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ミ ュ ー ラ ー 管 嚢 胞 の3例

安城更生病院泌尿器科(部 長:和 志田裕人)

戸 澤 啓一,和 志 田裕 人,渡 辺 秀 輝

野 口 幸 啓,加 藤 誠,山 田 泰 之

3 CASES OF MULLERIAN DUCT CYST
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From the Department of Urology, Anio Kosei Hospital

   We report 3 cases of  Miillerian duct cyst. Percutaneous puncture, aspiration and instillation 
of a  sclerosing agent under ultrasound guidance was performed in each case. Ultrasound is valua-
ble in the diagnosis is of cysts in the region of the prostate and seminal vesicles. Aspiration 
under ultrasound guidance would also be of therapeutic value. 

                                                   (Acta Urol. Jpn. 38: 223-226, 1992) 
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緒 言

ミューラー管 嚢胞は ミューラー管の退 化不全 に より

その最下端が嚢 状に拡張残存 した ものであ り,比 較的

稀な疾患 とされている.最 近われわれは超音波検査に

より発見 し,さ らに超音波下に嚢胞を穿刺する ことに

より,本 疾患 と診断 した3例 を経験 した の で 報告 す

る.

症 例

症例1

患者;39歳,男 性

主訴=肉 眼的血尿

家族歴:特 記すべ きことな し

既往歴:1988年 よ り痛風にて近 医通院 中

現病歴:1989年10月 頃 よ りときどき,肉 眼的血尿が

出現す るようにな り同年12月20日,当 科 初診 腹 部超

音波検査では精嚢正 中部 に径2.5cm程 度の嚢胞性病

変を認め,骨 盤部CT検 査,MRIで も 同様 の所見

が認め られた(Fig.1).ま たIVP,腎CTで は右鋳

型腎結石が認め られた.こ のため精査,加 療 目的にて

1990年3月9日,入 院 となった.理 学所見,1血 液検査

所見には異 常を認 めなかった.

経過:右 鋳型腎結石に対 して右腎切石術 を施 行 した

後,1990年4月17日,持 続硬膜外麻酔下,超 音波ガイ

ド下に経腹 的嚢胞穿刺をおこなった.穿 刺液は淡黄色

でやや混濁 してお り2.4mlを 吸引 し,ミ ノマイ シン

50mgを 注入 した.穿 刺時に行 った造影がFig.2で

あ るが,骨 盤腔正中下部に洋梨形の嚢胞が造影 され精

路,尿 路 いずれ とも交通はなか った.穿 刺液は細菌 培

養陰性,細 胞診陰性で,鏡 検では少数 の赤血球が認 め

られ るのみで精子は認め られ なか った.以 上の所見 よ

りミューラー管嚢胞 と診断 した.穿 刺 して1ヵ 月後の

腹部超音波検査,腹 部CT検 査では嚢胞は 認 め られ

ない.

症例2

患者:66歳,男 性

主訴:肉 眼的血尿
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 Fig.  I. Case 1.  MRI reveals midline retrovesi-
        cal  cystic mass.
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家 族歴1父 親が 胃癌,兄 が膵癌 にて死亡

既 往歴:1950年 頃,肋 骨 カ リエスにて1ヵ 月間入院・

現病歴:1990年3月22日,肉 眼的 血尿が 出現 しため

当科初診.KUBに て 右尿管結石(3×2mm大)を

認 め,経 直腸的超音波検査にて 前立腺正 中後上部 に嚢

胞性病変を認めた(Fig.3).RCUGで は異常 を認め

ず,骨 盤部CT検 査 で精嚢 正中部 に23x22mmの

嚢胞 が認め られた.精 査 目的 にて同年6月8日,入 院

となった.

入院時,理 学所見,血 液検査所見には異常を認めな

か った.経 過:6月12日,持 続硬膜外麻酔下,超 音波

ガイ ド下に経腹的嚢胞穿刺を施行 し2.Omlの 黄 色混

濁液 を吸引 しえた.穿 刺時に行 った造影 では症例1と

同様に骨盤腔 正中下部 に洋梨形の嚢胞が造影 され精路,

尿路 との交通は認め られず,ミ ノマイ シン40mgを

注入 して終 了 した.穿 刺液 は細菌培養陰性,細 胞診陰

性で,鏡 検では精子は認め られなか った。 以上 の所見

よ りミュー ラー管嚢胞 と診断 した.穿 刺 後1ヵ 月 の骨

盤部CT検 査では嚢胞は認め られない.

症例3

患者:58歳,男 性

主訴=会 陰部痛

家族歴 ・既往歴:特 記す べ きことな し

現病歴:1990年5月 初旬 より会陰部痛が出現 し同年

5月14日,当 科初診.腹 部超音波検査にて精 嚢正中部

に19xl4mmの 嚢胞性病変を認め,骨 盤部CT検

査 で も同様 の所見 をえた(Fig.4).血 液検査所見に

は異常を認めず,直 腸診では前立 腺部 に軽度 の圧痛 を

認め た が,前 立腺マ ッサー ジ後尿 でWBCは1～3/

hpf,程 度であった.

経過:外 来にて仙 骨麻 酔下,超 音波 ガイ ド下に経腹

的嚢胞穿刺を施行 した.穿 刺液 は黄 色透 明で鏡検にて

精子を 認 めなか ったた め ミュー ラー管嚢胞 と診断 し

た,ま た細菌培養,細 胞診 いずれ も陰性であ った.症

例2と 同様 に ミノマイシ ン40mgを 注入 した.

考 察

ミー一 ラー管嚢胞 は ミューラー管の 退化不全 に よ

り,前 立腺正中後上部に小室 として残存 した ものであ

り,本 邦では1947年 に清水 ら1)が報告 して 以来,自 験

例 をふ くめ22例 が報告 され ているにす ぎない(Table
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TableLsummaryof22casesofMullerlanductcystinJapan

No,報 告者 報告 年 年齢 主 訴 合 併 症 治 療

1

2

3

4

5

6

7

8

9

!O

n

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

清水ら

能中ら

六条ら

菅間ら

中園ら

三浦ら

竹内ら

堀沢ら

岩井ら

北原ら

北原ら

北原ら

北原ら

小山ら

趙 ら

藤本ら

鈴木ら

鈴木ら

蔵 ら

自験例

自験例

自験例

1947

1961

1968

1974

tg76

1982

1982

1983

1984

1985

1985

1985

1985

1986

ig88

1988

1989

1989

1989

1990

1990

1990

3カ 月

IO歳

54歳

26歳

52歳

1カ 月

3歳

5カ 月

50歳

72歳

51歳

76歳

56歳

22歳

48歳

56歳

69歳

24歳

36歳

39歳

66歳

58歳

尿 閉

頻 尿 ・血 尿

血 尿

下腹 部 不 快

尿 閉

発 育 異 常

血 尿

多 発 奇 形

尿 閉

頻 尿

排 尿 痛

夜 間 頻 尿

頻

不

排

尿

尿

詳

尿 痛

閉

二 分 陰 嚢

両側停留精巣

多 発 奇 形

排 尿 困 難

血尿 ・血精液

不妊 ・血精液

血 尿 両 腎 結 石

血 尿 左 尿 管結 石

会 陰 部 痛

全 摘(不 能)

全 摘

全 摘

全 摘

全 摘(不 能)排 膿

嚢胞マ ッサー ジ

全 摘

全 摘

全 摘(不 能)

経尿道的嚢胞壁部分切除

嚢胞穿刺

嚢胞穿刺

嚢胞穿刺

全 摘(不 能)

全 摘

経尿道的嚢胞壁部分切除

嚢胞穿刺エ タノール注入

嚢胞穿刺エ タノール注入

嚢胞穿刺 トブラシン注入

嚢胞穿刺 ミノマ イ注入

嚢胞穿刺 ミノマ イ注入

嚢胞穿刺 ミノマ イ注入
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1),原 因 としては,胎 児由来 のtestosterOneや ミ=L

一ラー管退縮因子 の作用不全が考え られ てい るが詳細

は不 明であ る.年 齢をみ ると50歳 以上に 多 くみ られ

る.症 状 としては頻 尿,排 尿困難,尿 閉な どが多 く,

血尿,排 尿痛,会 陰部痛,下 腹部不快な ども認 められ

る.本 症 と鑑別を要す る疾患 として は,1)前 立腺嚢

胞2)精 管膨大部憩室,3)精 嚢嚢胞な どがあげ られ

る.こ れ らの鑑別には超音波画像所見が非 常に有用で

あ り嚢胞が偏側に存在す るか正中に存在す るか,正 常

な精 嚢が認め られ るか否か,と い うこ とが ポイ ン トと

な る2・3)(Fig.5).こ の うち正中に存 在す るのは ミL一

ラー管嚢胞 と精 管膨大部憩室であるが,穿 刺 した嚢胞

液中に精子を含まないことで ミューラー管嚢胞 と診断

できる.三 浦 ら4)や,蔵 ら5)は ミューラー管嚢胞が 精路

と交通 している症例を報告 してい るが,こ の ような場

合 の診断にはかな り注意が必要 と考え られる.ミ ュー

ラー管嚢胞の治療は以前は全摘が よく行われていたが.

大 きな ものでは剥離困難な ことが多 く全摘不能な症例

が多か った.最 近では大 きな嚢胞に対 しては経尿道的

痩孔作成 が 有効であった との 報告 も 散見され る6・7)

小 さな嚢胞に対 しては嚢胞穿刺固定術が有効であ ると

考え られ8)われわれの症例 も 現在 のところ再発 は認 め

られ ていない.ま た嚢胞 内にclearcellca.やsqua-

mouscellca.が 認め られた とい う報告 もみ られ9・10)

穿刺液 の細胞診はかな らず施行すべ きである,以 上 ミ

a-一ラー管嚢胞 の3例 を報告 し,そ の鑑別診断を中心

に若干の文献的考察を加えた

結 語

1)最 近,わ れわれが経験 した ミL一 ラー管嚢胞の3

例を報告 した。

2)ミ ューラー管嚢胞 の診断には超音波検査が有用で

あ り,確 定診断 には,嚢 胞中に精子を含 まない ことを

証 明す るこ とが必要であ る.
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