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黄色肉芽腫性腎盂腎炎の臨床的検討
一MRIの 有用 性 につ いて一

姫路赤十字病院泌尿器科(部 長:富 岡 収)

藤 井 明1),桑 山 雅行2),富 岡 収

姫路赤十字病院放射線科(部 長:山 本道教)

山 本 道 教

中塚泌尿器科医院(院 長:中 塚栄治)

中 塚 栄 治

 A CLINICAL STUDY OF XANTHOGRANULOMATOUS 

PYELONEPHRITIS (XGP) WITH SPECIAL EMPHASIS ON 

     THE MAGNETIC RESONANCE IMAGING

Akira Fujii, Masayuki Kuwayama and Osamu Tomioka

From the Department of Urology, Himeji Red Cross Hospital

Michinori Yamamoto

From the Department of Radiology, Himeji Red Cross Hospital

Eiji Nakatsuka

From the Nakatsuka Urological Clinic

   Xanthogranuromatous pyelonephritis (XGP) is an uncommon form of granulomatous inflamma-
tion characterized by destruction and replacement of the renal parenchyma by masses of lipid-laden 
macrophages. We report the first case of the pyonephrotic type of XGP in which Magnetic reso-
nance imaging (MRI) was used in Japan, and summarize the clinical characteristics of 163 cases with 
XGP in the Japanese literature for age, sex, laboratory data, preoperative diagnosis and operation. 
A 56-year-old female was admitted with left flank pain. Left nephrectomy was performed following 
diagnosis of XGP by computed tomography (CT) and MRI. 

 Histopathological findings confirmed the diagnosis of XGP. Furthermore, we evaluated the 
MR images in XGP. MR images correlated well with the CT images showing an enlarged multi-
loculated kidney. The internal portions of the loculated areas were of intermediate intensity on 

 T1-weighted images, and became very intense on the T2-weighted sequences, indicating a long T2. 
MRI appears to be of value in the investigation of renal mass lesions. 

                                                    (Acta Urol. Jpn. 38: 43-46, 1992) 
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緒 言

黄色 肉芽腫性腎孟腎炎(以 下XGP)は,腎 の慢性

化膿性炎症疾患の1型 であ り,比 較的稀な疾患であ る

が,腎 腫瘍 との鑑別が困難な こ とが 多い1・2).わ れわ

れは,自 験 例の報告 とともに,自 験例 を含む本邦報告

1)現:冨 士原病院泌尿器科

2)現:三 菱神戸病院 泌尿器科

163例 の文 献 的 考 察,な らびにXGPに 対 す る核磁 気

共鳴 映 像 法(以 下MagneticResonanceImaging:

MRI)の 臨 床的 有 用 性 を 検 討 した.

自 験 例

患 者:56歳,女 性

主 訴:左 側腹 部痛

既 往 歴 ・家 族 歴:特 記す べ き こ とな し

現病 歴:1988年6月 下 旬,左 側 腹 部 痛 が 出現 した 。
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近 医 に て左 腎 の結石 お よ び 腫 瘤 を 指摘 さ れ,7月20

日,当 科 紹 介 とな る.

現症:体 格,栄 養 中等 度.体 温36.4℃,左 腎下 極 を

3横 指触 知.

検 査 所 見 血 沈98/147,RBC365×104/mm3,Hb

9.39/dl,Ht30.4%,wBCll,300/mm3,Plt49.5×

104/mm3,TP8,3g/dl,A/GLI3,α1-Glb2.9%,α2-

Glb15.3%,β 一Glb8.O%,γ 一Glb20.8%o,肝 機 能 ・腎

機 能 ・血 清 電解 質 は 異 常 な し.CRP3.7.尿 沈 渣;

RBcl～2/hpf,wBcl2～13/hpf・ 尿 培養;陰 性.尿

細 胞 診;nOmalignanCy.

X線 学 的 検査:KUBで 左 サ ン ゴ状 結石 を 認 めた.

DIPで は 左腎 は 無 機能 で あ った.RPで は左 腎 孟尿

管移 行 部 で結 石 に よ り完 全 閉 塞 して いた(Fig.1)・ 造

影CTで は 中心 部が 低 吸 収 域,周 辺 部 が 高 吸収 域 の

多房 性 陰 影 を 認 めた(Fig.2).同 部位 のMRIで あ

る.T1強 調 縁 で は,CTと 同様 の 多 房性 陰 影 を示 し,

小房 の 内部 は 正 常腎 髄 質 よ りやや 低 信 号 で あ った.ま

た 小房 の壁 お よび 中 隔 は高 信 号 で あ った(Fig.3)・T2

強調 像 では 小 房 の 内 部 は高 信 号 とな った が,一 部 腹 側

に 無信 号 の領 域 を認 めた(Fig.4).

左腎 動 脈 造影 では,腎 動 脈 は軽 度 狭 少 化 し,hypo-

vascularpattcrnを 呈 した.

腎 シ ンチ で は,左 腎 にRIの 集 積 は認 めな か った.

以 上 の所 見 よ り,黄 色 肉 芽腫 性腎 孟 腎 炎 に よ る左 無
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機能腎 と考え,8月25日 左腎摘除術を施行 した.な お

腎周囲の癒着が予想 された ので経腹的 アプローチ とし

た.

左腎は著明に腫大 し,凋 囲組織,特 に下行結腸 およ

び腸間膜 との癒着が高度であ った.

摘 出標本所見:重 量は580g,割 面で サ ンゴ状結石

を認 め,拡 張 した腎 杯は膿汁 で満た され,腎 実質は著

しく非 薄化 して,膿 瘍周囲 の腎実質はbutteryellow



藤井,ほ か=黄 色 肉芽腫性腎孟腎炎 ・MRI

色の 地 図状 を 呈 して い た.膿 培 養 で はProteusmira-

bilisを 認 め た.結 石 分 析 で は リン酸 カル シ ウ ム92%,

炭酸 カル シ ウ ム8%で あ った.

病 理組 織 所 見=大 小 さ ま ざ ま の 膿 瘍 形 成,xan・

thoma形 成,リ ンパ球 の 著 しい 集積 を認 め た.壊 死

巣 とそ の周 囲 の 肉芽 腫 形成 を認 め,肉 芽腫 の成 分 は 泡

沫細 胞 と 称 され る,xanthotichistiocytcが 主 体 で

あ った.以 上 よ り,xanthogranulomatouspyelo-

nephritisと 診 断 され た.

術 後経 過:患 者 は術 後23日 後 に 退 院 し,紹 介医 に て

観 察 して い るが,経 過 は良 好 で あ る.

考 察

黄 色 肉 芽腫 性腎 孟 腎 炎 は,腎 の 慢 性 化膿 性 炎症 の特

殊 な 一型 であ る.1916年 にSchlangenhauferが 最 初

に報告 し3)本 邦 で は1967年 に土 屋 ら4)が 初 め て 報告

して 以来,現 在 まで163例 の報 告 が あ る.40～60歳 代

の成 人 に多 く,男 女比 は12で あ る(Tablcl).本

症 は臨 床 上 そ の炎 症 の 程 度 に よ りstageI,II,III

の3型 に分 類 され5),ま た 病 変 の分 布 や 発 生機 序 に よ

り膿腎 症 型,腎 周 囲炎 型,腎 膿瘍 型 に 分類 され る6).

膿 腎症 型 は尿 路 結石 な ど に よ る 尿 流 停 滞 が誘 因 とな

Tablel.Age,sexofXGP

年 齢 男性 女性 計

0-19

20～29

30-39

40-59

50～59

60-69

70一

13

2

2

8

8

13

5

518

1820

1820

2230

3139

1528

38

計 51112163

Table2.ClassificationofXGP

分 類 頻 度

腎 膿 瘍 型20例(18%)

腎周囲炎型6例(5%)

膿 腎 症 型85例(77%)

45

り,化 膿性腎孟腎炎が腎実質 内に波及 し腎孟粘膜か ら

腎実質 まで黄色 肉芽腫性病変が広範囲 にみ られ る もの

とされてお り,本 邦では膿腎症型が約8割 と大部分を

占めている(Table2)・ 本症はstageIII,膿 腎症型

に属 した.

本疾患では症状 は発熱,腎 部疹痛が多 く,ま た血液

検査所 見では 血沈 冗進,白 血球 増多,高 γ一globulin

血症がみ られ る.KUB,IVPで はサ ンゴ状結石,患

側の無機 能腎を認める例が多い.CTで は,rimen-

hancementと 呼 ば れ る所見がdiffusetypeに 特 に

特徴的である7・8).これ は 中心部結石を取囲 んで低吸

収域が存在 し,そ の外側に造影 され る部位 を認める所

見で,本 症 でもr三menhancementを 認 め,術 前診

断の重要 なポイ ン トとな った.

血管造影 ではhypo一 またはavascularpatternと

な る頻度が多 く,腫 瘍血管やpooring像 は認め られ

ない,し か しなが ら,以 上 の検査のみでは腎細胞癌 と

の鑑別は困難 なことが多 く,現 在 まで術前診断が可能

であ ったのは,本 症例を含めてもわずかに5例 であ っ

た9-11)(Table3).

近年MRIが 導入 され,炎 症性腫瘤の 診断に有用

であ る と の 報告 が あ る12,13).今回膿腎症型 のXGP

に対 してMRIを 施行 した 本邦最初の 症例 である.

われわれの症例 ではCTで 認めた腫大 した左腎 の多

房性陰影 と同様の像をMRIで も認めた.T1強 調豫

では,小 房の内部は正常腎髄 質よ りはやや低 い信号で,

小房 内部 で の 出血は 否定 された.ま た 小房の壁 およ

び中隔は正常腎皮質 と同等の強度 を示 した.T2強 調

像 では小房の内部は高信号 とな り,T2の 延長 を認め,

Mulopulosら12)の 報告 とほぼ一致 した.な お小房 の

内部に液面を形成 し,そ の腹側に無信号の領域を認 め

たが,こ れは小房内に膿汁 とともに少量の ガスが貯留

していた もの と推察 され た.以 上の ごと く,CTに

て,本 疾患の診断は可能 と考え られ るが,MRIで は

結石は写 らない ものの,腎 腫瘤 の性状,腎 周囲組織 の

性状な どよ り多 くの情報が えられ,CTとMRIを

併用す ることに より,黄 色 肉芽腫性腎孟腎炎の質的診

断によ り有用 と思われた.

Table3.RcportedcasesofXGP,diagnosedpreoperatively

報告者(年 度)年 齢 性 患側StageType診 断の決め手 治療

D青 木 ら

2)天 野 ら

3)西 村 ら

4)西 村 ら

5)自 験例

(1976)26女 右

(1985)30女 左

(1988)

(1988)

(1992)56女 左

膿腎症型

m膿 腎症型

血 管 造 影 腎摘

尿 細 胞 診 腎摘

超音波,CT

超音波,CT

CT,MRI腎 摘
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治療 については,腎 癌 との鑑別が難 しい こ と も あ

り,本 邦 では大部分の症例(83%)に おいて,腎 摘,

あるいは腎尿管全摘除術が施 行されてい る.本 症例 の

よ うな膿腎症型 の無機能腎の場合は,外 科的 に切除 さ

れ るべ きである と思われ る,腎 膿瘍型の場合 は,切 開

排膿あるいは腎部分切除 も試み られてお り14),予後は

良好である.

結 語

56歳,女 性.左 側腹部痛にて来院 し,術 前検査にて

黄色 肉芽腫性腎孟腎炎と診断 し,経 腹的左腎摘除術 を

施行.病 理学 的診断 も黄 色 肉芽腫性腎 孟腎炎 であっ

た.

黄色肉芽腫性腎孟腎炎 の本邦 報告例は,1989年6月

までに163例 あ り,そ の うち 術前診断可能症例 は本症

Fl'例を含め,5例 で あ った.ま た本症例は 膿腎症型の

XGPに 対 してMRIを 施行 した本邦 最初の症例で,

XGPに おけ るMRIの 有用性につ いて検討 した.

稿 を終えるに当 り,組 織診断について御 指導,御 教示賜 っ

た岡山大学 第1病 理 学教室林肇輝先生 に深謝 する.

本論 文の一部 は第127回 日本泌尿器 科学会 関西地方会 にお

いて発表 した.

文 献

1)横 尾 彰 文,広 瀬 崇興,酒 井 茂,ほ か1黄 色 肉芽

腫 性腎 孟 腎 炎 の臨 床 的 検討 一 特 に腎 細 胞 癌 との鑑

別 診 断 に つ い て.泌 尿 紀 要34:1151-1159,1988

2)柴 本 賢秀,北 村 唯 一,河 邉 香 月,ほ か:嚢 胞 性腎

細 胞 胞 癌 と鑑 別 困難 で あ った 黄 色 肉 芽腫 性 腎 孟腎

炎 の1例.西 日泌尿50=1699-1703,1988

3)SchlangenhauferF:UbereigentUmliche

Staphylomykosendernicrenunddespara-

rennalenBindewebes。FrankfurterZPath

19:139-148,1916

4)土 屋 文 雄,日 東 寺 浩=本 邦 最 初 のXanthogran-

ulomatouspyelonephritis(Foamcellgranu-

10ma).日 泌 尿 会 誌58=110-121,1967

5)MalekRS,GreeneLF,DeWecdJH,etal.:

xanthogranulomatouspyelonephritis・BrJ

Urol44:296-308,1972

6)鈴 木 利 光,高 宮 治 生,木 原 達 ・い わ ゆ るtC黄 色

肉 芽 腫 性 腎 孟 腎 炎"の 病 理.新 潟 医 学 会 誌87:

150-167,1973

7)subramanyamBR,MegibowAJ,Raghaven-

draNB,eta1.:DiHfusexanthogranulomatous

pyelonephritis=analysisbycomputedtomog.

raphyandsonography.UrolRadiol4:5-

9,1982

8)GoldmanSM,HartmanDS,FishmanEK,et

aL:CTofxanthogranulomatouspyelQne.

phritis:radiologic-pathologiccorrelation.

AJR142:963-969,1984

9)青 木 清 一,家 田 和 夫,実 川 正 道,ほ か:黄 色 肉 芽

腫 性 腎 孟 腎 炎 の2例.日 腎 誌18:720,1976

10)天 野 正 道,山 本 徳 則,曽 根 淳 史,ほ か:術 前 に 確

診 し え た1例 を 含 む 黄 色 肉 芽 腫 性 腎 孟 腎 炎 の4

例.西 日 泌 尿47:831-837,1985

11)西 村 昌 則,新 井 永 植,片 村 永 樹1黄 色 肉 芽 腫 性 腎

孟 腎 炎8例 の 検 討.泌 尿 紀 要34・1211-1216,

ig88

12)HardleyMD,NicholsDMandSmithFW;

Nuclearmagneticresonancctomographic

imaginginxanthogranulomatouspye且one-

phritis.Jurol127=301-303,1982

13)MulopulosGP,PatelSKandPessisD:MR

imagingofxanthogranulomatouspyelone-

phritis・JcompAssTomo10:154-156,1986

14)中 村 順,森 勝 志,新 家 俊 明,ほ か 小 児 黄 色

肉 芽 腫 性 腎 孟 腎 炎 の1例.泌 尿 紀 要26:1117-

1123,1980

(叉搬1躍 黙躍D




