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                           Tatsuya So 

         From the Department of Urology, School of Medicine, Keio University 

                     (Director Prof.  Hajime Tamura, M. D.) 

   A series of electro-ureterograms in situson human ureters was studied. 

   Unipolar recordings were taken by placing two active electrodes in the lumen of the 

ureter and the indifferent electrode on the skin of the lumber region. 

   This two active electrodes were attached to a ureteral catheter at the distance of 10cm, 

in order to estimate the rate of the peristalsis of the ureter. 

   The time constant of the amblifier was set at 0.25 sec. 

   Relations between the respiration and electro-ureterogram were studied by placing a 

thermo-couple in front of the nostrils. 

   The results are as  follows: 

   1. No interference was noticed from respiration in the electro-ureterograms by this 

method, though bodily and/or heart activities were occasionally noticed. 

   2. Periods of the peristalsis were  9.5-44.5 sec. of the 12 ureters in 11 cases, which 

were considered to be normal, and the rate of the peristalsis was  4.5±1.8  cm/sec. 
   The differences of the rate between each individual were remarkable, but almost con-

stant, despite lapse of time at the same section in each individual ureter. 

   The rate seems to have neither any difference due to the section of the ureter, nor 

any definite relation to the period. 

   3. In the cases of neurogenic bladder, the peristalsis of the ureters was quite irrgular 

and at the same time each travelling could not be traced, therefore the estimation of its 

rate was impossible. 

   4. The rate of the peristalsis was normal in cases of kidney tuberculosis in which the 
inter vanous pvelograms showed  nonpatholoaical ureters.

1緒 言

尿路の運動状態を臨床上手軽に観察すること

は,泌 尿器科医の望みの一つである.早 くから

この方面に注目せられた田村教授は,1952年 田

村式複式電極装備尿管 カテーテルを 考案 せら

れ,人 体に於いて尿精路の運動状態の客観的記

録を試み,そ の臨床上の応用への道を開 こうと

された.

1953年 本法により尿管収縮波が.人 体尿管に

そつて伝導する速 さを測定し得ることを報告さ
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れてより,内 外 にこの種 の報告が相次いで見 ら

れる所であるし,又 その実施 を命 じられた筆 者

は,各 種 の点で満足すべ き結果 には至 らなかっ

たので あるが,本 法 は尿精路運動生理及 び病態

生理解明のための一方法 として将来 の発展を ま

っべ く,そ の経験 をまとめて ここに報告 してお

きたい.

皿 文献的考察

1)尿 管運動の研究法

尿路の主要部分は運動を鴬んでおり,そ の運動状態

の解窮ほ種々試みられているが,穂 れの方法も一長一

短あり,高 価乃灘は煩項で,臨 床的に手軽に用い得る

方法が無かつた、今苑に尿管のみに限つて文献的に之

を見ると,次 の麺く種々の芳法がある.

イ)捌 出尿管についての観察

裂轡銀管を種々の灌流液中で生存させて,そ の運鰯

を観察するのであるが,本 法は1903年Sternが 灌流

液,温 慶などの研究を行ってから盛に行われ,そ の自

髭運動の観察,条 種薬潮の影響などにっいて多数の報

告が見られる,

ロ)腹 窓法

自然の状態での観察に近いが,実 験法の性質上動物

実験のみが行われている.

ハ)露 毘法

直接観察し,又 カニユーレを挿入して,内圧,尿量な

どの同時測定が可能であ り,又 極 く最近は,人 尿管で

の動作電流を灘定 した報告も見られるが,臨 床上手軽

には行えないし,又 一般に麻酔,冷 却などの影響を無

視することができない.

二)レ 線法

レ線キモグラフイー,レ 線 透視 法(ピ エロスコピ

ー) ,逮 績i撮影法,レ 繊映薩撮影法等々であるカミ,逓

例前2藩 が臨床的にも用いられ現在遙に多数の報告が

見られる.

侮れも造影麹を絹いる撰から,生 理釣状態での灘定

でない事が欠点とされる.即 ち造影剤を逆行性に注入

する場禽は,挿 入されたカゲーテル及び造影魏の影響

又,注 入により尿管腔が伸腿され病的運動状態の発生

する不利がある.造 影剤を縫動静脈性に注入する場合

は,よ り生理的状態に近いが,造 影剤の影響ならびに

尿量の増加を無視でぎないし,多 くは陰影が弱くて読

影に困難を伴うことがあるという不利がある.

ホ)繍 洗鏡法

臨床上容易で,之 により尿管口運動を観察し,又 尿
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管にヵテーテル機の器具 を挿 入 し,そ の内圧を測定

し,之 により運動状態を推測 し得る,こ のとき田村式

尿管カターテルを挿入するならば,尿 管電図の野己録が

可能で,最 近2～3の 報告の見られる所である.

以上の中人録管にっいては,レ 線法,膀 胱鏡法の報

告が殆んどと言い得る様である。

2)撮 管の運動について

生体内尿管は周期的に蠕鋤様運動を行って尿を腎孟

より膀胱に運搬するが,尿 管運動は蠕動様運動のみで

ないことは編知の事実であって,今 之をレントゲンキ

モグラフイーにより研究された高橋等によると次の如

くである.灘 ち イ)圏 有の嬬勲運鋤,ロ)浅 鋤酸錠

行運動,ハ)呼 吸による他動的運動,二)非 生理的運

動と見徹される所の,嬬 動規律なぎ不規則の収縮運動

の4つ であつて,最 後のものほ遊行性に造影凝を注入

した場禽にのみ見られるものであると言う.

蟻i動様運重於こついては,棚 墨象管にあつてほ相沢の

報告の如く,稀 にはその自発性 収縮が 尿管中部にお

き,両 方向に向つて伝播され,又 は膀胱端におぎ腎方

向へ連播すること(逆 蠕動)も 存するが,生 体にあっ

ては通例腎孟に始つて膀胱に向い伝播 し,尿 管の途中

より始まる事な く,又 途中で消失することもないとせ

られ,蕉 常状態では逆蠕動は決 しておきない.

3)旅 管の長さにっいて

邦人の尿管の長さは,24乃 至25cm前 後の如 くであ

る.即 ち北lhの 計測では死体12例 では右側平均26.6

cm,身 長の1/5,81,左 側平均25.7cm,身 長の1/5.82

であ り,生 体8携 で尿管カテーテルを出来るだげ挿入

して計測 した所によると,右 側平均27.8cm,身 長の

1/5.5,左 側平均29.6crn,身 長の1/5.35で あ る.但

し生捧についてのこの髄は振管羅よう腎杯先端迄の纏

と解さなくてはならぬ,

鑓中(1916)ほ 生捧 王5例で溝様 の方法で灘定し,

21.5乃 簗32cmで,胴 長に関係するものの如 しと言

う.左 冶の差は看側が少 しく長く,そ の差は0.5乃 至

2.9cmで あ るとした.

羽太(1917)は15乃 至50才 の死体91例 で検 し,男 子

右翻は平均24.5cra,左 倶臆24.6cm右 鰯の長きもの

多く,そ の差は平均0.9cm,女 子平均25.5cmで,右

側の長憲もの,左 側の長きもの同数であって,庄 右の

差1.lcm平 均であったとL,尚 左右隅長のものは14

例で,舅 女とも平均25cmで あつたと言う.

4)電 気曲線による研究

尿管運動の研究は,又 之を電気曲線によるものと,

機械曲線によるものとに分つことが繊来る.機 械曲線
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による研究は多数行われ,動 物並びに人体について多

数の報告があるに拘 らず電気曲線による研究は比較的

少 く,そ の研究の活澄となったのは前述の如 くここ数

年来の事である.

即ち1910年Orbeli及 びBrtickeの 自然位犬尿管

での実験から,狭 間(1931,1933),相 羽(1933),

藤井(1933),Bozler(1938,1942),河 野(1938),

矢野(1942)等 々の発表があり,そ れ等は或は別出尿

管 より,或 は開腹露出尿管よりその動作電流を誘導,

増巾記録 したものであるが何れも動物尿管に於ける成

績であつて,人 体に於けるものではなかつた.

1952年 よ り太田等と相前後して,田 村教授は田村式

複式電極装備尿管カテーテルを考案され,之 により人

体尿管の尿管電図を記録 し,臨 床上の応用を試み,そ

の都度之を発表されたことは前述の通 りであるが,そ

の後この方面の研究が相次ぎFrankssOn等(1953),

Hanley(1953),Baker等(1953),Milton等(19

54),Bors等(1955),Butcher等(1955,1956),

Corey等(1956),白 鳥等(1957),生 亀(1957)

その他の発表があって次第にこの方面の知見が増 しつ

つある.今 ここに之等の文献の慨略を拾 うと次の如 く

である.

1910年Orbeli及 びBrUcke両 氏は,自 然位の犬

尿管で自発性尿管運動の動作電流を,針 電極,絃 電流

計を用いて誘導,記 録し,動 作電流曲線を得たことを

報告した,電 極間距離1乃 至5cmの 双極誘導で,曲

線は横紋筋のそれと異り,3相 性で,陽 性の前従属変

動は,収 縮前の筋線維の弛緩に基ずくものであると論

じている.

1931,1933年 本邦に於て狭間の動物易11出尿管に於け

る動作電流の業蹟の発表がある.狭 間は別出豚尿管に

つき,針 電極を用い,平 均周期12秒,2相 性の動作電

流曲線を得,尿 管の 自動性を 電気 生理学的に証明し

た.尿 管の異つた部位について検するに,動 作電流の

強さ,並 びに自律神経毒に対する反応も亦,腎 臓端よ

り膀胱端に至るに従い漸次増加することも報じ,尿 管

の下1/3に 神経節細胞の多い事から尿管の自動性は全

く神経性のものであるとした.狭 間は更に家兎尿管に

ついても単極及び双極誘導により3種 の尿管電気曲線

を得,Orbeliの 陽性前従属変動の前に更にもう一つ

の小なる電気変動の出ることを主張 した。

ユ933年藤井は,別 出家兎及び豚尿管,自 然位家兎及

び豚尿管にっいて,そ の動作電流を誘導し,又 各種自

律神経毒に対する尿管の反応をも検 したが,尿 管の各

部に於てその波形は異るとした.又 同論文の附図によ

れば,動 物の種類により,又 個体によりその動作電流

曲線は異なるものの様である.

同年相羽は家兎を用いて,前 記Orbeli等 と同様の

実験を行い.Orbeli等 と同様の尿管電気曲線を得た

ことを報じ,更 に従属変動の成因に関 し種々実験し,

結局その有無は実験条件の差によるとした.即 ち電極

間距離や,尿 管と下層組織との接触の有無などにより

曲線の形が異るとした.更 に氏は尿管に人工的刺戟を

加えて,そ の電気曲線の変化につき研究し,機 械曲線

によるEngelmannの 実験成績を確認した.

1934年D岨gernは 家兎の 腎を露出,そ の表面に

不分極電極をあてて 腎表面の2ケ 所の 電位差を測定

し,腎 門に近い部は,よ り遠い部に対 し 常に電気的

に陰性であつて,そ の電位差は0.1乃 至2.4mVで あ

ると報 じたが.尿 管については触れていない.

1938年1942年Bozlerは 各種動物の易11出尿管にっ

き,之 に電気的刺戟を加えてその動作電流を毛細管電

極を用いて誘導記録 し,動 物の種類によりその波形の

異ることを報告 した.即 ち猫,ラ ツテ,及 び家兎尿管

では,平 坦部を有する波形が記録され,モ ルモット尿

管では之に細かな振動を認めた.そ の振動数は標準体

温で毎砂40,30℃ では16,20℃ では7に 減ずると言

う.従 つて猫,ラ ツテ.家 兎の尿管に於ける上部の扁

平な陰性波は,多 数の棘波の重畳によるものであろう

とした.

1938年 河野は海猿尿管につき動作電流を誘導 し,従

属変動の有無は単に誘導法の差のみによらず尿管の興

奮性 と密接の関係があるとした,

1942年 矢野は,豚 別出尿管に 電気的 刺戟を 加え,

単相性に導いた動作 電流の大いさは,前 記 相羽及び

Bozlerの 結果 と同様悉無率に従 うことを確認した,

単相性に導いたと言つても陰性主変動の前に陽性従属

変動を伴 うもの,後 に陰性従属変動を伴 うもの,又 両

者を伴 うものなどのあることをも報告 した.

1951年 以後になると人膀胱についての報告が相次で

行われた.即 ちCorey,Boyce等,Slater等,

Franksson等 は相次でそれぞれ半球状,又 は針状電

極を人体膀胱の粘膜に接触又は刺入することによりそ

の動作電流を誘導,記 録 し,本 邦には入江,田 村教援

等の報告もあつて,膀 胱電図が次第に臨床上の有用な

方法となりつつあるが如くであり,我 が教室も亦更に

研究中である.

1952年 よ り田村教授と前後して太田等は尿管カテー

テルに電極を装置し,心 電計により尿管電図の記録を

試み,そ の波型は人健康尿管に於ても種々なる型を示
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し,逆 蠕動と思われるものも認めた事を報告した・

1953年Franksson等 も亦単極球状電極を,人 尿管

内に挿入,時 定数0.1秒 の増巾器により尿管の動作電

流の記録を行つたと報告したが,一 定の結果には至っ

ていない様である.

同年Hanleyは 我 々と類似の電極で,オ ツシログ

ラフを用いて人尿管電図の記録を行つたことを報告し

た.方 法の紹介を主とした論文で,逆 行性腎孟撮影を

行 う折,こ の電極付カテーテルを尿管内に挿入 して,

まず尿管電図を記録 し,次 いでこのカテーテルから造

影剤を注入して腎孟撮影を.行つており,臨 床上手軽に

行えるとして推奨している.正 常の尿管での尿管電図

では収縮波の持続は凡そ9秒,そ の周期は20秒 乃至そ

れ以上で,2～3の 疾患の際の知見をも述べている,

更に本法の利点として,尿 管内の尿の有無に拘らず尿

管運動を検査し得ること,従 つて諸種薬物の尿管への

直接作用(利 尿による二次的のものでな く)を 検し得

ることを挙げ,例 えばバンサインは尿管の収縮には抑

制的に働 くことを尿管電図的に確認している.

同年Baker等 は,Orbeli等 の 如 く犬を 開腹 して

尿管を2乃 至4cm周 囲組織より遊離挙上 し,針 状の

有効電極を之に刺入,不 偏電極は腹部皮膚上におい

て,そ の動作電流 をOffner脳 電図計で 増巾記録 し

た.波 形についても論じ,本 法は各種の病態生理,及

び薬物の尿管えの影響などの実験,比 較に役立つであ

ろう事を述ぺている.即 ち正常尿管では尿管電図は3

相性,稀 には2相 性で,前 者は 始陽性波次いで陰性

波,更 に陽性波の3相 であ り,後 者では,初 に陽性波

次いで陰性波の2相 である.そ の振巾には大なる個体

差があるが,持 続には個体差が少い.又 尿管に狭窄を

おこさすと収縮波は周期は変 りなく,唯 その振巾を増

大して之に対応する.尿 管を横切除 して,之 を再縫合

しても狭窄をおこさない限 りその尿管電図は正常の場

合のものと異るところがない.更 に又深麻酔によつて

も波形には影響が見られないなどの知見を発表 してい

る,

同年Kneuckerは 家兎及び人に於ける腎,腎 孟の

電位を心電計を用いて記録 し,腎 に実験的に障碍を与

えると,そ の電気曲線は家兎及び人とも直に変化 し,

正常のものと区別できることを発表 した.同 氏は更に

1956年再び家兎露出腎の電位を,表 面及び針電極を用

いて誘導,そ の電位は腎固有のものであ り,左 右腎で

は同一でないこと,利 尿により波形の変化することか

ら,腎 生理研究上有用な方法であるとした.

1954年Milton等 はHanleyの 電極を用いて,心
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電計により人尿管電図として頻度が通例毎分4乃 至6

回の2相 性波を 得た.又 尿管の下端で収縮波が 欠損

し,為 に水腎を惹起したと考えられる2症 例を報じ,

かかる症例の検索に本法の有用なことを報告した.

1955年Bors等 の 外傷性脊髄損傷患者にっいての

報告がある.尿 管カテーテルに電極と,炭 素マイクロ

フオンと同一原理で,内 圧の変化の測定可能な装置と

を装着 して,ペ ン書きオッシログラフで尿管電図と同

時に尿管内圧の変化を記録し得ることを示し,上 述の

患者の12例 で尿管内圧曲線について報告 しているが,

正常例の報告は見られない様である.

同年Butcher等 も亦Hanley類 似の電極を,人 尿

管の下1/3の 部に挿入 し,そ の尿管電図を電極間距離

2.5cmの 双極誘導で,心 電計を以て記録 している.

人尿管電図は犬のそれに類似であるがより低電位であ

つて,振 巾は最大0.5mV,周 期は毎分0.8乃至10回,

持続は0.4乃 至0.6秒 であり,体 動,呼 吸動,又 心動が

混入することがあるとことわつている.

1956年Corey等 は,同 様の電極を8例 の人尿管内

に約20cm挿 入 し,双 極誘導で,Grassの ペ ン書き

オッシログラフを用いて記録,2相 性の曲線を得,そ

の各々の振巾は平均4.45mV,6.18mVで,持 続は8.

82秒,頻 度は毎分2.47回 であると報告した.而 して手

術室で挙上した尿管での尿管電図も,上 記の方法によ

るものも本質的に同一であるとした.彼 等は亦別出尿

管によっても実験を行い,2相 性の曲線を得,そ の頻

度も自然位のものと同一である所から,尿 管収縮波の

頻度には,神 経の影響がない様であると論じている.

同年Butcher等 は再び本法により犬で尿管吻合後

の水腎発生機構の解明のための研究を行つている.彼

等によると犬尿管を切断,尿 管吻合術を行つて,そ の

後4週 迄は吻合部を螺動が通過 しない.吻 合部より上

部の尿管が拡張 したとぎは,そ の収縮波の伝導の速さ

が下部の尿管に比 して遅 くなる.し かもその程度は大

凡上部尿管の拡張の度に比例する.伝 導の速さは常に

吻合部で阻碍され,そ の程度の大なる程,又 吻合部を

越えない収縮波の多い程,上 方尿路の拡張も亦大であ

る.以 上の事柄 と,拡 張の大なる場合も吻合部には大

して狭窄を認めない事から,尿 管吻合後の水腎は吻合

部の機能不全によつておきると結論している.

1957年 白鳥等は犬及び人について開腹露出剥離尿管

に電極を刺入,そ の動作電流を誘導 し,尿 管蠕動運動

の強弱によりその波型に変化が来る様であるとした.

典型的 尿管 動作電流の波型は,陰 性主放電と之に随

伴 した陰性副放電があり,更 にその前後に陽性放電を
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伴 っ た もの で,人 で は振 巾0.3乃 至L7mV,持 続0.3

乃 至1.1秒,周 期5乃 至40秒,速 さ14乃 至26mm/秒 で

あ る と した.

同年 生亀 は 田村 式 と同 様 の 電極 を 用 い.ペ ン書 きオ

ッシ ログ ラ7に よ り正 常人 尿管 の 尿管 電 図 を記 録,時

定数1.8秒 で振 巾3.8±1.34mV,周 期14.4±5.77秒,

速 さ3.7±1.64cm/秒 と したが.検 査 に 際 し,何 時 で

も良 い デ ー タが 得 られ る とは 限 らな い ため,常 に 臨 床

上 役 立 っ とは 言わ れ な い と してい る.又 本 法 に よ りフ

アイ ナ リ ン,ブ ス コパ ン.デ プ ロパ ネ ツ クス の尿 管 蠕

動 に及 ぼ す 影響 を も検 し,そ の何 れ も尿 管 蠕 動を 抑 制

す る と した.

5)尿 管 膀胱 電 図 の名 称 に っ いて

第41回 日本 泌 尿器 科 学 会総 会 に於 て本 論文 の要 旨を

発表 した 折 はelectro・uretero-vesico-gramと 言 う

名称 を 用 いた が.今 回 は表 記 の 如 くelectro-uretero-

cysto-gramと した.蓋 し臨 床 上 慣 例 と してcysto・

gramが 用 い られ るか らで あ る.又 筋電 図 と しな か つ

た の は,従 来 の習 慣 上 臨床 的 に筋 電 図 とい うと専 ら骨

賂 筋 よ り誘 導 され る ものを 連想 し易 い と考 え た所 か ら

で あ る.文 献上 之 を 見 て もそ の 名称 は様 々で,1952年

Boyce等 はbladderelectromyographyと いっ た

名称 を用 い。Baker等(1953),Franksson等(19

53),Vest等(1954),Detar等(1954)も また 之

に倣 つ た が,Dungernは 腎 よ りの 電位 の記録 を 慣 用

のElektrogastrogramm,Elektrocholecystogra-

mmな どに倣 っ てElektronephrogrammと 呼 ぶ 事

を 提 唱 してお り,Hanley(1953),Slater(1953),

Milton等(1954),Butcher等(1956)も 亦 こ の種

の名 称 を使 つ て い る,

1)実 験装置

皿 実 験 方 法

イ)有 効電極Ch3乃 至5号 の 目盛付尿管カテ

ーテルの先端及び之より10cm隔 つた位置に,そ れぞ

れ尿管カテーテルを取 り巻 く巾約の2mmのAgAgC1

の不分極電極を装置し,之 よりの誘導電線は細きエナ

メル絶縁線で,そ れぞれ尿管カテーテル内を通 して外

方に導くが如くした.即 ち田村式複式電極装備尿管カ

テーテルである.初,筆 者は手製のものを用いたが,

そ の後武井医科光器製作所の好意により作製されたも

のを用いている,誘 導電線は,カ テーテル内腔に比し

て十分小なるもので,之 によりカテーテルから尿を導

出し得,又 カテーテルを通 して逆行性に液体を尿管に

注入できる如くしたものである.

ロ)不 偏電極 この電極はなるべ く大きく,又 尿

管内の電極と同一金属で出来ていることが望ましい

筆者は約20cm×25cmの,矩 形銀板を利用したAg

AgC1の 不分極電極とした.

ハ)増 巾記録装置 増巾記録装置は日本光電KK

製全交流直記式脳電図計(8素 子,時 定数0.25秒)及

び田村式尿管膀胱電図計(続 報参照)を 用いた.(第1

図)

Fig.1。

Electro-ureterographdirectedbyProf.

H.Tamura.

ψ警 騰
、

撫 賑灘 　

x

2)電 極 の配置

23例 外を除いて,全 例有効電極,不 偏電極誘導

法を採用した.即 ち電極の配置は以下の如 くである.

イ)有 効電極 田村式複式電極装備尿管カテーテ

ルを背位の被検者の尿管内に挿入する.そ の深さは一

律に尿管口 より20cmと した.(装 着された2っ の

電極は相羽昭に従つてそれぞれ近心,遠 心電極と名付

けることにした.即 ち以下尿管カテーテルの先端に装

着された電極,即 ち誘導時腎に近い方の電極を近心電

極と呼び,又 之より10cm隔 った電極即ち誘導時腎

により遠い方の 電極を 遠心電極と呼ぶ.而 して前者

の誘導電線は青色に,後 者は赤色に着色せ しめ,誘 導

時の識別に役立たしめた.)筆 者は可能な限 り同時に

両側の尿管について検査を行った.

ロ)不 偏電極,大 型の不偏電極は,3%の 食塩水

で浸した布で巻き,背 位の被検者の腰部下で尿管の走

行をなるべ く広く覆 うが如く位置させる.こ こに於て

各電極を 尿管膀胱電図計のlead-in-boxに 接続すれ

ぽ,尿 管電図を記録し得るわけであるが,筆 者はこの

とき次の諸点に留意 した.

3)実 験上の注意

イ)被 検者への周囲からの電気的諸影響殊に交流

の妨害をできるだけ少なくする様注意 した事は言 う迄

もない 即ち膀胱鏡照明用変圧器に至る電線は,出 来
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るだけ被検者 より遠方に於て電源より外すなど,す ぺ

て被検者には100V,50サ イ クルの電線が近附かぬ様

心がける.

ロ)有 効電極の誘導電線の,増 巾器 の1ead・in・

boxへ の接続は原則として

i)有 効電極が電気的に陰性 となるときペ ンは

記録紙上に於て下方に振れる様にした.

ii)右 尿管の尿管電図曲線は,記 録紙上に於て

左尿管の尿管電図曲線の上方に来るが如くした.

iii)近 心電極による曲線が記録紙の上方に,遠

心電極による曲線が下方に来るが如 くした.

ハ)記 録中膀胱は常に空虚となる様留意した.

二)尿 管電図計の感度は,症 例により加減はした

が,一 般に0.5mVの 入力に対 し,ペ ンの振れが1cm

前緩となる如 くした.較 正電圧は0.2及 び0,5mVと

し,記 録中随時之を入れて確認 した.

ホ)脳 電図計による測定の際は,時 間軸は,ス ト

ップウオツチにより5乃 至10秒 毎 に,時 間軸スイッチ

を押し,又 離 して記入した.

へ)記 録紙の紙送 りの速さは毎秒1cm前 後 とし

た.

ト)初 め数例は,鼻 孔前に熱電対をおき,呼 吸曲

線をも同時に記録 した.(第3図)し かし上述の如き

電極の配置では全 くその影響を認めないことを証明 し

得たので,後 には中止した.

チ)記 録中は,尿 管電図への被検者の精神的影響

を考慮し,医 師相互間の会話もできるだけ避け,且 努

めて被検者の聴覚,視 覚,皮 膚感覚等への刺戟が加わ

らぬ様注意 した.且 又安静を命じて体動による妨害が

入らぬ様努めたことも言うまでもない

リ)電 極を20cm挿 入 した位置に於て,収 縮波

5回 以上を良好に記録 し得た後は,尿 管カテーテルを

下方,即 ち遠心性に2乃 至4cm移 動せ しめ,そ の位

置で再び同様な記録を行い,以 後同様にカテーテルの

位置を変えてはその部での記録を行った症例もある.

すべてカテーテルに挿入又は移動の直後に認められた

曲線は,挿 入又は移動の影響大なるものと考えて之を

除き,成 績はその安定後に認められた曲線について測

定した.

ヌ)被 検老に対する麻酔は,原 則として男子に於

ては2%ト ラガカントゴムノボカインを,ウ ルツマン

氏後部尿道注入器を用いて後部尿道に注入するのみと

し,女子に於ては,そ れも行わなかつた・

IV結 果
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入院及び外来患者中から検査に協力的な症例のみを

撰んで記録を行った.而 して操作の便利上症例は主と

して女子を撰び,全 例 膀胱 容量は100cc以 上であっ

て,総 数41例 である,

1)健 常尿管の尿管電図

尿管が健常と考えられる症例に於ては,一 般に振巾

2mV前 後,持 続5秒 前後の曲線が一定の周期を以て

記録された.そ の代表的なものは第2図 の如くである

Fig.2.

へtypicaltypeofllormalelectrQ-ure-

terogramfromnormalureters.

a-N'H'L-rv-一 一 一一 上'T

i-一 一 一一一rt-一 一一一一 一rr- 一 上'

4'一 一一〉"V-一 一一一一Vヘー 一 ・"

d'～ 一 一一 一 一 〉 へ 一 一 …_i・ ・.T

∫"

左右尿管のそれぞれ2ケ 所よりの尿管電図を同時に

記録 したもので,aba'b「 の順にそれぞれ右近心電極,

右遠心電極,左 近心電極,左 遠心電極による曲線であ

る.何 れも略々一定の周期を以て類似の曲線の繰 り返

しが見られ,曲 線と曲線の間にはペンの振れは殆んど

見られない 本例の曲線の振巾は0.25mV乃 至1.65

mVで あって,持 続は1.8乃 至5.1秒 である.曲 線の形

にはかなりの個体差があ り,又 同一症例,同 一尿管部

位に於ても多少の変化の見られる事があ り,又 尿管の

部位によっても差のある如くであるが,後 述の神経因

性膀胱症例(第4図)を 除いて常に基線の安定が見ら

れ,又 収縮波の伝導している状態が認められた.尿 管

の健常と思われる11例,12尿 管に於て曲線の振巾は

0.11乃 至6.47mVで,持 続は1.8乃 至8.8秒 である.

(第一表)

イ)呼 吸並びに心臓の動作との関係

呼吸により尿管電図が影響を受けることを考えて数

例に於て鼻孔前に熱電対を おき呼吸 曲線を併記した

が,呼 吸曲線は尿管電図とは別個のもので上述の如き

電極の配置では,尿 管電図に全 く影響を与える事がな

いのを確iめ得たので,数 例に行って中止した事は前述

の通 りである.

心臓の動作電流は,殊 に左側の近心電極が尿管口よ

り比較的深 く挿入された位置で測定 された尿管電図

に,規 則正 しい低電位の棘波として混入することがあ
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第1表

症 例lI,S.41才 ♀ 膀胱 三角 部 炎

左

左

*

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

伝導の
遠さ
(cm/
秒)

'遠心電極によ

る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

1周 期

i(秒)

*

周期
(秒)

20cm

17.3
17,1
18.8
14,3
(16.9)

2.7
2.5
3.0
2.6
2.6
(2.7)

20cmi 13,3

12.3

11.8

11.2

11,3

近心電極によ
る曲線の

振巾 持続(
mV)(秒)

1.Ol12.7
0.80

0.99

1.13

1.06

伝導の速
さ

(cm/秒)

心電極によ
る曲線の

振巾 持続(
mV)(秒)

(12・0)i(1・00)

2.2

1.8「

1.9

3.30.543.2

2.90.373,7

3.20.312.2
3.30.253.5

1(3.22.4)i(§:〉)1(8:§と)1(琶:9)

症 例12Y.S.31才 ♀ 左 腎結 核(手 術 済)

右

症例7F.T.30才6左 腎結核(手 術済)

右

雛 の離 驕 によ
(cm/i振 巾 持続
秒)](mV)(秒)

*

20cm

*

周期

(秒)

近心電極にょ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

1S.glO.84i5.3

ト 旨

16.80.464.9

17.50.594.1

(17・7)[(0・63)(4・8)

周 期
(秒)

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

20cm

　 　

…1:81
22.910.98

20.8・0.80

11il騰iill

伝導の
速さ
(cm/

勉

1.7

1.7

8.5

1.7

L6

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

0.36

0.29

0.27

0,27

0.39

4.6

4.2

4.6

4.3

3.6

i(25・2)i(・ ・85)i(6・7)1(1・6)i(・ ・32)](・.3)

　

2.010.815。0

2・olO・694・4

1.910.67i4.1

(2.0)(0.72)!(4.5)*

症 例13E.T.29才 ♂

右

12・ml 17.70.711
16.70.77
16.3io.75

}1:1[1:ll

左腎結核

8.引

1:li

8.81
7.91

1.810.60

1.7…0.52

1.8iO.54

1.7io,54

1・8
.1・ ・69

7.2

8.5

8.2
7.9

7.4

周 期
(秒)

　

(16.0)i(0.77)1(8。2)…(L8)i(0.58)(7.8)
1.1

20cm[ 14.O

I4。9

22.7

21.8

13.5

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

伝導の
速さ
(cm/秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

1.08

1.87

2.0・4

1,81

1.08

(17.4)(1.58)1

1

7.6旨2.410.69

7。612.210.64

7.312.10.75

5.9F2。OIO.82

6.612.1.0.90

4.3

2.8
2.6

2.6

2.9

(7・ ・)1(・ ・2)1(・・76)1(3・ ・)

症 例80.R.20才 ♀ 膀 胱 三 角 部 炎

右

15cm 19.Ob.35
16.010.58

24.glO.54

*

周 期

(秒)

近心電極によ伝導の
る曲線の 速さ

振巾 持続 、(cm/(
mV)(秒)i秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

;(21 .3)(。.85)(,,8)i(,.,)1(。,7)k。 、)

21.4

25.4

1.54

1.26

5.1

5.5

6.1

6.1

6.1

　
2・1[0・76

塁:ヲ18:翌し　
2・OP・36

2.50.90

5.9

6.2

6.1

6.9
6.1

2。,ml3.611.σ4E3.512.,1・.79[3.0

11.0…0.9814。012.510.7114.8

}ま訓:葦 暮il:ll、.,18:91;1:1　 　 　 　
12.211.36i3.92.6、0.7014,6

(12・2)i(1・21)i(5・1)2(2・6)i(・ ・aS)(4・2)

12cm 30.6i1.6gl6.42
18,311.325.1
20.21.305.5
20.81.2015.7
17.32.045.1

1.9

2.1

1.9

2.0

2.9

1.364.6

1.34[4.4

i:釧 乞:1ミ
0.7216.8

(2・4)1(・51)E(5・6)i(2・2)1(1・26)!(5・3)

20cm

ll分

50秒 後 層

13.911.65

11:引i:壽　
14.OIl.58

15.81

4.51
4.51
4.21

3.8

4.4

2。7.0.79…

2.60.721

2・41

2.410.57　 　
2.610.721

5.0

4.4
3.8

3.4

3.5

症 例18W.Y. 44才 ♀ 右腎結核(手 術済)

左

1(15・ ・)i(1・・2)(3・7)(・ ・5)…(・・75)1(…)

*

10.11.00[

11.8.1。29
　

9.5…0.97!

10.gl1.07

12.21,28

3。812.9

4.oi2,8

3.512.4

3.512.7

3.72.7

周 期

(秒)

12cm 0.463.5

0.573.9

0.503.5

0.924.1

0.543.0

20clm 19.51
11:1
29.3

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

伝導の速
さ

(cm/
秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

(12.9(1.12)(2,5)(2.7)(0.60)(3.6)III

2.36

2.45

1,64

2.50

3.318.,13.1・16.6

　

(16.220.0)1(ム:ll)(。,)(,.,)…(、.84)
1

3・OI7・4

2.4.
4.85.5

2.80

2.10

2.80

1:l

l:1

1(6・2)
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15cm

12cm

18.9
23.0
24.0
17.6
17.3
(20.2)

2.574.8
2.574.8
2.573.9
2.213.6
2.574.2
(2.50)(4.3)

17.51.77

16.41。07

15.4L14

1601.36

15.81.00

(16.2)(1.27)

4.2
4.2
4.0
4.3
5.2
(4.4).

3.・1・.・ ・

2.9
2.7
2.6
2.9
(2.8)

3.9
3.7
3.7
3.9
4.0
(3.8)

3.9

3.404.3

3,404.0

3.605.1

3.603.9

.(3・48)}(4・2)

15cm 「α825
.6「

望illlil却劉
(27.332,6)…(?:謬)1(1:1,1

i・.21・.S6[・,・

9.8io.614.8

9引 α504・7

9.710.564.5

謝(8:ll)1(1:1)

2.2016.6
2.4016.0
2.6016.0
2.6016.3
1.60i6.0
(2.28)i(6.2)

　 　舳 毅i劉 魏 曝!;ilii;

(32・3)、(・ ・92)i(3・ ・)1(・ ・)}(・・35)、(4・ ・)

症例23A.C.41才 ♀

右

特発性腎出血(左)
症 例34S.K.28才 ♀

右

ブ ドー球菌性膀胱炎

*

周 期
(秒)

20cm 15.6

17.8

17.2

16.0

20.8

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

伝導の
速さ
(cm/
秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

*

3

3

4

3

4

塞?

壽1

7.517.9・6.35

珪:1いζ:§§:ム套1

珪:§i}δ:創と:釜1

3.8

3.5

3.2

3.8

3.3

12cm

周 期

(秒)

近心電極にょ
る曲線の
振巾 持続
,(mV)(秒)

伝導の
速さ
(cm/
秒)

1

0.954.811.1

15.82.684.88.8

16.63.344.89.3

(16・2)、(2・32)(4・8)(9・7)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

3.80

4.76

6.19

1(-4・92)

5.0
5.0
(5.0)

1(17・4)i(3・83)i(4・3)1(1・ ・3)(3・89)(3・5)

15,mh5.O14.711&515.8i5.51「4.3

膿継 羅議

症 例38T.T. 22才 ♀ 過敏性膀胱

左

*

12・-i
盈:;1:当8茸:婁il:葦1葦:訟1:書

}1:塁1:易 …建:zIl:lI9:豊i§:き
15.612.68:7.4.9.42.95…2.4

(14・8)卜al9)iC4・3):(7・8)[(4・ ・3)i(3・0)

20cm

周 期
(秒)

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

伝導の速
さ
(cm/
秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

15.612.5414.2鼠2i2.1214.2

15・8i2・54!4・2i5・8
i2・6314・2

}1:言旨ム:9塁1珪:§ほ 含1茎:器…珪:乙
14.83.313.75.25,254.2

(15.4)(2.59)…(4.1)(5.7)(2.87)(4.2)

症例28 A.K.32才 ♀ 嚢 胞 性 膀胱 炎

左

*

20cm

周 期
(秒)

11.2

11.8

1L2

12.0

13.0

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

網i

iii!

伝導の
速さ

(cm/秒)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

12cmll:1}:;1…1:書 …1:1:;:ム1
.茸:;

15.42.23:4.55.92.503.7

15.2
1L91旨3.75.6:1,87.4.2

15.22.063.76.213.75

(15・2)ρ ・98)、(4・3)
.(5・8)1(2・5・)1(4・ ・)

i(11・8)i(4・9・)i(…)1(4・ ・)1(2・81)、(3・7)

葦:ll葦:暑i;:劉
ヨ

き:ll書:8縁:言割
4.ll4.2ト2.ggI

6.5

4.3

3.4

3.4

3.8

症例31 K.S.39才 ♀ 亜 急 性 膀胱 炎

右

*

周 期
(秒)

近心電極によ
る曲線の

振巾 持続
(mV)(秒)

伝導の
速さ
(cm/
秒)

遠心電極によ
る曲線の

振巾 持続
(mV)(秒)

20・m
、。li8:短:言 …1:}18:1乙1:婁
41。Oiα60}4,3i9.6α655.2

§9:9}8:婁含1瑳:8i;:と18:乙 曇1li:喜
(367);(0・76)}(4・6) 、(9・2)(0・di)(5・3)

1)*印 近心電極の尿管口からの位置

2)()内 の数値は算術平均値

るが,一 見明らかに区別し得 らわ,尿 管電図の曲線と

混同されることはない.

体動は尿管電図に著明な影響を及ぼし,近 心遠心両

電極更には左右尿管の曲線に同時に不規則な曲線とし

て混入する.従 つて測定中は被検者の安静が必要であ

る.

ロ)尿 管電図よりの尿管収縮波の伝導の速さ

尿管収縮波は腎孟に始まり,通 例途中で消失するこ

となく膀胱端に達する.又 通例尿管の途中から始まる

ことはない.従 って尿管の相隔たる2ケ 所から,同 時

に別の増巾器により尿管電図を記録すれば,ま ず近心

電極に,次 で遠心電極に一致 して曲,線が得られ,両 曲
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線の時間的ずれ(秒)は,収 縮波が両電極間距離acm

を伝わるに要 した時間である故,収 縮波の速さは σμ

cm/秒 として求められる筈である.今 之を模型的に示

せぽ第3図 の如 くである.左 尿管には単式電極を,右

Fig.3.

Relationbetweenureter,electrodeand

curves.

A

D

a

kidneyBureterCbladder

ureteralcatheterwithtwoactive

electrodes

Electro-ureterogramfromr・ureter

a'b':Electro-ureterogramfrom1-ureter

(a'proimalelectrode)
(b'distalelectrode)

c:respirationscurvebytherlno-comple

d:timesigna1

寄'

9

r,A!,一 一 一一Au--Avff

t..」4_△rv.一 一

』・一∫一　

i㌧ ～〆 し/L_〆 レ/～ ～

　
".⊥⊥山.」_⊥ 」L⊥.L一

尿管には複式電極を挿入 した折の尿管電図で,遠 心電

極の曲線の遅れを時間軸で読むために波線が引いてあ

る.曲 線Cは 鼻孔前に おいた熱電対に よる呼吸曲線

で,規 則的な曲線であつて尿管電図えの影響は認めら

れない事を示すものである.今 電極間距離をScmと

し,周 期をT秒 とし,収 縮波の速さをacm/秒 とす

れぽ,

T≦4-s

この場合は近心電極のどの曲線が,遠 心電極のどの

曲線に対応するのか不明となつて,従 つてその速さの

測定が不能である.一 般にはS≧1cm/秒 であるか

らP≦10秒 なるときは問題はないが,P≧10秒 な

るときは,近 心,遠 心両電極間にもう一つの同様電極

を有するカテーテルによつて,曲 線の伝導する状態を

確める要があろう.筆 者は電極を増加することにより

カテーテルの内腔が狭くなり,尿 管の末梢抵抗の増加

することを考えて,か かる電極は用いなかつた.従 っ

て表示した症例はすべてT≧10秒 の もの のみであ

る.而 してP≧10秒 の症例は23例 にすぎなかつ

た,

T>憲

かかる場合は前述の如 く収縮波の伝導の速さを測定

することは極めて容易で,問 題はない,但 し何わの場

合でも収縮波が尿管の途中で消失 したり,又 途中から

惹起される事があるときはかかる方法では測定不能で

あるが,こ の様な事は通常の状態では起らないもので

ある.又 どの曲線が近心電極によるものかは測定時必

ず記載する要のある事は言 う迄もない.尚 逆蠣動と思

われる所見は認められなかつた.第 一表に表示した症

例はすべて安定 した状態の記録の得られた症例のみで

ある.即 ち近心遠心両電極とも類似の曲線が連続数回

くり返 して記録され,且 又両電極による曲線の形が比

較的類似である症例のみを撰んだ.近 心,遠 心両電極

による曲線の時間的の差は,両 曲線の始まりの所で,

又終 りの所で,又 両曲線の最大振巾の所で,測 り得る

わけであるが,筆 者は曲線の始まりと始まりの間をと

つた.曲 線の形が変つても影響を受ける事な く,又 曲

線の始まりが,そ の終 りよりも明瞭で あるからであ

る.従 って周期も亦曲線の始まりと,次 の曲線の始ま

りとの間をとつた.尚 又曲線の始まりとしては,急 峻

な立ち上 りを示す点をとって,之 を曲線の始まりとし

た.尿 管の健常と思われる症例20例 中.上 記要領で測

定可能であったものは11例,12尿 管で,そ の結果は第

一表に表示 した。ここに膀胱炎とある症例も,尿 管口

の発赤腫脹は極めて軽度のものか.又 その消槌後の症

例のみである.又 腎結核とあるものも,測 定 した尿管

と反対側の腎の結核であって,し かも患側も化学療法

により尿は清澄とな り,膿 球の認められな くなつた後

の症例である.表 にっいては,縦 方向に連続5回 の測

定値を並べ,そ の下方の()内 は5回 の算術平均値

である.*印 欄の値は,之 等 測定 値の得られたとき

の,近 心電極の大凡の位置を示そ うとするもので,尿

管口から近心電極迄の距離である.周 期はすべて伝導

の速さを測定 した曲線と,そ の前回の曲線との間隔を

近心電極で測定 したものであるが,遠 心電極によるも

のも殆んど全 く同一であるので,之 を省略 した.伝 導

の速さは前述の如 く,近 心,遠 心両電極の曲線の時間

的の差に よつて 計算された から,こ の両曲線の振巾

(mV),又 その持続(秒)を も,横 軸上に表示した.

健常と思われる12尿管で収縮波の速さは4.5±1.8cm/

秒である.

i)尿 管の左右別による速さの差

尿管の左右別により,収 縮波の伝導の速さに差があ
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るかどうかを,尿 管口より20cmの 位置で測定した値

で推計学的検定を行つた.左 右の尿管での伝導の速さ

は,5%の 危険率水準で同一一母集団に属するものと見

倣される.

ii)尿 管の部位による速さの差

正常尿管の2っ の異なる位置,即 ち近心電極が尿管

口より20cmの 部にあるときと,12cmの 部にあると

ぎとで,そ の収縮波の速さに差があるかどうかを検定

した.即 ち上記の2群 の値について,5%の 危険率水

準を以て推計学的検定を行 うに,第2表 の如く,5

第2表

正常尿管の異なる位置で得られた伝導の速さ

XlX2の 比較

Xl尿 管 口より略々20cmの 位 置での伝

導の速さcm/秒

X2尿 管 口より略々12cmの 位置での伝

導の速さcm/秒

XIx1 》1融 ∴ 》 X X2

2.7-1.9
2.0-2.6

2.6-2.0

3.21-1.4

1:1[1:1　
7.212.6
　

10.3・5.7

4.80.2

9.24.(

5.71.II

3.6

6.7

4.O

l.9

9.0

5.7

6.7
32.4

0
21.1

10.2

一2 .1

-2 .8

-2 .2

-1 .6

-3 .2

-2 .ξ

2.4

5.5

0

4.4

0.9

「4.・iL8-3.119.・-a・19.・

1'1…;;=;:IIラ:1=;:2163:1

1.2-1.C,1.0、:,匿,-1.11
'2:2il:81:?il:1

5.719.74.823・0

38・21`・8α910'8

'8:l

i

3.09.0

9,r・1.4

4.924.0

1.11.0

0.6Sx220,lSx2
56.2148.9

S2t
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の周期と相一致することを確め得た.近 心電極で測定

した周期と,遠 心電極で測定したものとでは,殆 んど

全 く同一である.従 つて近心電極を通過 したと同じ収

縮波が遠心電極をも通過 したと考えられよう.

二)時 間的変化

尿管は周知の如く機械的刺戟に敏感であるため,尿

管カテーテル(電 極)の 如き異物が長時間挿入されて

いれぽ,尿 管電図も亦変化 して行くかと考えて,同 一

部位で10分 前後の留置の,前 と後で,之 等測定値を比

較して見たが,一 般に一旦安定した尿管電図が記録さ

れた症例 では,周 期,速 さ,振 巾,持 続 とも略々一

定で,時 間と共に変化する如き事はない.代 表例とし

て症例8を 表示(第1表)し,近 心電極を尿管口より

20cm挿 入 した位置で,約12分 間放置してその前後で

上記の値を比較してある.即 ち最初の測定値と12分後

の測定値とでは,周 期にっいて見れば,そ 加それ12。2

秒15秒 であり,伝 導の速さは,そ れぞれ2.6cmノ 秒 及

び2.5cm/秒 の如 くである.

2)腎 結核の場合の尿管電図

腎結核症例数例に本検査を行ったが,上 記要領で尿

管収縮波の伝導の速さを測走できたものは,5例,6

尿管である.之 は第3表 として一括表示した.之 等症

例は何れも,静 脈腎孟撮影に際 しての尿管像には特に

異常の認められない症例である.5例,6尿 管に於て

曲線の振巾は0.25乃 至4.20mV,持 続は1.2乃 至10.4秒

である.又 周期は8.8秒 乃至35.1秒 である.尿 管収縮

波の伝導の速さは,2.5土1.6cm/秒 である.鼓 に腎結

SXlO,7Sx12

51.592.3

自由 度n

10

7

17

父

4.6

4.9

0.3

SX2

39.8

Sx2

92.3

56.2

148,5

第3表

症 例14G.1.25才 ♀ 両 側 腎結 核

右

8.70.220

%危 険率で両群は同一母集団に属するものと見倣 され

る.従 って一般に尿管の部位によつては収縮波の伝導

の速さには差がないといえよう.

*

周期鶴 欝 こよ雛 嗜 齢 によ
(秒)k熱 鶴 ド凱 舗 舗

ハ)周 期

尿管蠕動の周期は,佐 谷によれぽ数種のものにより

影響を受ける,し かも,そ の各々の影響力は各種の条

件により変動する.筆 者は通常の状態での周期を測定

すべく何等の前処置を行わなかったが,努 めて各種精

神的並びに知覚刺戟をさけ,且 又膀胱尿管反射現象を

も考慮して,膀 胱は記録中可能の限り空虚とする様に

努めた事は前述の如 くである.正 常12尿 管での周期は

9.5秒乃至44.5秒 であった,尚1～2の 例で同時に膀

胱鏡的に尿管収縮波の周期を検したが,全 く尿管電図

・㏄m髭:1陰:ム ε1
11:1[;:重1:1葦[1:1

;1:11;:器31:ll;:P,il:811:器
25.212.4318.32.51.356.3
(27.0)(2.26)(8.8)(2.5)(1.35)(6.3)

15cm22.82.157,52.51.526.3

21.82.236.32.5L806.3

23.52.406.32.91.627.5

21.82.307.52.51.436,3

1(・2.5):(・2・):(6・9):(a・)(1・59)i(6・ ・

12cm ・.・1・.・.・1・.・ 「 ・.31i.4116.・

13.8…2.086.912.OI1.15」8.1

13.OL7ア15.632.311.1516.9

13.2 .LO85.612.311.27.6,2

12.21.645.62.0・0.886.2

(12.2)(1.64)(5.7)(2.2)(1.17)(6.9)
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症 例15K,T.25才 ♀ 残 腎 結核

右

症例41A。T.25才6両 側 腎膀 胱 結 核

右

*

12cm

周 例
(秒)

近心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

0.915.0
8.81.005.0
19.80.293.1
17.10.983.1
(15.2)(0.77)(4.1)

伝 一の

速 さ

(cm/

秒)

3.5
2,8
4.7
3.0
(3.5)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

3.7
3.1
3,7
3.1
(3.4)

*11

周 例
1(秒)
E

0.25

0.29

0.69

0。46

(O.42)

20cm 20,3
20.8
18.5
15.3
18,5
(18,7)

1近心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

伝導の
速さ(
cm/
秒)

2.48

2.35

2。68

2.35

2.12

(2.40)

5.11.7
5.31.5
5.31.6
5.81.6
5.3L3
(5.4)(1.5)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続

(mV)(秒)

1.56

1。78

1.56

1.61

1.59

(1.62)

4,9
5.1
5.1
5.4
4.9
(5.1)

症 例16Y.T.37才 ♀

右

両側腎結核

1)*印 近心電極の尿管口からの位置

2)()内 の数値は算術平均値

*

12cm

周 例
(秒)

近心電極によ
る曲線の振
巾 持続
(mV)(秒)

2.564.3

34、22.874.3

35.12.534.3

24.42.415.7

31.82.253.7

(31.4)(2。52)(4.5)

伝導の
速さ(
cm/

秒)

3。2

2.9

3,1

2.7

2.5

遠心電極によ
る曲線の振
巾 持続
(mV)(秒)

0.82

0.82
0.82

0.82

10.71

⑫g)1(・ ・8・)

1.8
L8
3.0
3.0
1.8
(2.3)

左

*

15cm

12cm

周 例
(秒)

近心竃極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

16.84.206.1
18.23.385,5
16.33.305.7
16.53.306.7
19.53.306.7
(17.5)(3.50)(6.1)

15.612.30
12.81,46
9.31.59
12.31.00
8.61.15
(11,7)(1.50)

1.5
Ls
I.5
1.2
L6
(1.5)

伝 導 の

速 さ

(cm

_秒).

1.2

1.2

1.2

L2

1.2

(1.2)

4.8
3.8
4.8
4.8
4.8
(4.6)

遠心電極によ
る曲線の
振巾 持続
(mV)(秒)

1.50
1.30
1.45
1.08
1.66
(L40)

1.50
2.OO
1.66
2,08
1,25
(1.70)

3.7
6.1
5.1
4,9
2.4
(4.4)

4.9
4.3
4.9
3.0
1.8
(3.8)

核尿管での伝導の速さと,正 常尿管での速さとにっい

て5%の 危険率水準を以て推計学的検定を行 うに,こ

の両群には有意の差がないと認められる.標 本が少々

偏っているだけで常識的判断によつても,推 計学的処

理によっても同じ母集団に属するものであると見倣さ

れ よう.従 って腎結核の際に,未 だ1.Pに よる尿

管像に特に変化が見られない症例に於ては,そ の収縮

波の伝導の速さは正常尿管と差がないものと考えられ

よう.

3)2～3の 症例での尿管電図

イ)神 経因性膀胱症例

第4図 は35才 男子の神経因性膀胱症例にっいて上記

Fig.4.

Pathologicalelectroureterogramfrom

neurogenicbladder.

【 憎.ず`一
・～>v}一 いへ1剛
・一
…一一一 し

症例30S.T.17才6

右

両側腎結核

酬欝1鷺欝

StCi

*

20cm 12.31.48

12.81.28

12,41.35

13.5三,45

13.71.30

(12.9)(1.35)

4.3
4.8
4.5
4.1
4,6
(4.5)

2.3

2.0

2.5

2.5

2。2

(2,3)

0.98
0.88
1.12
1.08
0.87
(0.99)

4.2
4.6
4.5
4.8
4.4
(4.5)

要領で尿管電図を記録 したもので,他 の同様症例2例

と共に,収 縮波の発生全く不規則で,そ の伝導も亦認

められない.

ロ)先 天性巨大尿管症例

40才女子で先天性巨大尿管と考えられる一症例に尿

管電図を記録したが,殆 んど全 く電気的変動を認めな

かった.本 例は又腹壁上より尿管部を圧迫して見た

が,尿 管電図に著明な変化は見られなかった.
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按

1)測 定 方法 上の2～3の 事柄

イ)時 定数

本報告に用 いた増 巾器 は時定数0.25秒 と した

ので尿管の運動 の如 く遅 い現象 に用いて,そ の

形を論ず るのは,大 な る時定数を採用 して記録

した次報に譲 り,そ の測定値 は之を表示す るに

止めた,し かし乍 ら時定数 のか く短い ことは,

その 尿管電図が 原波形 に 忠実では ないに して

も,基 線が安定 し,且 曲線の立 ち上 りが急峻で

あって,臨 床研究上 は便利 である.殊 に曲線 の

立ち上 りが急峻 である事 は,周 期及び伝導の速

さの測定の如 きには至便 の事 である.

ロ)電 極間距離

丈献上電極間距離 は田村式同様 の電極を用い

た人kで も様 々であって,太 田5cm,Butcher

等2.5cm,生 亀10cm,Hanleyは3cm前 後

の如 くである.収 縮波の伝導 の速 さが一定であ

るならば,電 極間距離は 大 な る程 誤差 が 少い

し,叉 計算の便 を老えて,田 村式では10cmと

した.之 によつ て収縮 波の伝導の速 さを測定 し

ようとするな らば・前述の如 く・T≦ ÷(但

しTは 周期 秒,aは 電 極間距離cm,sは 奴

縮波の伝導の 速 さcm/秒)な る場合 は測定不

能である.し か し乍 ら"は 丈献上市 川,木 下等

の0.3cm/秒Holland氏 等 の一症例で0。5cm/

秒な ど遅 い症例 も見 られ るが一般 には1cm/秒

より大 であると考え られ るためT≧10秒 な る

症例では差支えな く測定 できよう.

両電極間に更 に幾つかの電極をおいて,収 縮

波の伝導の状態を 確め る のが 良い方法 で ある

が,こ の場 合電極を増加する事 により,カ テー

テル内腔を狭 くし,従 つ て尿管の抵抗一 尿管 内

圧を増加 さす事 に注意 を払わねばな らない.

ハ)電 極の位置

電極の位置は,正 確 にはレン トゲンなどによ

つて確認すべ きであるか もしれない.筆 者は単

に尿管 口か らの距離 を目標 とした.前 述 の如 く

邦人尿管の長 さにはかな りの個人差が あるが,

一応20cm以 上 と考 えられ るため電極の挿入の

深 さは尿管 ロより20cm以 内 とした.
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二)本 法 の利点

本法は尿管 カテ ーテル法 と同様 の操作を必要

とす るのみで,極 めて手軽に尿管 の任意の部位

で,そ の運動状態 を連続 して記録 できる所に特

徴が ある.而 も必要 ならば同時 に分離尿の採取

が可能で あり,叉 内圧測定装置を も併せ装 着 さ

せ得,叉 検査が終 了すれぱ,腎 孟撮影,又 薬液

の注 入を行い得 る.

2)呼 吸 並 びに心臓動作電 流の尿管電図への

影響

尿管 には呼吸に よる他動的運動 の認 められ る

事 は衆知 の事柄 であるが,高 橋 土屋 ・志賀三

氏 の レン トゲンキモ グラフィーでの研究では尿

管 の蠕動運動 に対 しては直接呼吸 の影響はない

とい う.尿 管電図 にはButcher等(1955)は

体 動呼吸,心 動作が混 入す ることが あるとし,

叉 尿管 内圧曲線及 び 尿 管電図に よる研究 で も

Bors等(1955)は 心 搏叉は呼吸 か と老え られ

るArtefactの 妨 害に よりその測定 が しば しば

困難 であつた とし,尿 管電図は種 女のArte-

factの 混 入により その測定が 困難な事 が欠点

とされ る.筆 者 は前述の如 く被検者の体動 を禁

じ,叉 呼吸に際 しての横隔膜,肋 間筋等の収縮

に伴つ て生ず る大 なる動 作電流 が尿管電 図に混

入す るか否かを,鼻 孔前 においた熱電対に より

呼吸 曲線 を記録 して検 したが,上 述 の如 き電極

の配 置では全 くその影響 を認めなかつ た.体 動

は測定 の妨害 とな るが,そ の都度之 を記 入す る

ことによ り又同時 にどのチヤンネルに も同様曲

線 が混 入す る事 に より区別 し得 られる.心 搏 は

前述 の如 く近心電 極殊 に左側のそれの位置が高

い とき…尿管 口より20cM前 後 であれば しば し

ぱ…低電 位の棘波 として規則正 し く認 められ る

が,一 見明 らかに区別 し得 られ且無 視できる程

である.

3)尿 管収縮波 の伝導の速 さ

入尿管収縮波 の伝導 の速 さを,生 体 内で測定

した ものを丈献的 に見 ると次の如 くで ある.

i)レ ン トゲンキモグ ラフィーによる報 告

田村教 授が尿管電図的に収縮 波の速 さの測定

を試み られ る迄 は,人 体尿管収縮波 の伝導 の

速 さは殆 ん どすべ てレ ン トゲンキモグラフィー
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に よる方法 のみに よつて測定 され たものの如 く

であ る.即 ちその値 を見 ると市 川 木下等(19

38)の0.3～4.3cm/秒(平 均2.02cm/秒),

高 橋 土屋 一志賀三氏(1936)の1.2～2.9cm/

秒,Maintz等(1936)の1.0～3.5cm/秒(平

均2～3ccm/秒),小 野(1941)の13.0～

39.2mm/秒(平 均27.2mm/秒)等 で ある.叉

Holland,Sack,WUllenweber3氏 の レ ン ト

ゲ ンキモ グラフィーに関す る報告 中に見 られ る

尿管結 石症例 では,逆 行性に撮影測定 して健 側

は2.5cm/秒 で あ り,結 石存在側尿管 の,結 石

より上方の尿管では0.5cm/秒 で あつ て,結 石

より下方 の尿管では収縮 波は認 め られ なかつた

としている.し か し乍 ら本法 による測定 は連続

しての測定不能であ り,又 自然 の状態での測定

とは,云 い得 ないうらみがある.前 述 の如 く経

静脈性 に造影剤 を注入 し,尿 管圧迫帯 を用いな

い場合で も,街 造影剤 の尿路粘膜 えの影響 を無

視で きない し,又 造影剤に より利尿状態が起 る

事が知 られてい る.

叉本法 に よるときは多 く造影剤濃度 の薄いた

めに測 定が困難 である,逆 行性 に造影剤が注入

された場 合にあつては,造 影剤 の尿路 粘膜 への

直接影響 の他 に,之 による尿路 の拡張,更 に尿

管 カテーテル挿 入に よる影響 が之 に加わ る筈 で

ある.事 実前記諸報告 も,伝 導 の速 さと撮影方

法 との関係につ いて見 ると,何 れ の報 告で も逆

行性に造 影剤を注 入して測定 した場合の測定値

が,経 静脈性の 測定値 よりも やや開 きが 大 き

い.即 ち市川等に よれぱ経静脈性 に撮 影測定 し

た症例 では1.9～2.5cm/秒,逆 行性に撮影測定

した症例では0.3～4.3cm/秒 で あつ て,高 橋等

に よると経静脈性に 撮影 した 症例 では2.0～

2.9cm/秒,逆 行性 の 場 含は1.2～2.8cm/秒 で

あ り,小 野 に よる と経静脈性21。2～38.4mm/

秒,逆 行性13.0～39.2mm/秒 の如 くである.

しか し乍 ら現在に於 いては経静脈性に測定 した

ものが最 も自然 の状態 に近い測定 と云 い得 るの

ではなか ろうか

ii)尿 管内圧測定法による報告

尿管が収縮すれば内圧も之につれて高まる事

から,尿 管内圧の変化を尿管内の2ヵ 所で連続

測定す る事 に よつ ても亦収縮 波の速 さを測定 で

きる筈 で あ る.人 尿 管内圧 は最初Trattner

(1924)が 測 定 した如 くであるが,既 に1932年

Schoen等 はTrattnerの 装 置によ り本法 で尿

管嬬 動の速 さを測定 しようとし,尿 路の正常な

3例 の女子で3乃 至12cm/秒 の値を得 た.し

か し彼等 は尿管は両側 とも同時 に収縮 す るとの

考 えの下 に,一 側尿管上部 と他側の尿管下部 と

の間 で測定 したため,こ の値は正確 とは云われ

ない.1955年Bors等 も亦 本法 によ り外傷性脊

髄 潰傷患者に つ いて 尿管収縮 波の 速 さ を測定

し,通 例2乃 至3cm/秒 で ある とした.1例 は

4.5乃 至5.9cm/秒,更 に20cm/秒 に達 した症

例 もある.但 し波形が同一部位で も変化す るこ

とが あつ てその測定 が困難 なときもあつた とす

る.彼 等に よれば病 的尿管では尿管収縮 波の伝

導 の速 さが極 めて 早い事 もあ り得 る 如 くであ

る.

1957年Kiilも 亦 本法 に よ り収縮 波の速 さを

測定 した.弛 緩朗の開始を 目標 として測定 し,

正 常尿管 では通例1乃 至6c皿/秒 という結果を

得て,そ の値 は尿管 の同一部 位では略 々一定で

あるが,突 然 に変化す る事 もあ るとしてい る.

iii)電 気 曲線 による測定

前述のOrbeli等(1910)は 犬 を開腹 してそ

の尿管の 動 作電 流を 双極誘導で 記録 して,第

1,第2主 変動の時間 的の差を測定 し,尿 管収

縮 波 の伝導の速 さを測定 した.両 極間が短いた

め,第1主 変動が第2主 変動 に影 響を及ぼ し,

極 めて正確 とは云い 難 いが。14乃 至15mm/秒

の値 とな るとした.白 鳥等(1957)も 亦 成犬及

び人尿管につ き 同様 方法 で 双極 叉は単極誘導

で,速 さの測定を 行つてお り,犬 では38乃 至

56mm/秒 人では14乃 至26mm/秒 で あつて,

同一部位 では時間的の変化は僅 少であつたとい

う.Engelmann以 来 収縮波の伝導の速 さは,

温度 に より大 き く影響を受け る事が知 られてお

り,以 上 の開{夏露出に よる方法 では冷却を防 ぐ

のに細心の注意が必要であ る.尿 管 内に電 極を

挿 入して尿管電 図による測定 には1955年But-

cher等,1957年 生 亀の測定 があ る。Butcher

等 は,前 述 の如 く尿管 の下1/3の 部 に,電 極を
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挿入し極間距離i2.5cmの 双 極誘 導で・ 入尿管

の収縮波の伝導 の速 さは20乃 至45mm/秒,通

例25乃 至35mm/秒 で あつて,収 縮 波 の聞隔が

大きければその速 さが速い とした.生 亀 は腎孟

尿管に病変 の認め られ ない10例 の 人尿管 で,そ

の速さは3.7±1.64cm/秒 で,一 連 の記録 の中

であまり変化 な く,又 部位に よる違 いには一定

の法則性はない様であるとした.尚 生体 内動物

尿管収縮波の伝導の速 さは,家 兎に於 いては,

福原 ・相羽 両氏 の 腹窓法 に よる もので3cm/

秒,犬 では高橋 土屋両氏 のレン トゲンキモグ

ラフィーによるもので3乃 至6.5cm/秒,平 均

4.3cm/秒,叉Orbeli,Brttcke両 氏 の開腹露

出尿管では,14乃 至15mm/秒 で あ る事 は前述

の通 りである.

筆者の測定 では,田 村式複式電極 装備尿管 カ

テーテルを使用,前 述 の如 き諸注意 をは らつ て

測定したが,尿 管の健 常 と思われ る症例 でも症

例により,1.6乃 至12.2cm/秒 とかな りの隔 た

りが認められる.前 述 のレン トゲンキモグラフ

ィーによる測定 の所で論及 した様に,尿 管 カテ

ーテルを挿入して
,収 縮波 の速 さを測定 した場

合の方が尿管 カテーテルを用いないで測定 した

ものより開 ぎが大 きい事 などか ら,異 物 として

の尿管 カテーテルが,測 定値に影響を及 ぼして

いる事 も勿論考慮す る必要が あろう.こ の意味

でも尿管 カテーテルの内腔はな るべ く広 く,又

その内腔を通す誘導線 もなるべ く細 く.且 出来

得ればカテーテル壁 内を通す事 が望 ましい.し

かし同一症例に あつては,同 一尿管部位では速

さが一定 となつた.こ れは又前述 のレン トゲン

キモグラフィーによる諸報 告,尿 管 内圧測定法

によるの報告,及 び開腹測定 した白鳥等 の諸報

告によく一致 する.又10分 前 後 の時間内では尿

管収縮波の速 さは略 々一定 であつ て,時 間的に

変化す ることがなかつた.か く連続 して測定 で

きるのは内圧による測定 か,開 腹に よる測定 か

であるが,Kiil及 び白鳥等 の報告 も亦時間 的の

変化はなかつた とし,こ の点 でも他の測定法 に

よる之等の報告に よ く一致 する.術Kiilは 収

縮波の波形が変化す るときなど,そ の速 さが突

然に変化す ることがあ り得 る としたが,『本法 で
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は常 に一定であつてかか る事 は認 められなかつ

た.

尿 管はその部位 を異 にす ると興奮性乃至 自動

性 も亦 異 な ると す る人 多 く,佐 谷(1919,19

22),信 田(1925),Hryntschack(1925),

Gruber(1928),尾 形(1929)狭 間(1930,19

31)高 木(1933)等 は何れ も易lj出尿管の実験成

績か ら,そ の説 く所 は必ず しも一致 しないにし

ても之に 賛 して い る.即 ち 或は 自発蠕動 の強

さ,頻 度が異 るとし或は 自律 神経毒に対 す る反

応が異 るとしている.臨 床的研究で もBors等

は尿管の下1/3の 部 が 内圧曲線 の振 巾が大 であ

る事が多い とし,之 はそ の部 が縦走筋に富み,

輪 状筋 の少いためであろうとしている.部 位 に

よる収縮波の速 さの違いを追求 したものは,あ

まり見 られないが,生 亀(1957)は 部 位に よる

違 いには一定の法則性はみ られない様であ ると

言及 してお り,Kiil(1957)は 尿 管内圧の研究

で同一症例 で も,症 例の大部分は尿管の全長 に

わた り同一の速 さではない としている.筆 者 の

結果 では,唯 単 に尿管 の異なつた2ヵ 所で比較

したにすがないが,異 なつた部位 でも収縮 波の

速 さは一般に常 に一定 と云 い得 る様であ る.

腎結核症例に於 いては,未 だ1.P.に よ る尿

管 像には特 に変化が認め られ ない症例 では,蠕

動 も亦規則 正 しく行われ,そ の収縮波の伝導 の

速 さは正常尿管 に比 して略 女同様 の範 囲内にあ

るものと考え られ る.

Engelmann,Protopopow等 は,動 物 自然位

尿管について 実験 し,収 縮 波の 周期が 小 な る

程,収 縮 の大 きさ,伝 導の速 さ共 に小であ ると

した.別 出尿管 に よる 研究 で も 亦,相 沢(19

35)は 豚 尿管に つ ぎこの 事 を 主張 してい る.

Butcher等 も亦尿管電 図的 研 究 で,こ の両者

閣 係に言及,周 期の大な る折 は収縮波 の伝導の

速 さも亦大 となる と した 事 は 前述 の 通 りであ

る.筆 者の結 果では,こ の様な関 係は認め られ

ない様 である.今 代 表例 と して 症例8に つい

て,周 期 を横軸上 に,対 応す る伝導 の速 さを,

縦 軸上 においた グラフ は,第5図 の 如 くであ

る.
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Fig.5.
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尿管 の収縮運動 の詳細な記録 を臨床的に,且

客 観的に 行 う 目的 で,尿 管内に 電 極を挿入,

主 として有効電極,不 偏電極式誘導 で人尿管電

図を記録 し,叉 若干 の丈献的考察を試 みた.尿

管電 図計 の 時定数は0.25秒 と した.有 効電極

は,尿 管 カテーテルに2個 ずつ互 に10cm隔 っ

た位 置に装置す る(田 村式複式電極 装備尿管 カ

テーテル)こ とに より,収 縮波が尿管 に沿つ て

伝導す る速 さの測定 をも試みた.叉 一部症例 で

は鼻孔前 に熱電対をお き,呼 吸曲線 を も併記 し

て尿管電 図 との関係 を考察 した.

1)本 法 によ り人尿管 の任意 の位置(高 さ)

で 容易に尿管電図を記録 できる.

2)本 法 による尿管電図には,体 動及 び心動

作 に よる影響のある事があ るが,呼 吸の影響 は

認 め られない.

3)健 常 と思われ る11例12尿 管 での,収 縮 波

の周期及 び伝導 の速 さを測定 し,且2～3の 考

案 を試 みた.周 期 は9.5秒 乃 至44.5秒 で あつ

た.伝 導 の 速 さ は4.5±1.8cm/秒 で あつて,

個 人差が認 め られ るが,同 一症例,同 一尿管部

では略 ・々一定 であつ て時間 的に変化が見 られな

い.又 速 さは尿管 の部位に よる差が ない ものの

如 くで ある.周 期 との間にも一定 の関係 がない

と思われ る.

4)神 経 因性膀胱症例 では収縮波 の発生全 く

不規則 でその伝導 も亦認め られ ず,従 つて伝導

の速 さの測定 は不能 であつた.

5)腎 結 核症例では,1.P.に よ る尿管像に

未 だ変化の見 られな い症例 にあつては,収 縮 波

の伝導の速 さは正常 と同一範囲内にある .

6)2～3症 例 の尿管電図につ き言及 した.

永い間にわた り,終 始御懇篤な御指導御鞭撞を賜わ

り,本 稿を御校閲下された恩師田村一教授に哀心より

感謝申上げます.又 種々御教示頂いた東京電力病院皮

泌科医長三浦俊夫博士に感謝致します 本研究は文部

省科学研究費の補助を受けました.
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