増 の状態であ った が,こ の3年 間では

一転 してかな りの増加に転 じ,3年 間でほぼ10パ ーセ

ン ト以上の延 びに発展 した.主 として社会環境の整 備

に準 じたいわぽ自然社会増 ともい うべ き現象であ り,

大病院指向性 とか求心力が働いた とは考えていない.

しか し大学病 院 といえども保険医療 の枠 内での診療 が

主体であ り,医 療費改訂の環 境は直 ちに患者動態に反

映す る.泌 尿器科 においては,1987年 よ り導入 された

体外衝撃波に よる尿路結石症の治療(ESWLと 略す)

が1988年4月 より保険適用 とな り,当 科において同年

9月 に装置を設置 し,保 険診療 を開 始 した.こ の事 情

は,入 院患者 数,手 術件数において著 明な増加を呼び,

病院全体での6%以 下であ った泌尿器科 の占有率がほ

ぼ8%へ と躍進 してい る(Table1).

勤務医師定 員や看護要員,病 床数 には変化がないの

で業務上では労働強化 として稼動 させ ていた こととな

り,多 少の問題 は存在 してい る.

この3年 間 の入院患者の疾患の内容は年 次的に も他

病院 との比較 でもほとんど変 っていない(Table2).

大学病院であるこ とに加 えて大都市近傍の ニュータウ

ンとしての倥宅事情 も修飾 された分布状態 とおもわれ

るが,当 科の専門的分野上 の立場 は,尿 路結石症以外

では顕著でない.期 待 され る大学病院の アカデ ミズム

はあ くまで建 前のみ であって,社 会的には一般的 には

少 し高級な診療 を しているところと思われているので

あろ うか.尿 路結石症 の激増 につ いては,そ の事情は

周知 の通 りであるが表示すれぽ よ り明確にな る(Ta・

ble3,Fig・1).泌 尿器科疾患 を,良 性 の前立腺 肥大

症 と悪性の膀胱 腫瘍 に代表 させ,上 部尿路結石症を対

比 させた ところを考察すれ ば,前2者 の疾患には,大

学病院の周辺 か ら患 者を 収奪 して いる とはい えない

が,尿 路結石症は内視 鏡手術(PNL,TUL)で は少

なか った この傾向が集中化 の現象を生 じて顕著 となっ

た.巷 間いわれるが ごとく先進医療機器の波及効果 と

してESWL機 器を備えた機関へ患者が(他 疾患 も)

集中す るとい うことは どうや ら否定的であ る.

手 術 に つ い て

当科 の統 計 はICD・9(lnternationalClasifica一
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Table4.臓 器別 手 術 件 数

総 数(男,女)

1987年 1988年 1989年

腎

ESWL

尿 管

ESWL

膀 胱

尿 道

前立腺

陰 茎

陰嚢内容

その他

100(63,37)

76(41,35)

70(52,

25(16,

97(97,

12(12,

58(58,

42(29,

ia)

9)

)

)

)

13)

83(54,

ss(as,

72(a¢,

74(54,

74(57,

23(15,

so(ao,

5(5,

si(si,

n(io,

29)

23)

28)

20)

17)

s)

)

)

)

7)

・86(55
,31)

259(148,111)

48(26,22)

226(152,74)

92(70,22)

14(12,2)

51(51,)

3(3,)

45(45,)

28(且7,11)

合計 480(368,112)548(416,

★(527)★(472)
ESWL143(100,

s4s(4is,

132)852(579,273)

*(0)
43)485(300,185)

132)852(579,273)

(★ 中央手術室統計上の実施手術数)

lionofDisease9)に の っ とっ て処 理 され,手 術 分

類 もICPM(InternationalGlasificationof

ProceduresinMedicine)yこ 順 じて い る の は既 報 と

合 わ せ て い る が,今 回 は 多 少 省 略 して 見 易 く した

(Table4).泌 尿 器 科 手 術 総 数 は この3年 間 で527件,

472件,440件 と減 少 して い る.(こ の総 数 は 中央 手術

部 に登 録 され て 件数 で 内 シ ャ ン ト造 設 や 創 部 移 開 の再

縫合 な ど も含 まれ て い る)(Table4).1987年 の 実 数

485件 は 前 年 の1986年 の548件 に 比 べ る と激 減 とい え

るが,恐 ら く尿 路 結 石 手 術 の 消 減 に起 因す る効 果 であ

Table5.体 外衝撃波腎 ・尿管結石破砕術件数

1988(男,女)1989(男,女)

腎 結 石

尿管結石

69(46,23)

*5(2,3)

74(54,20)

★10(9,1)

259(148,111)

*48(27,21)

226(152,74)

★28(16,12)

★複数回施行例

ろ う.し か し1988年 か らは観 血的 な手術は さらに減少

して いるがESWLの 件数 はこれを上廻 って跳躍 して

い る(Table5).ESWLに ついては,そ の詳細 は機
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Table6.腎 臓 の手 術

症 例 数(男,女)

1987年 1988年 1989年

腎 切 石 術

腎 痕 術

経皮的腎結石砕石術(PNL)

経皮的腎痩術(PNS)

腎孟切石術

腎孟切開術

腎嚢腫切除術

腎部分摘除術

腎 生 検

腎孟形成術

腎 摘 除 術

移植腎摘除術

腎尿管全摘除術

腎 移 植 術(生 体腎)

(死体腎)

腎血管外科

そ の 他

34(23,11)

i(o.i)

13(4,

11(5,

46(29,

9)

6)

17)

3(2,1)

4(2,2)

2(2,

22(14,

5(4,

1(且,0)

0)3(2,1)

8)19(11,8)

1)4(3,1)

2(1,D

夏(0,且)

5(2,

27(20,

2(1,

且1(8,

2(2,

2(0,

i(o,

t(o,t)

t(i,o)

3)1(1,0)

7)24(14,10)

1)2(1,1)

3)5(5,0)

0)7(6,1)

2)10(4,6)

1)

3(2,1)

小 計 112(65,47)82(54,28)81(51,30)

Table7.尿 管 の 手術

症 例 数(男,女)

1987年 1988年 1989年

経尿道的尿管結石抽出術(TUL)

尿管ロ切開術,尿 管瘤切開術

尿管切開術

尿管切開術(ス テント留置)

尿管切石術

尿管ステント(又はTチ ューブ)留置術

尿管切除術

尿管尿管吻合術

回腸導管術

回盲部導管術

その他の尿路変更術

尿管皮膚痕術

尿管膀胱新吻合術

尿管刹離術

尿管閉塞術

尿管形成術

尿管憩室切除術

そ の 他

is(8,7)

3(2,1)

2(1,1)

5(3,2)

z(z)

3(2,監)

1(1)

4(1,3)

3(3)1(1)

且0(5,5)董8(13,

1聖(9,2)8(6,

1(

z(

23(8,IS)20(12,

z(

1(1

2(2)

1(1)

8(5,3)

5)

z)

1)

z)

8)

2)

)

3(1,2)

8(6,2)

i(i)

1(且)

15(8,7)

6(2,4)璽5(8,7)

小 計 75(38,37)72(43,29)48(26,22)

会のあ るご とにで きるだけ数 多 く報告 しているので,

ここでは割愛 させていただ くA-9)

《腎臓の手術》

前回の報告 では腎切石術,腎 孟切石術が消減 し,内

視鏡手術(PNL)が 導入 され激増 した ことが 特 長 と

した ものであるが,い ずれESWLに 代 ることは予想

されていた.し か し1986年 には,い まだ臨床実用化の

沌 りであって,尿 路結石はほ とん どの症例はPNLに

より治療 され,本 院は年間約100例 の多 くにのぼって

いた のが,1987年 には34例 と,約3分 の1に 減少 し

た.こ の年 度にはESWLは 当院には導 入 されてい

ないが,お そ らくかれ ら適応症例は,施設 を求めて当院
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TabIe8.膀 胱 の手 術

症 例 数(男,女)

1987年 1988年 1989年

膀胱砕石術

膀胱切石術

膀 胱 痩 術

経尿道的膀胱腫瘍切除術(TUR-BT)

経尿道的膀胱生検

経尿道的膀胱凝固術(TUC)

経尿道的膀胱頸部切除術(TUR-BN)

経尿道的尿管口粘膜下注入術(TU-1)

経尿道的膀胱憩室口切除術

膀胱憩室切除術

膀胱部分切除術

膀胱全摘除術

回腸盲腸膀胱形成術

その他の膀胱形成術

膀胱痩切除術

そ の 他

9(8,

1(1

1(I

is(n,

11(8,

1)2(2)

)

2(2)

5)35(24,ll)

i(t)

i(i)

3)Il(]1)

且(1)

4(2,2)

21(16,5)19(14,5)

2(1,1)

7(4,3)

6(1,5)

3(3)

35(27,8)

i(i)

s(s)

8(8)

6(3,3)

3(3

2(i,t)

2(2)

8(6,2)

3(2,1)

1(1)

1(1)

7(4,3)

小 計 66(49,17)78(59,19)92(65,27)

Table9.尿 道 の手 術

症 例 数(男,女)

1987年 1988年 亘989年

外尿道切開術

外尿道口切開術

尿道破裂修復術(カ テーテル留置)

直視下内尿道切開術

尿道拡張術

カルンケル切除術

尿道形成術

尿道痩切除術

尿失禁手術(吊 上術)

そ の 他

2(1,1)1(1)

1(監)

16(14,2)

3(3)

z(2)

3(3,

9(8,

1(1

4

2(2

2(z)2(

1(1)

3)

1)7(7)

)

4)1(1)

3(3)

1(1)

2)1(1)

小 計 27(韮6,11)25(艮5,10)13(11,2)

か ら離脱 した ものと推察 している.PNL,TULが ご

く短時間で衰徴 した事実か ら,結 石の治療 が,如 何 に

あるべ きかの理念 の無定見,無 節繰 のそ し りはまぬが

れないが,ESWL全 盛期に もす くなからずPNL,

TULは 施行されて いる事実は,あ きらかに腎結石 の

観血的 な保存 手術 とは,運 命を異に してい る.す なわ

ち,内 視鏡手術の基盤 は確た るものであ って,ESWL

時代にもは っき り生か され てお り,結 石治療の厳 密な

適応基準 が形ず くられてい くことを示 してい る.腎 手

術は腎摘除術で代表 され るものであるが,そ の内容で

は悪性腫瘍 の占める割合が さらに上 昇 してい る・偶発

癌を よ り精密 に診断 しうる技術改革の進行 と,透 析例

・移植例にみ られる後天性 の腎嚢腫性変 化(ACDK)

に随伴する腎癌例 も新たに加わ っている10・11).

腎移 植は,生 体腎移植は例年通 りであ るが,死 体腎

移植は着 実に増加 し,腎 移 植ネ ッ トワー クの整備,コ

ーデ ィネイターの発足や,社 会的 に脳死議論をふまえ

ての協調,認 識 が高 まった もの と思われ る.し か しな

お移植をまつ登録患者 の多 くは酬 われぬ ままであ り,

社会的に もよ り一層 の努力が必須 であろ う12)(Table

6).

《尿管の手術》

尿管 の手術では,主 体は,こ れ も内視 鏡手術に移 り

つつあ る.さ す がに結石 のTULは 少な くな ったが,

代 って膀胱尿管逆流症 を非観血的に治療す る目的 で,

開発 した内視鏡手術 が定着 しは じめてい る.こ のため
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新吻合術が減少 ぎみであ るが,逆 流症例 が減少 してい

るのではない13・14>.膀胱全摘術 に伴 う尿路変更術 も,

Table10.陰 嚢,陰 嚢 内容 お よび 精 巣、の 手術

症 例 数

1987年 1988年 1989年

陰嚢水瘤切除術

除精巣術 片側

両側

高位除 精巣術

去 勢 術

精 巣 生 検

精 巣 固 定 術

静脈瘤切 除術

精巣静脈結紫術

精 液瘤切 除術

精巣上体切除術

精巣水腫切除術

12

9

8

18

3

1

3

7

z

11

9

18

3

1

5

2

1

5

9

2

22

1

Table14.腎 摘 除術 の 内 わ け

艮987年(女)1988年(女)isss年(女)

腎 腫 瘍

腎 提 供

水 腎 症

腎 結 石

腎 性 高 血 圧

腎 結 核

腎 孟 腎 炎

移 植 腎

腎 梗 塞

萎 縮 腎

嚢 胞 腎

腎 外 傷

腎移植固有腎摘

ss(e)

3(2)

3(1)

2(1)

}(1)

3(1)

1(置)

z

z

13(1)

3(2)

3

i

1

1

且(1)

1(1)

1

置(1)

1(匡)

12

5(5)

1

1(1)

旦(1)

i(正)

2

1

小 計 43(16) 2フ(7)24(8)

2 Table15.手 術 件 数(3年 間)

小 計 54(54)51(51)49(49)

TableIL陰 茎 の手 術

症 例 数(男,女)

1987年1988年1989年

背 面 切 開 術

陰 茎 切 断 術

嚢 切 除 術

プロテーゼ挿入術

8

4

z

z

1

l

z

小 計 12 5 3

Table12.前 立 腺 の 手術

症 例 数

1987年1988年1989年

経尿道的前立腺切除術(TUR-P)76

恥骨後式前立腺切除術19

前立腺全摘除術1

そ の 他

67

u

z

39

9

z

① 体外衝撃波砕石術(ESWL)

② 経尿道的前立腺切除術(TUR-P)

③ 腎 摘 除術

④ 経尿道的膀胱腫瘍切除術(TUR-BT)

⑤ 経皮的腎砕石術(PNL)

⑥ 尿管膀胱新吻合術

⑦ 精巣固定術

⑧ 膀胱尿道全摘除術

⑨ 恥滑後式前立腺摘除術

⑩ 回腸導管術

⑪ 内尿道切開術

⑫ 経尿道膀胱頚部切除術(TUR-BN>

⑬ 腎 移 植 術

⑭ 上皮小体腫瘍摘除術

⑮ 去 勢 術

⑯ 高位除精巣術

⑰ 陰嚢水瘤根治術

⑱ リンパ郭清術

⑲ 回盲部導管術

⑳ 経尿道的尿管結石抽出術(TUL)

628

182

97

86

75

58

58

48

39

36

32

30

28

26

26

25

24

23

20

zo

小 計 96 80 50

Table13.そ の他 の手 術

症 例 数(男,女)

1987年 1988年 1989年

上尿小体摘除術7(2,

副 腎 摘 除 術3(1,

リ ンパ 郭 清 術18(14,

腹 壁 修 復 術10(10

試 験 開 腹 術1(1

そ の 他3(1,

5)

1)

4)

)

)

2)

7(2,5)

2(1,1)

5(5)

2(s)

1(1)

1(1>

is(7,5)

2(2)

4(4)

3(2,1)

7(4,3)

小 君ナ41(29,12)18(且1,7)28(17,1D

長 らく施行 していた回盲部導管 も,io年 間の成績 から,

回腸導管 と差異のない ことが確認 され,回 腸導管の最

も難点 であ ったス トーマ狭窄の対 策のほぼ完全解 決を

得た ので,再 度方 向転換 を行 った ものであ る15).た だ

し,い わゆ る非失 禁のKock形 の尿路変 更は(腸 管

を)貯 溜器 として用 いるこ とへ の抵抗感が寛解せず,

い まだに1例 も施 行 していない.特 別頑固なわ けでは

な く,貯 溜器 として利用 して悲惨な経過をた どってい

る症例を経 験 してい るに過 ぎない.

《膀胱の手術》

膀胱 の手術は,膀 胱腫瘍 に対す る対応 が,微 妙に変

化 してい ることに自覚 してい る16,17)可及的 に機能保存
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を企てているためであるが悪性度,深 達度に合わせて,

補充療法を追加 して も,期 待ほどの効果は挙げ られて

いない.組 織型に もとず いた悪性度判定 には,予 後を

見透す能力には欠如 している といわ ざるを得 ないし,

かといって,現 状の生物学的 活性度判定 にも,免 疫機

構関与 の考察に も決め手を欠いている18,19).内視鏡主

体は尿失禁手術に も著明であ り,腹 圧性尿失禁には膀

胱頸部尿道の 吊上げ手術 で対応 している.た だ し失禁

に対す る治療 の選 択 として,手 術療 法はほぼ最終手段

であることは銘記 している20).む しろ同 じ失禁 でも,

膀胱の低 コンプライア ンスに もとず く頻尿,失 禁に対

しては,原 因が神経 因性 であって もか な り積極的に膀

胱拡大術(形 成術)を 適応 している21).手 術法は回盲

部導管に準 じて,こ れを膀胱 と吻合するGil-Vernet

法か回腸 弁に よ るカ ッ プ法 が主 な もので 好成 績であ

り,今 後 とも観血的 な治療 が中心 になるであろ う.

前述 したが,逆 流症 の粘膜下 トンネル法に よる是正

は,乳 幼児には第一選 択で,成 人女性例では,ま ず内

視鏡手術の粘膜下注入法が えらばれてい る22-25).適切

な乳児用の内視 鏡の改善が あれば,適 宣適応の順 位を

かえる予定である.

《尿路性器 の手術》

尿路性器のそ の他 の手術では,例 年 とほ とん ど変革

をみないでいる.そ の他 の手術では,内 分泌外科 も副

腎の手術が きわ めて少 な く,大部分は,上 皮小体腺腫 ま

たは,過 形成 の摘除で ある。透析お よび腎移植 の普遍

化に伴 って,2次 性上皮小体機能充進の頻発 と診 断の

確立,画 像診断に よる精度の向上 もえ られ たこ とによ

るが,続 発性の増加が著 しい.3年 間26例 の うち,試

験切開に終 った ものが2例 あ り,MENII型 が1例 含

まれていた(Table8-14).最 後に,こ の3年 間の手

術の順位を,表 示 しているがESWLの 多さは,改 め

て驚嘆 し,時 の流れ の速 さを痛感 しつ ぎの数年間に思

いを馳せている(Tablel5),
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