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黄色肉芽腫性腎盂腎炎による腎結腸瘻の1例
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RENOCOLIC FISTULA CAUSED BY XANTHOGRANULOMATOUS 

PYELONEPHRITIS : A CASE REPORT
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From the Department of Urology, Yamagata University School of Medicine

  Katsuyuki Mitobe and Akira Nishio 

From the Department of Urology, Sakata City Hospital

   Renocolic fistulas caused by typical xanthogranulomatous pyelonephritis are rare. We present 

a case of renocolic fistula caused by xanthogranulomatous pyelonephritis. 

   A 58-year-old woman was admitted to the Department of Urology, Sakata City Hospital, with 

the chief complaint of pain in the left flank region. The plain film showed no calculi. An intra-

venous pyelogram showed left non-functioning kidney. A left retrograde pyelogram demonstrated 

a communication between the left renal calyx and the descending colon. A computed tomography 

done after the retrograde pyelography revealed contrast medium in the descending colon and a 

heterogenous left renal mass and thickness of Gerota's fascia. On the basis of the radiologic 

studies a diagnosis of renocolic fistula was made. The patient underwent a nephrectomy with 

closure of the fistula of the colon. The pelvicaliceal system of the resected kidney was distended 

and contained yellow fatty like tissue.Histologically xanthogranulomatous pyelonephritis was 

confirmed. The patient made an uneventful recovery.

(Acta Urol. Jpn. 36: 63-67, 1990)
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緒 言

腎 結 腸痩 は,本 邦 では きわ め て少 な く現 在 まで29例

の報 告 をみ るにす ぎ ない,稀 な病 態 で あ る.さ らに,

本 症 の原 因 と しては 腎 結石,膿 腎 症 が多 い が,黄 色 肉

芽 腫 性 腎孟 腎炎xanthogranulomatouspyelonc-

phritis(以 下XGPと 略 す)を 原 因 とす る本邦 の 報

告 は未 だ み られ な い,今 回,わ れ われ はXGPに よ

る腎 結 腸繧 の1例 を経 験 した の で こ こに報 告 す る.

症

患者159歳,女 性

主訴:左 側腹部痛

家族歴=特 記すべきことなし

例

*現:西 尾泌尿器科医院

既 往 歴:28歳,虫 垂 切 除,過 去 に急 性 腎孟 腎 炎 を思

わせ る 発 熱の既 往 は認 め られ な い.

現 病 歴:1986年2月 頃 よ り左側 腹 部 の 鈍痛 を認 め近

医 を 受診 した とこ ろ,同 部 に腫 瘤 を 指摘 され3月17日

市 立 酒 田病 院 泌 尿器 科 を受 診 した,

入 院時 現 症=身 長154cm,体 重74.4kg,血 圧152/

95mmHg,一 般 状 態 良 好 で,胸 部 に異 常 所 見 を認 め

な いが,左 側腹 部 に硬 い有 痛性 の 腫瘤 を触 知 した 、

入 院 時 検査 成 績:一 般 血 液 検 査,生 化学 検 査 で,

WBC9,900/mm3,ESR62mm(1時 間),CRP

(2+),TP8.6g/dl,A/G比1.24と 炎 症反 応 を認

め,BuN21mg/d1,s-CrI.5mg/dl,24。Ccr481/

dayと 腎機 能 の 低下 を 認 めた 。また,TGは307mg/

dlと 高値 を 示 した.尿 検査 では 沈 渣 に てWBC40～

50/hpfと 膿 尿 を認 めた が,尿 細 菌 培 養 は陰 性 で あ っ

た,
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Fig.4.摘 出 腎:大 き さ13.5x9.5x7.Ocm,重 量600

g.ゾ ンデ に て 痩 孔 を 示 す.

Fig.1.排 泄 性 腎孟 造 影 像
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逆行性腎孟造影 像:造 影剤の下行結腸への

流出と腎孟,腎 杯,上部尿管の不整像をみる.
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Fig.3.腹 部CT像

1

灘l
Fig.5.病 理 組 織 像(100倍 恒xanthomace11の 集

籏 をみ る.

X線 検査所見 二腎膀胱部単純写真では結石陰影を認

めなかった.IVPで は,右 腎は形態異常なく排泄良

好であったが,左 腎の腎孟腎杯は造影 されなかった

(Fig.1).R.Pで は左下腎杯より下行結腸への造影剤

の流出が認められた(Fig.2),RPの 翌 日に行われた

CTで は,下 行結腸内に造影剤の残存がみられ,左 腎

と下行結腸との間に索状物を認めた.Gerota筋 膜は

一様に肥厚していた.ま た,左腎は造影効果なく,やや

低吸収の領域を含む不均一な構造を呈していた(Fig.

3).以 上 より,腎 実質病変による左腎下行結腸壌と診

断し,開 腹手術を施行した.

手術所見:左 傍腹直筋切開にて腹腔内に入ったが,

下行結腸痩孔周囲は左腎の前面と強 く癒着していた.

結 腸棲孔の大 きさは直径約lcmで あ り,腎 尿管と周

囲組織との癒着は極めて強かった.こ れを十分に剥離

して左腎摘除術を施行し,結 腸痩孔は結腸切除を行わ

ず,痩 孔閉鎖術を施行した.摘 出腎の割面では,拡 張

した腎孟に黄色の脂肪様の組織が充満し,一 部膿瘍化

を認めた(Fig.4).膿 培養では,P.mirabilisが 検
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Table1.本 邦における腎結腸痕の報告例

No.報 告者 年齢 性 棲孔 腎 結腸部位 病 因 既往手術 診断法 治 療 転帰

1幕 内

2能 中

47

48

男 左

女 右

3生 亀61男 左

4片 村60男 左

5寺 邑58男 右

6大 北30女 左

7大 北38女 左

8甲 斐42男 右

9横 山

10中 西

11箕 輪

12森

77

25

45

男

女

女

左

左

左

60男 左

13瀬 田48女 左

14岡 62男 左

15香 村43女 左

16兼 田52女 右

17小 野75女 左

18始 関63男 左

19佐 々木42女 右

20前 田46女 左

21川 下64女 右

22谷 浦68男 左

23諸 角53女 右

24諸 角63女 左

25山 川

26浜 田

27渡 辺

28閲

70

78

35

女

女

女

左

右

左

66男 右

29自 験例58女 左

下行

下行

上行

サンゴ状結石

腎結石

腎結石
チフス性腎濃瘍
腎孟扁平上皮癌

サンゴ状結石
腎周囲炎

膿腎症

下行 腎結石

左腎摘中断

左腎摘中断

下行 結核性膿腎症 左腎摘中断

上行

脾曲部

下行

下行

下行

下行

藩 差状結碓 右腎榊 断

サンゴ状結石

腎周囲炎

腎結石

結石
結核性膿瘍

結核
化膿性腎孟腎炎

下行 サ ンゴ状結 石

下行 腎結石

下行

下行

上行

下行

上行

上行

下行

下行

上行

下行

腎結'石

膿腎症

腎結石
腎周囲炎

サンゴ状結石

腎結石慢性腎孟腎炎

腎・尿管結石

左腎摘中断

左腎痩術

両側尿管皮膚痩
左腎疲術

左腎摘中断

腎孟切石術化膿性腎孟腎炎

腎結石
腎周囲膿瘍

腎結石
腎周囲膿瘍

サンゴ状結石

サンゴ状結石
腎周囲膿瘍

腎周囲炎?

尿管結石
膿腎症

腎膿瘍

黄色肉芽腫性
腎孟腎炎

右腎摘中断

手術

皮膚痩孔造影

皮膚痩孔造影

RP

皮膚痩孔造影

腎痩造影

RP・BE

RP・BE

腎痩造影

RP・BE

皮虜痩孔造影

RP

BE

RP・BE

皮膚痩孔造影

皮膚痩孔造影
CT

皮膚痩孔造影
RP

手術?

痩孔造影

RP・BE

RP・BE

RP

RP

手術

RP・CT

腎摘結腸壁切除

腎摘 ・腸痩 閉鎖

腎摘
左半結腸切除

腎旗

腎摘
結腸壁切除

腎摘
結腸切除

腎摘痩孔閉鎖

腎摘
上行結腸切除

腎摘
結腸壁切除

内科的治療

腎摘
結腸部分切除

結石摘出
痩孔閉鎖

空置結腸痩
横行結腸
S状結腸吻合

腎摘
結腸壁切除

腎摘
結腸壁切除

腎摘
結腸亜全摘

腎摘
結腸壁切除

腎摘
旗孔閉鎖

腎摘
痩孔閉鎖

腎摘
結腸部分切除

保存的療法

腎摘
結腸切除

腎摘
結腸切除

腎摘
結腸切除

腎摘
痕孔閉鎖

不詳

腎摘
結腸部分切除

腎摘
結腸壁切除

腎摘
痩孔閉鎖

治癒

治癒

治癒

死亡

治癒

治 癒.

治癒

治癒

死亡

死亡

死亡

治癒

治癒

治癒

治癒

死亡

治癒

治癒

治癒

治癒

死亡

治癒

治癒

治癒

RP:Retrogradepンelography.BE:Bariumenerna

出 され た.

病 理 組 織 所見:組 織 学 的 に は,formyな 胞 体 を有

す るいわ ゆ る'`xanthomacel「'の 集 籏 カミみ られ,病

理 組 織診 断 はXGPで あ った.な お,悪 性 所 見 は認

め られ なか った(Fig.5).

考 察

従来,腎 結 腸 繧の 原 因 は外 傷 性(traumatic)と 自
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然発生性(spontaneous)に 分けられるDが,後 者が

圧倒的に多い,外 傷が直接の原因となることはきわめ

て稀であるが,過 去の手術侵襲が誘因となることが指

摘されている.本 邦においても,特 に腎摘を中断 した

後に発生した例が7例 報告されている.こ れは手術侵

襲による周囲組織の破壊が原因と考えられている。自

然発生例では,腸 病変によることより腎病変によるこ

とが多いが,本 邦の報告例は全例が腎病変によるもの

であった(Table1).欧 米においては,腸 の腫瘍性 。

炎症疾患による例も報告されているが,い ずれも腎結

石,あ るいは腎の手術既往を有している点が注目され

る2-4》腎の悪性病変による例としては,扁 平上皮癌の

存在した例が報告されているが,こ れらの症例の痕孔

は併存する結石による炎症が原因で,癌 は続発したも

のとみなされている1・5).XGPに は,diffusetype

とfocaltypeの2つ の病型があ り,前 者が数多くみ

られる6).本 症例もdiffusetypeで あった.Gold-

manら7)は,diffusetypeに おいて,perirenalspace

への進展が軽微であるにもかかわ らず,一 部 で高度

のpararenalspaceへ の 進展を認めた例を報告し

ている.彼 らは一つの癒着部から直接,膿 がdrain-

ageさ れた結果,病 巣が進展しなかった ものと推定し

ている.本 症例では腎の腫大がみられず,腎 内の膿瘍

の貯留の程度も低いことから,同 様のプロセスにより

比較的早期に痩孔を介してdrainageが な されたもの

と推測される.

腎結腸痩の診断は従来,RPあ るいは注腸造影によ

ることが多かったが,現 在ではCTが 基礎疾患およ

び病変の範 囲を把握する上で重要な検査 となってい

る.特 にXGPの 診断にはCTは 不可欠であ り,

CTに よる術前診断率も向上している7).

腎結腸繧の治療は,基 礎疾患と患側腎の機能を考慮

して行われる.本 邦 ・欧米例ともに大部分は,腎 の広

範な炎症による無機能腎を呈しており,腎 摘除が施行

されている.XGPに よる腎消化管痩は,本 邦では報

告されていないが,欧 米では4例 の 報告がみられ,

い ずれも患側腎の無機能また は著しい機能低下があ

り8-10),あ るいは腎腫瘍の術前診断の下にu),全 て

腎摘除が施行されている。従来,腎 結腸痩の手術は炎

症性の癒着が強く根治手術の困難なことが報告されて

いるが,特 にXGPに おいては,炎 症性の癒着が強

く術前の正確な診断は重要と考えられる.本 症例の場

は,癒 着は比較的軽度であった.

腎結腸痩の転帰は,一 般的に根治手術により良好な

結果が得られているが,死 亡例もみ られ,そ の死因

は,イ レウス12).DIC13),腎 不全14),敗 血症15,16)で

あ る.し た が って,術 後 の適 切 な 化学 療 法 とdrainage

の必 要 が 強 調 され る.

結 語

XGPに よる腎結腸痩の1例 を報告し,若 干の文献

的考察を行なった.
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