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   Between 1985 and 1987, a total number of 791 inpatients were treated at our department and 
683 operations were performed. Urogenital malignant tumors (42.0%) were most frequently 
treated. Male infertility (14.8%) and urolithiasis (8.5%) followed. Bladder tumor was the most 
frequent disease in our hospital and transurethral resection of bladder tumor was the most fre-

quent operation. Clearly endourological procedures have replaced so-called open surgeries. 
(Acta Urol. Jpn 35 : 1251-1254, 1989) 
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緒 言

われわれは前回までの報告1・2)に引 き続き,神 戸大

学泌尿器科における1985年1月 か ら1987年12月 までの

3年 間の入院および手術患老統計を行ったので報告す

る.

対象および方法

上記3年 間に神戸大学医学部附属病院泌尿器科に入

院した患者791名 について,年 齢 ・性別分布,疾 患群

別頻度,疾 患部位,主 要疾患頻度,手 術件数などを調

査した,な お手術件数は入院症例のみを算定 し,精 管

精嚢造影や精巣生検などの外来小手術は除外 した.同

一患者における複数回の入院 。手術はそれぞれ別個と

して扱った.

結果および考察

1)入 院患老数と年齢 ・性別分布(Fig.1)

3年 間の入院患者総数は791名 であった.年 間平均

入院患者数は約263名 で前回調査(1981～1984年)の

258名 に比べてほとんど変化は見られなかった.平 均

入院日数は40.6日 であった.性 別では男性616名,女

性i75名 で,男 女比は約3.5:1で あった.

患者年齢分布では,最 も頻度の高い年齢層は30歳 代

の154名 であった.こ れは精索静脈瘤の患者の増加に

よる、このため,30歳 代 と60歳代に2つ のピークを形

成する分布となった.平 均年齢は男性50.4歳,女 性

51.0歳 であった.

2)疾 患群別頻度(Table1)

入院患者を悪性腫瘍,良 性腫瘍,尿 路結石,男 性不

妊,炎 症性疾患,奇 形,外 傷,そ の他の8群 に分類し
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Fig.1.患 者 の年 齢 ・性 別分 布

Table1.主 要疾患別入院件数 Table2.疾 患 群別 頻 度

198519861987言 十(%)

悪性腫瘍

男性不妊

尿路結石

良性腫瘍

奇 形

炎症性疾患

外 傷

その他

120

36

19

19

11

11

1

41

96

35

22

11

15

12

2

31

119

47

27

34

29

8

3

48

335(42.0)

118(14r8)

68(8.5)

64(8.0)

55(6。9)

31(3.9)

6(0.8)

120(15.1)

計 258224315797
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Fig.2.疾 患 部 位 別 頻 度

た.便 宜上,前 立腺肥大症は良性腫瘍に入れた.そ の

他の中には急性および慢性腎不全,膀 胱腸痕,膀 胱膣

痩,お よび回腸導管狭窄などが含まれる.悪 性腫瘍が

42.0%と 最多であったが,良 性腫瘍,尿 路結石,男 性

不妊,奇 形等の良性疾患の入院患者が増加傾向にあっ

た.第2位 の男性不妊の大部分は精索静脈瘤の患者で

あった.悪 性腫瘍患者の平均入院日数は64.8日,そ の

他の良性疾患の患者では22.9日 であり,悪 性腫瘍患者

の入院期間が他疾患より著明に長かった.こ れは精巣

腫瘍に対するVAB・6療 法3)や,移 行上皮癌に対する

1985-1987 1982飼1984

1985 1986 1987 計(%) (%}

膀 胱 腫 瘍 57 43 48 148(18.7) 156(20.1)

精 索 静 脈瘤 30 32 44 106(13.4) 78(10.1)

腎 細 胞 癌 20 22 21 63(8.0) 41(5。3)

前立腺肥大症 9 7 27 43(5.4) 49(6.3)

腎 結 石 10 14 13 37(4.7) 57(7.4)

精 巣 腫 瘍 16 9 11 36(4.5) 58(7.5)

尿 管 結 石 11 9 15 35(4.4》 41(5.3)

前 立 腺 癌 12 11 11 34(4.3) 30(3.9}

腎孟尿管腫瘍 10 7 13 30(3.8) 33(4.3》

慢 性 腎 不 全 8 6 8 22(2.8) 9(1.3)

停留・遊走精巣 3 5 12 20(2.5) 18(2.3}

腎 嚢 胞 3 2 5 10(1.3) 6(0.8)

M-VAC療 法oな ど,悪 性腫瘍に対 して化学療法を手

術療法と合わせて行 う集学的治療が施行されたためと

思われた.

3)疾 患部位別頻度(Fig,2)

疾患部位別頻度では腎が26.4%と 最 も多く,以 下,

膀胱,陰 嚢内容,前 立腺,尿 管,尿 道 ・陰茎,副 腎 ・

後腹膜の順に多かった.

4)主 要疾患別頻度(Table2)

主要疾患別入院件数を前回集計(1982年 ～1984年)

と対比して示 した.膀 胱腫瘍が第1位 で148例,全 体

の18.7%を 占めた.以 下,精 索静脈瘤106例,腎 細胞

癌63例,前 立腺 肥大症43例 の順で,腎 結石,精 巣腫

瘍,尿 管結石,前 立腺癌がほぼ同数でそれに続いた.

精巣腫瘍 と腎結石が前回集計に比べ減少していた.

5)手 術

3年 間の総手術件数は683件 であった,手 術部位別

頻度をFig.3に 示す.腎 ・尿管に対する手術が223件,

全体の32.6%と 最多であ り,以 下,膀 胱,陰 嚢内容,



源吉,ほ か=入 院統計 ・手術統計

腎 ・尿管圏 22332.67%

膀胱吻 18126,5%

陰嚢 内容圏 16924.74%

前 立腺圏 476。88%

尿道 ・陰 茎瞳 284.09%

副腎 ・後腹 膜團.162.34%
その他懸 192.78%

Table4.膀 胱 の 手 術
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手 術 名

1985～1987

計

1982～1984

198519861987

膀胱全摘+回 腸導管

膀胱全摘+尿 管皮膚痩

膀胱部分 切除術

TUR-BT

膀胱粘膜生検

その他

20135

322

3

303940

717

133

38

7

3

ユ09

15

7

52

3

5

100

8

17

計 645857 179 185

Fig.3.手 術 部 位 別 件 数

Table5,陰 嚢 内 容 の手 術

TUR・BT

内精静脈高位結紮術

PNL

腎 摘 出 術

勝胱全橋+回 腸導管

了UR。P

糟 巣 繍 出 術

腎 尿 管 全 摘 術

TUL

糟 巣 固 定 術

0 100 200 1985～1987 1982-1984

手 術 名 1985 1986 1987 計

精巣摘出術(片 側) 7 4 5 16 30

精巣摘出術(両 側) 3 5 4 12 14

精巣固定術 3 4 12 19 17

陰嚢水腫根治術 1 3 4 4

内精静脈高位結紮術 30 32 45 107 76

精巣上体摘出術 1 1 5

その他 4 4 2 10 12

計 48 49 72 169 158

Fig.4.主 要 手 術 件 数

Table3.腎 ・尿 管 の 手 術

1985～1987 1982～1984

手 術 名 19851986 1987 計
腎摘出術 2021 15 56 62

腎部分切除術 12 2 5 5

腎尿管摘出術 76 10 23 18

腎孟切石術 12 3 30

腎切石術 1 1 9

腎孟形成術 11 2 5

腎嚢胞切除術 1 1 2 2

腎嚢胞穿刺術 13 4 8 1

PNL 723 28 58

PNS 92 3 14 5

腎移植 22 3 7

尿管切石術 1 1 2 23

尿管皮膚痩造設術 3 2 5 4

回腸導管造設術 12 3 3

TUL 48 8 20

その他 36 5 14 21

計 6076 80 216 188

前 立 腺,尿 道 ・陰 茎 の順 で あ った,精 索 静 脈 瘤 に 対 す

る 内精 静 脈 高位 結 紮 術5)は 陰 嚢 内容 の 手術 に加 えた.

主 要 手 術 件 数 を 前 回 集 計 と対 比 させ てFig.4に 示

した.前 回 に は 行 わ れ て い な か っ たpercutaneus

nephrolithotripsy(PNL),transurethrallitho・

tripsy(TUL)が 登場してきた.全 体としては,膀 胱

全摘術,精 巣摘出術,腎 摘出術などの臓器摘出術が減

少傾向を示 し,そ れに対して,経 尿道的あるいは経皮

的な内視鏡手術が増加傾向にあった.

① 腎 ・尿管の手術(Table3)

上部尿路結石に対 しては,腎 孟切石術,腎 切石術,

尿管切石術などのopensurgeryが 前回集計に比ぺ

約1110に 激減し,そ れにかわってPNL,TULが 第

一選択になった.腎 移植術は1985年 よ り開始され7例

おこなわれた.レ シピエントは6～17歳 の男性4名,

女性3名 でいずれ も小児慢性腎不全患者を対象に血縁

者間生体腎移植が行なわれた.

② 膀胱の手術(Table4)

膀胱全摘+尿 路変向術が減少傾向にあった.こ のう

ち膀胱腫瘍に対 して本術式が施行されたのは,1982年

～1984年 では55例 中49例 に対し1985年 ～1987年 では45

例中43例 と減少 していた.こ れは前回調査時に比べて

highstageの 症例が減少 しIowstageでTUR-BT

の適応となる症例が増加したことや,carcinomain

situ(CIS)に 対 しては手術療法にかわってBCG膀

注療法が行われるようになったことなどによると考え

られた.

③ 陰襲内容の手術(Table5)

片側精巣摘出術は主に精巣腫瘍に対して高位除精術

として行なわれ,両 側精巣摘出術は前立腺癌の患者に
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Tablc6.前 立 腺 の 手術
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手 術 名

1985-1987

計

1982～1984

19851986 1987

恥骨上式前立腺摘 出術

恥骨後式前立腺摘出術

TUR-P

その他

2

55

63

1

1

21

2

3

1

31

11

15

1

38

計 138 25 46 54

Tablc7.尿 道 ・陰 茎 の手 術

手 術 名

1985-1987

計

1982～1984

1985 1986 1987

尿道形成術

陰茎切断術

環状切除術

経尿道的尿道切開術

その他

1

5

1

2

4

1

5

2

3

4

2

6

2

5

13

3

4

1

17

計 6 7 15 28 25

Table8.そ の他 の手 術

手 術 名

1985～1987

計

1982～1984

1985 1986 1987

後腹膜 リンパ節郭清術

副腎摘出術

内シャン ト造設術

その他

7

1

5

3

2

2

2

2

3

2

5

11

4

9

10

13

2

4

10

計 16 6 12 34 29

対 して去勢の目的で行われた.片 側精巣摘出術は前回

の約半分に減少した,内 精静脈高位結紮術が前回集計

の76例 に比ぺ今回107例 に増加 した。

④ 前立腺の手術(Table6)

恥骨上式前立腺摘出術が前回調査時の15例 に対 し今

回3例 と著減 し,前 立腺肥大症に対する手術はtrans-

urethralresectionoftheprostate(TUR-P)が 主

流となった.

⑤ 尿道 ・陰茎の手術(Table7)

尿道狭窄に対する経尿道的切開術が増加した。これは

直視下尿道切開刀に より安全に尿道拡張が行えるよう

になったためである.包 皮環状切除術の2例 は,精 索

静脈瘤に対する手術 目的で入院していた真性包茎の患

者と,陰 茎腫瘍疑いの患者に対 して行われた.

⑥ その他の手術(Tablc8)

そ の他の手術では,精 巣腫瘍の患者に対する後腹膜

リンパ節郭清術11例,内 シャント造設術9例,副 腎摘

出術4例 などがあった。

結 語

全体的にはopensurgeryは ますます減少してき

てお り,外 科的治療はendourology中 心に向ってい

ることを明瞭に示す集計結果 となった.

以上,神 戸大学泌尿器科に おける1985年1月 より

1987年12月 までの3年 間の入院および手術患者統計を

報告 した.

最後 に,こ の期 間に教室に在籍 され た諸 先生 の氏名を掲げ
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