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   We have been engaged in the treatment of urinary tract calculi using extracorporeal shock-
wave lithotripsy (ESWL) and endourology techniques for more than 8 years. In the treatment of 
thin staghorn calculi, ESWL monotherapy is the first choice. On the other hand, combination of 

percutaneous nephrolithotomy (PNL) and ESWL is important for the treatment of thick staghorn 
calculi in order to avoid the stone street and side effects of shock waves. When the stone is made 
of hard components such as calcium oxalate monohydrate and cystine, combination of both methods 
is also useful. In the case of complicated staghorn calculi with isolated branches, open surgery 
such as nephrolithotomy or partial nephrectomy might be the choice. 

                                               (Acta Urol. Jpn. 39: 1077-1080, 1993) 
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緒 言

ESWLが わが国に導入 され,腎 尿管結石がESWL

を 中 心 に して 行 われ る ようにな ってか ら8年 余 りが

経過 した.ESWL開 始 当初 の治 療 適 応は,腎 内の

サ クラソボ実程度の大 きさの結石であ ったが,経 験を

重ね るとともに 徐々に適応は拡大 され,尿 管結石では

上部尿管結石か ら,中 部お よび下部尿管結石にまで治

療対象が拡大 された.ま た腎結石では,直 径2cm以

上の結石 や珊瑚状結石に もESWLが 行われ るよ うに

な った.

われわれは1985年3月 よ りESWLを 開始 したが,

当初 よ り,珊 瑚状結石 などの大 きいサイズの結石には

PNLとESWLの 併用療法が安全確実であるとの考

えを基 本に治療を行 ってい る1).本 論文において,代

表 的 な症 例 を 紹 介 しなが ら,珊 瑚 状 結 石 に対す る

PNL,ESWL併 用療法 の意i淺につ いて述べ る.

対 象 な らび に 方 法

珊瑚状結石 は腎孟 と2個 以上の腎杯にまたがる結石

を総称 した ものであ り,そ の形態か らポ リ茜一ムの比

較的小 さい薄型珊瑚,比 較的大きい厚型珊瑚,さ らに

狭い腎杯の奥 に枝が散在す る複雑型珊瑚に分 けられ る

(Fig.1).す べての腎杯に結石が充満 した ものを特に
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Fig.LCIassificationofstaghorncalculi

完全珊瑚状結石 と呼ぶ.

薄型珊瑚 に対 しては,特 別な前処置な しでESWL

単 独療法を行 った.場 合に よっては,2～3回 に分割

してESWLを 行った.

厚 型 珊 瑚 に対 しては,ま ずPNLを 行い,そ の残

石に対 し,腎 痩 カテーテル留置下 にESWLを 併用 し

た.ま た,易 合 に よ って あ らか じめ ダ ブルJ型 カ テ ー

テ ル(以 下DJ)留 置 の 後,数 回に 分 け てESWLを

行 った.

stonestreetが 生 じて 容 易 に解 消 で き ない 場 合 に

は,TULを 行 った.

結 果

薄型珊瑚状結石に対 しては,そ のサイズに より1～

数回に分 けて分割治療 した.

Fig・2は,厚 型部分珊瑚状結石 に対 し,ESWLを

行 った症例であ る.分 割治療を試みたが,3回 目の治

療後に破砕片が一気に尿管に下降 し,腎 孟 か ら膀胱に

至るstonestreetを 形成 した.経 皮的腎痩造設 の後,
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Fig.2.Caseofpartialthickstaghorncalculi.Afterthe

thirdsessionofESWL,stonestreetswereobserved

(B).Fragmentswerecompletelydischarged2weeks
afterpercutaneousnephrostomy.

澗 ・
簗.d

馬

彦,

め

蚕

コ テヤ し二葡愉
」

Fig.3,Caseofthincompletestaghorncalcuh.ESWLwas

performedbyDORNIERHM3afternephrostomy.

Fragmentsdidnotpassthroughthecatheter,and

stonestreets(b)wereremovedbytransurethral

ureterolithotr三psy(TUL).
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Fig.4.Caseofthickcompletestaghorncalculi.Underthe

doubleJcatheter,EswLmonotherapywasperformed
in4sessions(DORNIERHM3,4,800shots),and
completed1schargeoffragmentswasobserved.
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Fig.5.Caseofcomplicatedstaghorncalculi.Althoughthe

combinationtherapyofPNLandESWLwasperform-

ed,fragmentsbeyondthenarrowcalycealneckwere

notremoved.

腎内の残石は カテーテル よ り吸引 し,尿 管内の破砕片

は蠕動運動に よ り,膀 胱に下 降 し排石 した.

Fig.3は,薄 型珊瑚状結石に対 し,腎 痩カテーテ

ルを留置 の後,ESWLを 行 った症例である.破 砕片

は カテーテルか ら流 出 せず,す べ て尿 管 に下降 し,

stonestreetを 形成 した.腎 痩 カテ ーテルに よ り,腎

機能は確保 されたが,破 砕片 の吸引は困難であ り,す

べてTULに て摘 出 した.

Fig.4は,厚 型珊瑚状結石に対 し,あ らか じめDJ

を留置 して,4回 に分 けてESWLを 行 った症例であ

る(DORNIERHM3使 用,衝 撃波数計4,800発)・

術後経過 も良好で,6年 た った現在,腎 機能良好,再

発 も見 られ ない.

DJ留 置下にEsWLを 行 う場合で も,stonestreet

を形成 した際 には注 意を要す る.DIPに て 尿流 の

停滞が確認 された場 合,TULを 積 極的に行 うべ きで

ある.

厚型珊瑚に対 しては,基 本 的 に はPNLとTUL

を併用 した.結 石の形態に よっては,下 腎 杯と中腎杯

といった複数のルー トか らPNLを 行 った.

シュゥ酸 ヵルシウムー水化物や チスチ ソ結石な ど,

非常に硬い結石に対 しては,ESWLとPNLを 交互に
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繰 り返す ことに よ り,結 石ほ徐 々に破碕吸引 された,

Fig・5は,複 雑型珊瑚状結石 に対 し,PNL,ES-

WL併 用療法 を行 った症例 である.腎 霊 内の結石は摘

出で きた ものの,狭 い腎杯頚部の奥に散在す る結石 は

摘 毘函難であ った.

考 察

珊瑚状結贋 といって も,結 石の形態や体積に よ う,

また腎孟腎杯 の形態に よ り,治 療方針は異な る.体 積

の小 さい薄型珊瑚状結石 では,画 径2cm以 下 の小

結菰 と同様に対処 し うる2).一 方,大 きい ポ リL一 ム

の摩灌瑠瑚状結石の場 会は閣麺ぶ多い.す なわち,破

砕治療後に慮ず るstonestreetの 問題 と,衝 撃波 を

無制隈に投与す ることの安全性の問題である.

Fig.2の ごと く,腎 孟か ら膀胱に至 るstonestreet

を彩載 した場合,閣 縷性腎障害を きたす恐れが高いの

で,緊 急に腎痩 などにて尿流 の再開,腎 機能 の確保 を

必要 とする.聡 瑚状結石カミpreblemsteneと 睡ばれ

る所以であ る.stonestreetの 予防 としてあ らか じめ

腎痩 カテーテルをおいてESWLを 行い,群 石片 をカ

テーテルか ら吸引す るのは有用な方法 である.し か し

なが ら 級g.3の ごと く,腎 痩索テーテルか らの撲石

がえ られない場合 もあ り,stonestreet形 成は免れな

い.腎 痩カテーテルが留置 されてお り,腎 機能は保 た

れてい るものの,や は りTULに て 完全摘 出 を行わ

なければな らない.

DJ留 置下EsWLの 概念は,stQnestre¢t対 策 と

して画 期 的 なものであ り,厚 型珊瑚 に対 してもES-

WL単 猿療法 を可能 とした3>.Fl9護 は厚型珊瑚状結

石に舛 し,4回 に分けてESWLを 行い,完 全排 石に

至 った症例である.し か しなが ら,細 か い 破 砕片 が

DJの 中に諮 まることもあ り,そ の場 合 尿 流 は停 滞

し,翠 急にTgLな どの熱 置を必要 とする.9Jを

留置 していて も,常 に尿流の状態,腎 機能への影響 な

どを考慮 しなければな らない.

stonestreet対 策 としての経 皮 的 腎 撰 造 設 術 や

τ謬も は鼓術習得さえしておれば,地 絞豹容易で,そ

の都度対処すれば良いのであ るが,術 者や患者の都合

におか まいな しに訪れ る一種の緊急状態であ る.可 能

な らば避けたい事態 であ り,あ らか じめこ うい った経

過 が予灘 できるのであればPNLを 第 一 選 択 とす る

な どの しか るぺ く方針 を立て るべきであろ う.

£SWLの も うひ とつ の閤魑 として,衝 撃波の安金

性 がある.体 積 の大 きい厚型珊瑚に鮒 し,無 制限に衝

撃波を投与 して良い ものか否か,ま だ結論は出ていな

い.冠SWL後 や急性期の合併症 と して,腎 被膜下血

睡や組尿,腎 実質 内の幾撫な ど示報告 されてい るが4)

10年20年 後の晩期合併症については未知 である,や は

りある程度以上の結石 に対 しては,衝 撃波数を節約 し

て合併症 を防魚す るとい った意味か ら,PNLと の併

用療法 が好 ましい と思われ る.

PNLと の併用療法には も うひ とつの利点があ る.

シュウ酸 カル シウムー水化物やチスチ ソ結石は非常に

硬い.こ うい ったPNL単 狸や £SWL単 獅 こて破

砕困難な結石 が,ESWLとPNLを 交互 に行い,破

砕手段を総渤貴 して,よ うや く破砕 され る とい ったこ

ともある.

素直 な彩態の結石は こ うい った治療法だ有罵である

が,複 雑型珊瑚の場合,な かなか厄介である.Fig.5

はPNLとESWLを 併絹 した症倒であるが,奥 ま っ

た部 位の枝は摘出困難 であ り,残 石 多燈状態で経 過観

察中である.PNLとESWLを 併用 して も,治 療が

はか どらない場合 もあ り,こ うい った場合腎切石術 や

部分切除衛な ど,§§放手衛の適癒 か も知れない・

結 語

珊瑚状結石に対 して行 った £SWL単 狸療法,DJ

留置下ESWL,ESWL十PNL併 用療法 などの症 例

を紹 介 した.stonestreetの 予防,衝 撃波数節約に よ

る合併症の予防,破 砕 黍段を総動 員 して硬い結石を破

群する とい っ丸意味 か ら,ESWLとPNLの 併用療

法 は有胴性があ った.

しか しなが ら複 雑 型 珊瑚状 結石 の 揚合,ESWL,

PNLな どを併用 して も治療 困難な場 合があ り,開 放

手嬉 の遙慈か も知れ ない.
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