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陳旧性陰嚢血瘤の1例 と本邦報告例の臨床的検討
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   A 38-year-old man visited our hospital because of swelling of left scrotal content. He had 
no history of trauma of scrotum, fever, pain or dysuria. Physical examination revealed a tumor 
larger than a fist in the left scrotum. Ultrasonography revealed an echogenic mass with echolucent 
area in the scrutum. Surgical extirpation of the left scrotal tumor was performed under the diag-
nosis of left testicular tumor. The mass was encapsulated by a white fibrous membrane and was 
700 g in weight. The tumor contained 200 ml of dark brown pus-like material. Histological exam-
ination revealed deposition of cholesterine crista and infiltration of lymphocyte in tunica vaginalis 
with extremely atrophic testis, destructive spermatogenesis and atrophic epididymis. 

   Twenty one cases of chronic scrotal hematocele have been reported in the Japanese literature. 
The age of the patients reported was 38 to 77 years old with a mean age of 65 years. Orchiectomy 
was done under the diagnosis of testicular tumor in 20 of the 21 cases. Our case was thought to 
be of an idiopathic chronic scrotal hematocele. The disease should be considered even in the ab-
sence of a particular cause such as injury and inflammation of scrotal content. 

                                                 (Acta Urol. Jpn. 38: 1413-1415, 1992) 
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緒 言

陳 旧性陰嚢血腫は比較的稀な疾患 である.今 回,わ

われは超手拳大に腫大 した左陳旧性陰嚢血瘤の1例 を

経験 したので若干の文献的考察 を加 え報告す るととも

に本邦報告例21例 につ き臨床 的検討 を加えた.

症 例

患老:38歳,男 性

初診:1987年8月26日

主訴:左 陰嚢内容の無痛性腫大

既往歴 ・家族歴:特 記すべ きことな し

現病 歴:20歳 頃 よ り左陰嚢 内容の無痛性腫大を 自覚

していたが 放置,こ の 時陰嚢打撲等外傷 の既往 もな

く,高 熱 も伴わ なか った.そ の後徐 々に増 大傾 向を示

し7～8年 後に超手拳大 とな るも,以 後10年 間は増大

を認 めず発熱疹痛等を伴 わ な い の で放置 していた.

1987年5月,近 医受診,同 年8月 左精巣腫瘍の疑いに

て治療 目的 のため当科へ紹介,入 院 となった.

入 院時現症:体 格 ・栄養中等度,眼 球 および眼瞼結

膜 に黄疸お よび貧血を認めなか った.胸 腹部理学的所

見 に異常を認めなかった.左 陰嚢内容は無痛性に超 手

拳大に腫大 し,表 面平滑,弾 性硬 で皮膚 との癒着 を認

め なか った.ま た,精 巣 と精巣上体 との境界は不 明瞭

であ った.前 立腺は直腸指診上特 に異常を認めず,表

在性 リンパ節も触知 しなか った.

入院時検査成績:血 液生化 学,α 一fetoprotein,β 一

hCGな どの腫瘍 マーカー 血沈 および尿所見 に異常

を認めず,胸 腹部単純撮影 お よび排泄性腎孟造影 でも

異常は認め られなか った.超 音波検査で左陰嚢 部腫瘍

は厚い被膜 で被われ,そ の内部 エ コーは不 均一 で大部

分echogenicで あ ったが,一 部echolucentな 部位

も見 られ,精 巣 と精巣上体 の境界は不明瞭で あった

(Fig.1).
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以上 よ り,左 精巣腫瘍の診 断のもとに,1987年8月

31日 左高位除睾術を施行 した.腫 瘍は陰嚢皮商 と一 部

癒着 していたが,容 易に剥離可能で あった.

摘出標本:重 量700g,大 き さ11x7×8cm,表 面

平滑,弾 性硬 で,肥 厚 した白色 の線維性被膜で被われ

てお り,暗 楊色 の陳旧性の血液で充満 されていた,そ

の量は,約200m且 で あった・内容液 の一般細菌 およ

び結核 菌培養は ともに陰性 であった.精 巣お よび精 巣

上体は腫瘤に よ り圧排 され偏位 し萎 縮 していたが,腫

瘤 との間 に肥厚 した被膜が存在 し,腫 瘤は総鞘膜 内に

生 じた ものと考え られ た.

組織学的所見=腫 瘤 は コステ リン結晶の沈着 と若干

の リンパ球浸潤を伴 った肥厚 した線維性被膜 で被われ

てお り,内 部は変性 した古 い凝血塊で満た されて いた

(Fig.2).ま た,残 存す る精巣は精細 管の硝子化 と基

底 膜の肥厚を認め,造 精能は強度に障害 され ていた.

また精巣上体は,少 数 の リソパ球浸潤を伴 い強度に萎

縮 していた.左 陳旧性陰嚢血瘤の診断をえ,術 後81tl

目に退院 し以後術後5年 経過順調である.

考 察

陰嚢 内に血液の貯 留す る部位 としては,(1)皮 下(2)肉

様膜 ・線維性被膜間(3)線維性 被膜 ・総鞘膜間(4)総鞘 膜

・固有鞘膜間(5)球鞘膜内(6)白膜 内(7)陰嚢 中隔内(8)精巣

上体 内(9)精索 内等が 挙げ られ るてい る1).Hematoce-

1etestisで は,こ の うちの(4)の固有鞘膜 内の血液の貯

留 した もの と定義 され,本 邦 では,陰 嚢血腫 あるいは

陰嚢血瘤 として報告 され ている1).陰 嚢血腫 の原 因 と

して,有 吉は1),1)外 傷性(外 傷 あるいは手術 に よる

もの),2)続 発性(a.精 巣 ・精 巣上体 ・精索 の炎症,

腫瘍に よるものb.高 血圧症,動 脈硬化症,糖 尿病,

出血性素因な どの全身性疾患 に よる もの)3)何 らか の

外力,損 傷 お よび穿刺 後薬液注入 の結果 生 じた もの,

4)特 発性す なわち原 因不 明の もの,と しているが,森

川 らは2),陰 嚢水腫 に続発す る もので も,外 力 や穿刺

な どが 加 わ っ て生 じる場 合は,外 傷 性に含まれ るべ

きとの考えを示 し,よ り簡便 化 し,外 傷性 と 自 発 性

す なわ ち非 外 傷1性 と の2つ に 分 類 して い る.自

験例では,陰 嚢水腫 および外傷 の既 往 が な い の で,

非 外 傷 性 の陰嚢血腫に分類 され る も の と考 え られ

た,陰 嚢血瘤 の発症経過は,明 らかな外傷に よるもの

は,受 傷後急速に発症 し,腫 脹,疹 痛お よび熱感を伴

うこ とが多 く,非 外傷性の ものや軽微な外傷に よる も

のは,比 較的緩徐に発症 し陰嚢内の腫 脹以外 に 自覚症

状 もないため放置す る場 合が多い と考 え られ,受 診時

には 巨大化 し陳旧化 してい るものがほ とん どである.

自験例で も,お よそ18年 間放置 していた結果,陳 旧性

の陰嚢血瘤 とな った もの と考え られる.

陳 旧性陰嚢血腫は比較的稀 な疾患 で,わ れわれの検

索 しえたか ぎ り,本 邦では,自 験 例 も含めて21例 の報

告があ るにす ぎない1-18).そ の年 齢は,38歳 か ら77歳

で、平均65歳 と比較的高齢者 に多い.自 験例 は これ ら

報告例中,も っとも若年であ った.患 側は,左 側16例

右側5例 と圧倒的に左側 に多いが,そ の理 由は不 明で

ある.症 状出現か ら受診 までの期 間は不 明である1例

を除 き1年 か ら50年,平 均26年 と長 期間である.こ れ

は,陰 嚢内容の腫 大以外 に症状 のない ことお よび差恥

心に よ り受診 までの期間が長 か ったため と思わ れた.

大きさは鷲卵大 か ら成 人頭大,重 量は100gか ら2

kg以 上 まで と様 々で あった.治 療 は記 載の明 らか で

ない1例 を除 き全例に徐睾術あ るいは高位除睾術 が施

行されてい る.本 症で一番 問題 となるのは精 巣腫瘍,

と りわけ血清AFP,β 一hCGが 異 常を示 さない ものと

の鑑別であ る.し か し本症 は無痛性 の陰 嚢内腫脹 のみ

が症状であ り,透 光性や波 動のみ られ ないこ とか ら,

精巣腫瘍 との鑑別が困難 な場合が多 く徐睾術 あるいは

高位除睾 術が 行わ れて い る と思 われ る.陰 嚢 内出血

につ いてSchafferi9)やCunningham20)は 急 性の も
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のは初期1ヵ 月頃 までは不均 一でさまざまな内部エ コ

ー像を有 し,そ の後 よ り徐 々に均一 化 しanechoic像

を呈す るとしている.し か し自験例 の ごとくおよそ18

年間経過 したに もかかわ らず内部エ コーは不均一で あ

ることもあ り,超 音波 エ コー像か らは本症 と精巣腫瘍

を完全に鑑別す ることができず診断的治療 とい う点か

らも観 血的手段にた よらざるをえない と思われる.し

かも,前述 のごと く,本症では経過が長期間にお よぶ場

合が多いため,固 有鞘膜の肥厚お よび精巣 ・精巣上体

の圧迫萎 縮な どの非可逆的な組織変 化が生 じてい る場

合 も多 く21),本症に対す る治療法 として徐睾術は適 当

な治療であ ると考え られ る.自 験例においても,左 精

巣腫瘍 を否定 きるこ とがで きなか ったため左高位 徐睾

術が施行 された.摘 出標本 の組織学的検索にて固有鞘

膜の著明な肥厚,お よび精巣 ・精巣上皮の圧 迫萎縮 が

認め られた。

陰嚢内容の無痛性腫 大を認 め,特 に経過が長期間に

わた る場 合,た とえ陰嚢外傷や炎症 の 既 往 が な くと

も,本 症を考慮す る必要があ る.以 上,38歳 男性にみ

られた陳旧性陰嚢血瘤 の1例 を報告する とともに本邦

報告例につ き若 干の検討を加えた.
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