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逆行性返血撮影に対するSodium iothalamate
     6618％（Conray 400）の使用経験

三重県立大学医学部泌尿器科学教室（主任＝多田 茂教授）
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EXPERIENCE WITH SODIUM IOTHALAMATE 66．80／，

（CONRAY 400） FOR RETROGRADE PYELOGRAPHY

       Shigeru TADA， Osamu MoRi and Kaoru SAiTO

From the DePartment of Urology， Mie Prefectural University School of Medicine

          （Chairman ： Prof． S． Tada， M． D．）

  1．In an attempt to study its usefulness as a contrast medium for retrograde pyeユography，

a 2－fold dilution （33．4eoio’［ of sodium． iothalamate 66．8％ （Conray 400） was used in 23 cases

and the results were compared with those with 38％ Urografin． The test medium was demon－

g．．trated to be not inferior to Urografin in its capacity of visualizing the renal pelvis．

  2． In 20 （87％）out of the entire 23 cases the contrast medium gave a clear－cut pyelogra1皿

with no blurring of the picture which makes the film incompetent for diagnostic purpose as

seen in any instances．

  3． As cornpared to Urografin which was administered contra／aterally， Conray 400 was found

to be more exce／lent in 13％ and equally satisfactory in 78．3％ in its visualization．

  4． No adverse reactions worthy of mention was noted．

  5． An experiment on the rate of injection confirmed that Conray 400， being lower in visco－

sit＞r・， is far easier to inject than Urografin．

        緒   言

 われわれは，新しい水溶性ヨード造影剤であ

るSodium iothalamate 66．8％（Conray 400）

を用いて，逆行性腎孟撮：影を行ない，その造影

効果および副作用について，従来より使用され

ている造影剤（Urografin 76） と比較検討する

機会を得たので，その結果を報告する．

     造影剤の組成および性状

 Conray．400の主成分は，右記の構造式で示され，

その：有機ヨード含有量は400mg／mlで，粘稠度は25℃

：6．7cps，37．5。C：4．4cpsで低く，pH 7．35～7．43で

ある．

Sodiun7 iothalomate （Conray）

       cooNa

＿∴エ∵H、

       工

 また比較使用したUrografin 76の有機ヨード含有

量は370mg／m1で，粘稠度は25℃：13．9cps，37。5℃：

9．1cpsを示し， pH 7．2～7．1である．

     臨床成績（Table 1）

イ）症例（Tabユe 2，3，4）

使用対象とした息者は，当科入院および外来患者21



Table 11 臨 床 成 績
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Table 2性別分布
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性 別 患 者数 ％

男

女

12

9

57

43

合 目 21 100 （％）

Tabユe 3年令分布

年  令 （才） 患  者  数

 ”v20

21－v30

31tv40

41－s一・50

51”v60

61・v70

71’v

合 計 21

Table 4疾患別使用例数

疾 患 名 患 者 数

腎
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  腫
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石

石

石

核
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炎

症

瘍

瘍
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1

4
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2

2

0

1

1

1

合 計 23

名で，のべ23例について行なった．

 男12名，女9名であり，年令分布は2才～76才の各

年令層にひろがっている．

 また疾患別にみると，Table 4に示すように泌尿器

科の代表的疾患について行なわれた．

 ロ）方法

 Conray 400（66．8％）およびUrografin 76を滅菌

水で2倍に希釈しそれぞれ33．4％，38％とし，おのお

の10ccを右，左尿管に挿入した尿管カテーテルよ

り，同速度（約1分40秒～2分）．で注入した（注入に

際し注射針は尿管カテーテルの内腔に適合した！／2号

針を使用した）．

 注入量はTable 1に示すごとく4．0～8．Occ，平均

6．4ccであった．この注入量は，年令または疾患によ

って少なくしたので，充分に腎孟を充糾するに至らぬ

ものがあった．

 レントゲン撮影は，予定造影剤注入量の注入完了直

前に行なった．

 ハ）造影効果の判定

 逆矧生腎孟撮影においては，腎孟および腎杯に十分

造影剤が充擁しており，なお腎孟腎杯像，さらに尿管

が鮮明に描出されていることが必要となる．これには

尿管カテーテルの挿入位置，造影剤の注入量および疾

患自体が関与してくる．

 造影効果についてみれば，後述の事柄は別として，

腎孟腎下府が鮮明であり，逆行性腎孟撮影の目的に適

することが必要である．

 左右の腎孟に異なった造影剤すなわち，33．4％

Conrayと38％Urografinを注入し比較するとと

もに，33．4％Conrayを注入した側について下記の

とおりにおのおのを3段階に分けて判定した．

 診断目的

 1。じゅうぶん診断目的に適するもの

 2． どうにかかなうもの

 3．診断するに至らぬもの

 腎杯像（A．B．C），腎孟像（a．b．c）

 A．．a．鮮明な像を呈したもの

 B．b．一部が充盗されないもの

 C、c．不鮮明なもの

 さらに腎孟腎杯像の鮮明度によって38％Urografin

注入側と比較して，

 ＞ Conray側の方が優れているもの

 ≒ Conray側， Urografin側がほぼ同様iのもの

 くUrografin側の方が優れているもの

と分類した．

   Table 5造影効果の判定および結果

陣例％
診  1適するもの
瞥・や嚇す・もの

的3適しないもの

20 1 87％

3 1 13％

o

腎 A鮮明なもの
杯  B やや鮮明なもの

像 C 不鮮明なもの

1 20 ls77eio’

 3 1 13％

 o

腎 a 鮮明なもの

孟bやや鮮明なもの
像  c 不鮮明なもの

15 1 65％

8 135％

o

比  較 〉．＝．＜

Conrayが優れているもの

ﾙぼ同様のもの

trogra且nが優れているもの

3182 ．13％

V8．3％

W．7％
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 二）結果（Table 5）

 造影効果の判定結果は，Table 1，5に示すごとく

である．

 診断目的に適しないものは1例もなく，十分に診断

目的を達したものが23例中20例87％に認められた．残

りの3例は診断目的にやや適するものであった．

 腎聖像は鮮明なものが87％を数え，粘稠度の低い

Conray 400の特異性を示しているように思われる．

不鮮明なものは1例もなかった．

 腎孟像については鮮明なものが！5例で65％を示し，

一部充盗されないものが8例35％あった．

 33．4％Conray注入側と38％Urografin注入側の

比較をみるに，Conray注入側の方が優れているもの

は3例13％あるが，18例78．3％がUrogra伽注入側と

同様の腎孟像を示した．UrOgrafin注入側の方が優れ

ているものは2例あった．

 ホ）副作用

 逆行性腎孟撮影における副作用は造影剤注入時の腎

孟内圧急上昇による疹痛の他に，造影剤の尿路粘膜に

対する刺激作用と造影剤の腎実質内への逆流による疹

痛とが考えられる．

 前者については，逆行性腎孟撮影施行後に尿混濁を

訴えたり，頻心墨の膀胱炎症状を新たに訴えた症例は

認められなかった．

 後者については，23越中3例において，注入中に側

腹痛を訴えた．そのいずれも34．4％Conray注入側

であり，腎孟像には造影剤の腎実質内逆流像が認めら

れた．

 しかしこのことは，Conray 400の直接の副作用と

は考えられず，33．4％Conrayのように粘稠度の低い

造影剤の場合は，高いものに比し，尿中への拡散が速

く，逆流を起こしやすいものと考えられる．したがっ

てこれは注入速度の調節により十分防止できると思
う．

／一分銅

 注射器

    注射針

L2階）

／試葵ビン

i

Urografin）0．5ccが注油されるに要する時間を測定し

た（なお注射器の内面は10gのものを使用した）．

 ロ）結果

 実験結果はTable 6に示すごとくである．注出時

間は33．4％Conrayと38％Urografinにおいて明

確な差を示している．

Table 6 注入速度に関する実験結果

分銅の重量

log

20

30

40

50

100

33．4％ Conray
O．5cc注出時間

24秒

16

13

12

10

5

38％ Urografin
O． 5cc注出時間

30秒

21

17

15

12

6

注入速度に関する実験

 Conray 400とUrografinとの粘稠度は先に述べた

ごとく，25DCでそれぞれ6．7cps，13．9cpsであるが，

この粘綱度の違った2種の造影剤を，同速度で注入す

るには注射器を押す力が異なってくる．われわれは実

験的に同量の造影剤を同じ力で押してみて，その注出

に要する時間を測定した。

 イ）方法

 下図に示すように，試薬ビソに5ccガラス製乾燥注

射器を垂直に固定し1／2号針を接続し注射器内筒の上

に分銅を置き造影剤（33．4％Conrayおよび38％

  （3回測定平均時間）

 各造影剤0．5ccを12秒で注出するには，33．4％ Con－

rayでIXSO9，38％Urografinでは609（注射器内筒

の重量が109である）の力を要することになる．

         結   語

 Conray 400を2倍に希釈した33．4％Conray

を用いて逆行性腎孟撮影を施行し，38％Uro－

grafinと比較検討し，その造影効果に関して

Urogra丘n 76にまさるとも劣らない成績を得

た．

 腎杯像の鮮明なものは，対象症例23例中20例

87％，腎孟像の鮮明なものは15例65％に認めら

れ，結局20例87％に診断目的を十分満足する写

真を得ることができた．旧臣腎杯像が不鮮明で

診断目的にかなわない症例は1例も認めなかっ

た．

 また左右の腎孟に別個の造影剤を注入した腎

孟像を比較して，33．4％Conray注入側の方が
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より鮮明なものを13％，38，％Urogra且n注入側

とほぼ同様のものを78．3％に認めた．

 また副作用も注入速度の調節により防止でき’

ると思われる造影剤の腎実質内への逆流による

側腹痛を3例13％に認めたのみで，他の副作用

はみられなかった．

 さらに注入速度に関する実験の結果，粘稠度

459

の相違のとおりに，0．5ccを1／2号注射針を経

て注入するのに，38％Urogra伽は約609の力

を要し33．4％Conrayは約509（38％Urogra－

finの約5／6）の力を要することを認め，注入の

容易な点も確認でき’tc．

（1968年3月11日 特別掲載受付）


