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第40回　 日本泌尿器科学会中部総会　ミニシンポジウム

　　 「小児泌尿器科における最近の話題.乳 児期に

　　 発見 される腎尿路異常の治療法と治療時期」

兵庫医科大学泌尿器科学教室

島　　 田　　 憲　　次*

司会のことば(1)　 1才 未満小児泌尿器科

　　　　　　　手術症例の統計

 STATISTIC ANALYSIS OF PEDIATRIC UROLOGICAL 

OPERATIONS FOR PATIENTS UNDER 1 YEAR OF AGE

           Kenji Shimada 
From the Department of Urology, Hyogo College of Medicine

   A statistic analysis was made on urologic patients under 1 year of age operated at our Depart-
ment between July, 1973 and December, 1989. The incidence of patients under 1 year of age was 
2.7% of the total patients operated on during the same period. Prenatal diagnosis has been re-
sponsible for increasing frequency of perinatal urologic abnormalities. Congenital urinary tract 
obstruction accounted for the most important disorder encountered in this age group.

(Acta Urol. Jpn. 37: 1381-1384, 1991)
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緒 言

従来 は腹部腫瘤や尿路感染,あ るいは腎不全な どの

症状が現われて初めて発見 されていた腎尿路の先天異

常が,最 近の画像診断法の進 歩 と普及に ともない新 生

児か ら乳児期 とい う早期に発 見され,治 療が加え られ

る機会が増加 してい る.今 回の ミニシ ンポ ジ ウ ム で

は,こ の ような先天性腎尿路奇形症例の治療方針を決

定す る うえで直面す る種 々の問題を数個のテーマに分

けて,指 定 させていただいた先生方に御発表 をいた だ

いたが,こ れ ら各論 に入 る前 に小児泌尿器科 であつか

う疾患,と くに1歳 未満症例 の統計 と最近の傾 向につ

いて報告 し,司 会のこ とばに代えたい.

対象および統計

1973年7月 か ら1989年12月 末 まで のis年6ヵ 月 間 に

*現:大 阪府立母子保健総合医療 セ ンター泌尿器科

兵庫 医科大学泌尿器科 で施 行された手術総数は7,987

例であ った.年 度別 の手術数はFig・1に 示す ごと く

ほぼ毎年漸増 し,1989年 の年間手術数は685例 であ っ

た.な お,こ の内には外来手術 と して行なわれた包皮

環状切除術,精 管結紮術,睾 丸生検術な どの小手術は

含まれ ていない.

15歳 以下 の小児手術例数 は3,895例 で,手 術総数の

48.8%に のぼ ってい る.年 度別 の統計をみても,毎 年

の手術数の約50%が ほぼ一定 して小児症例 となってい

る.

1歳 未満小児の手術症例数は215例 で,こ れは手術

総数 の2.7%,小 児手術 数の5.5%V`あ た る(Table

l).年 度別にみ ると,1981年 末 までの前期8年 間では

1歳 未満小児症例は手術総数 の1.9%Dで あったのに

対 し,1982年 以降の8年 間 では3.z%と 明 らかに増加

していた.と くに最近 の3年 間ではその割合は4.0%

とな ってお り,泌 尿器科病棟 には1歳 未満の小児患老

が常時2～3名 入院 している状態であ る.
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Fig・ｺ.兵 庫 医 科 大 学 泌 尿 器 科 手 術 統 計(July1973-Dec.1989)

Table1.Statisticsofurologicaloperations

(HyogoCollegeofMedicine,July
1973^-Dec.1989)

Table2. Statisticsofurologicaloperations

forpatientsunderlyearofage

TotalNo.ofPatients7987

Patients>16y4092(51.2%)

Patients<ISy3885(48.8%)

Infants(<ly)215(2.7%)

1歳 未満の小児症例を媚例別にみ るとTable2の ご

と くで,尿 路通過障害が79%と 最 も多 く,そ の内の約

3/4は上部尿路通過 障害であ った.外 性器奇形は11%,

腫瘍 と嚢胞性腎疾患は合わせ て6%な どであった.1

歳未満で外性器奇形 を主訴 とす る手術患者が少ない理

由は,異 常が発見 された とき,あ るいは初診時にす ぐ

に手術 には踏切 られず,あ る一定の年齢を待 って手術

が施 行 されているためであ る.

上部尿路通過障害症例 の内では腎孟尿管移行部狭窄

が48例(39%)と 最 も多 く,次 いで膀胱尿管逆流(v-

UR)22例,尿 管瘤20例,巨 大尿管17例,異 所開 口尿

管14例 などであった.下 部尿路通過障害47例 の内では

男児球部尿道狭窄(リ ング狭窄)が24例 と約半数 を占

めていた.そ の他,先 天性 後部尿道弁正7例,鎖 肛 に合

併 した尿道狭窄5例 などがみ られた.な お,後 部尿道

弁 などの下部尿路通過障害が原因で尿管下 端部狭窄や

VURが み られた症例は,基 礎疾患 としての下部尿路

疾患に分類 した.外 性器奇形症例 としては排尿障害の

強か った包茎6例,半 陰陽6例,停 留精巣5例 や水子

宮腔症4例 な どが 含 まれ た,腫 瘍は精巣腫瘍4例,

Wilms腫 瘍1例,嚢 胞性 腎疾患 と して は腎摘除に踏

切 られ た多嚢腎5例 があった.結 石は2例 で,う ち1

例は仮性無尿を きた した両側性の シスチ ン尿管結石 で

あ った.そ の他は精 索捻転4例,精 巣上体炎2例,感
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(HyogoCollegeofMedicine:1982-1989)

染性陰 嚢水腫2例 な どであ った.

尿路通過障害症例の手術方法を ま とめ ると以下の ご

とくである.腎 孟尿管移行部 狭窄 では1例 で予備的腎

痩術が加え られたが,他 の47例 では一期的腎孟形成術

が施行 され た.出 生前に発見 され た 水腎症症例に対
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しては,生 後1ヵ 月 目か ら手術が加 え られ て い る.

VUR症 例では4例 に一時的尿路変更術(リ ング尿管

皮膚痩術2)2例,膀 胱皮膚痩術2例)が 加 えられたが,

それ以外では逆流防止術 が適応 された.尿 管瘤 では痩

・半腎摘除術や尿管膀胱新 吻合術 など,各 症例の所属

腎機能に よ り手術方法が決定 されてい る,最 近は瘤所

属腎に当初は機能が認め られ ない症例で も,ま ず経尿

道的に尿管瘤 を切開 し,1～2ヵ 月後に腎機 能を再評

価 し手術方法を 決定 して いる3).異 所開 口尿管では2

例に一時的尿路変更術が加え られ,尿 管の縮少を待っ

て尿管膀胱新吻合術が施行 された.下 部尿路通過 障害

で最 も問題の多い後部尿道 弁に対 しては,最 近では腎

機能が正常に保 たれている限 りは経尿道的弁切開術 の

みで経過が 観察 され ている4).鎖 肛症例 も含めた尿道

狭窄に対 しては,た とえ新生児症例 であ って も内視 鏡

的手術が加え られて いる.

考 察

小児泌尿器科 は1982年 の泌尿器科学会総会において

初めて独立 した一部門 として と りあげられたが,現 在

なお学会内での位置は姑息的で,一 般泌尿器科医の間

においてもこの分野 の知識が不充分 な点があ るが,小

児専門病院を中心 とした小児科医や小児外科医 との意

見の交換を通 じて,徐 々にその重要性が理解 され始め

ている.し か し,一 方では泌尿器科 とい う狭い分 野の

中に さらに特殊 な専門分野 として分け られ るため,小

児泌尿器科患者 が特定 の施設に集中す る傾向があ り,

小児泌尿器科について の トレーニ ングを重ね るには小

児病院 を中心 とした施設に頼 らざるを得ない,当 科 で

は手術総数の内で小児患者 が占める割合が開設以来 ほ

ぼ50%と 一定 している。 この割合は他の大学病 院での

小児患者が10～20%5'0?)で あるのに比べ格段に多 く,

小児泌尿器科 の中心機関 としての特徴 を表 わ して い

る.

今回の統計では,1歳 未満 で手術的加療を要 した患

者 の約80%が 尿路通過障害症例 であ った.こ れは,尿

道下裂や停留精巣の ような外性器奇形では年 齢的 に手

術を急がねばならない疾患 は少な く,反 対 に1歳 未満

で発見 され る尿路通 過障害 はその程度 も強 く,全 身状

態を改善 させ腎機能を保持 させ るには早急 に泌尿器科

的な処置 を必要 とするためであ り,初 期治療 が誤 られ

れば腎機能や尿管 ・膀胱機能が と り返 しのつかない結

果を招 くことも少な くない8).

最近 の トピックス の1つ に 出生前超音波診断 が あ

り,小 児泌尿器科 もこの影響を大 きく受けている9).

尿路拡張 を伴 う先天性 腎尿路奇形では内容物 が尿 であ
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るため生出前診断で発見 され やす く,そ の経過 も観察

しやす いとい う利点がある.ま た,施 設に よっては新

生児に対 し腹部超音波検査 をス クリーニングとして用

い る試 み もなされてお り,尿 路奇形 の発見が よ り早期

となる傾 向にある.し か し,こ のよ うに して発見 され

た周産 期の腎尿路奇形は従来 と同 じ考え方では対処 で

きない易 合が あ り,た とえば腎孟尿管移行部狭窄や尿

管下端部狭窄では出生後に尿路拡張が 自然改善す る症

例 も経験 されている1りD.そ のため,こ れ らの症例に

対 しては新生児期か ら乳児期にかけ ての腎機 能 と尿路

動態の変化を よく知 った うえでの,よ り専門的な治療

方法が必要 となってい る.

結 語

過去16年6ヵ 月間に兵庫医大泌尿器科で手術が施行

された症例の うち,小 児患者 のなかで も1歳 未満 の症

例につ き検討 を加えた.

総手術数の内で15歳 以下の小児症例は約50%を 占め

てお り,1歳 未 満の症例は全体 の2.7%で あった.疾

患別にみ ると,新 生児 。乳 児期 に最 も重要 なのは先天

性尿路通過障害 であ り,こ の ような症例の治療方針を

決め る際には周産期の腎機 能 と尿路動態の変化を熟知

してお く必要 がある.
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