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膀胱頸部および膣に同時開口した尿管異所開口の1例
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菅 原 敏 道

福 島 修 司

  TWO ECTOPIC OPENINGS OF UNDUPLICATED URETER INTO 

  THE BLADDER NECK AND THE  VAGINA  : A CASE REPORT 

         Takeshi MIURA, Toshimichi SUGAWARA and Shuji FUKUSHIMA 
            From the Department of Urology, Yokohama Municipal Citizens Hospital 

   A case of two ectopic ureteral openings into the bladder neck and the vagina is reported. 
A 6-year-old-girl was admitted with grosshematuria and incontinence. The left kidney could 

not be visualized by excretory pyelography. Voiding cystogram revealed left vesicoureteral 
 reflux. Left ureteral orifice could not be confirmed by cystoscopic examination. In January 

1982, left nephroureterectomy was carried out. Contrast material injected into the left 

ureter during the operation was found to be drained into the bladder and the vagina. Thus, 
left ureter was resected close to the end of the ureter to avoid injury of the urethra and its 
sphincter. After the operation, incontinence disappeared. 

   This case is the second case of two ectopic openings of unduplicated ureter. 

Key word: Ectopic opening of ureter

尿管開口異常症は,尿 路奇型のなかでは比較的多 く

認められる疾患で,1983年12月 までに636例 の報告が

ある.今 回われわれは,膀 胱頸部および膣の2ヵ 所に

同時開 口した 尿管異所 開 口例を 経験したので報告す

る,

症 例

患者:6歳,女 子

主訴1血 尿 昼間尿失禁

初診:1981年12月9日

既往歴=2歳 半の時膀胱炎にて治療

家族歴:特 記すべきことなし

現病歴:血 尿および昼間尿失禁を主訴に来院.外 陰

部に尿失禁 によると思われる発疹 を認 め,初 診時検

尿にて,赤 血球30～40/HPF,白 血球40～50/HPF

と尿路感染を 認めた.IVP検 査にて,左 無機能腎

(Fig.1),排 尿時 膀胱 造影にて左膀胱尿管 逆流現象

(Fig.2)を 認 め,尿 管開口異常を疑って,精 査 目的

で 入 院 とな る.

入 院時 現症:理 学 的 に 異 常 所見 な く,外 陰 部 に 発 疹

を認 め る も,外 表 奇 型 は 認 め な い.

入 院時 検 査 所 見 ・検 尿,蛋 白(一),糖(一),沈 渣

:赤 血 球o-1/HPF,白 血 球3-5/HPF,末 血:赤 血 球

数526×Io4/mm3,Hb15.09/dl,白 血 球 数,6,200/

mma,血 液 生 化学:Al-p33.OKA,LDH328mU/

ml,GOT20mU/ml,GPT15mU/ml,BuN14.2

mg/dl,cro.5mg/dl,cRP(一),24crea40.91/

day,膀 胱 鏡 所 見:尿 管 間 勤 帯 は 左 側 が 発 育不 良 で,左

尿 管 口は 不 明。X-P検 査:膣 造 影 で は逆 流 は 認 め な

か つた.

治療 経 過=以 上 か ら,開 口部 位不 明 の左 尿 管 開 口異

常 と診 断 し,1982年1月 手術 施 行,左 尿 管 は 拡 張 もな

く,左 腎 は 小 指 頭 大 で表 面 一 部 嚢 胞 を 形 成 し,発 育 不

全 腎 を 思 わ せ た.術 中 の 左尿 管 造 影 に て,造 影 剤 は 大

部 分 膣 に 流 出 した が,一 部膀 胱 内に 流 入す る こ とを確

認 した(Fig.3).し か し,術 前 異 所 尿 管開 口部が 確
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Fig.3.Duringtheoperation,thecontrast
materialinjectedintolcftureterwas
foundtobedrainedintotheblad-
dcrandthevagina

認できなかったため,左 尿管は,可 及的下方にて切断

することにとどめた.術 後尿失禁は認めないが,膀 胱

マへ
Fig.2.Vo五dingcystourethrogramshowedleft

VeSiCQUreteralrenUX

造影にて,排 尿時少量の尿が膣に漏れることを確認し

た.1982年8月,再 度膀胱鏡にて,左 尿管 口が膀胱頸

部左側壁に,さ らにそこと交通した異所開 口部が,膣

前部上方に開 口していることを確認 した.膣 に流出し

た尿の排出を良好にするため,膣 口拡大術施行し,現

在外来にて経過観察中である.い ずれ残存尿管の摘出

を考えている.

考 察

尿管開口異常は,尿 管口が正常な位置に開口してい

ないものの総称で,膀 胱内で異常な位置に開口してい

るものと,膀 胱以外の部に開口(膀胱外開 口)している

ものとがある,一 般には尿失禁に関連 して,主 に膀胱

頸部以下の尿道および尿路外に開 口した ものを呼ぶこ

とが多い.本 邦報告例は,1977年 に 田所 ら1)が466例

を集計してお り,そ の後の1983年4月 まで2)の170例

を加え636例 の報告がある.こ の636例 の集計では,女

性が555例(87%)と 圧倒的に多いが,男 性の報告も佐

藤ら3)の75例 の集計以後6例 を加えて81例(13%)の

報告がある.形 態的には,一 側または両側の完全重複

腎孟尿管の異常開 口と,非 重複尿管の異常開 口とがあ

り,Thomの 分類が広 く使われている.本 邦636例 の

発生分布は,1型420例(66%),皿 型147例(23.1%),

V型22例(3.5%),∬ 型11例(1.7%),M型7例(1.

1%),】V型6例(0.9%)の 順 とな り,本 邦では一側
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の非重複尿管の異所開 口側の報告が多かった(Table

1).尿 管 の開口部を男女別に発生頻度の高い順からみ

てみると,女 性では,膣,腔 前庭,尿 道膀胱頸部,外

Table1.Thom,sclassification

type No.ofcases 暑

工

1【

皿

】v

V

w

unknown

420

11

147

6

22

7

23

66.1

1.7

23.1

0.9

3.5

1.1

3.6

Tota1 636 100

835

尿道 口,子 宮 の順 と な り,男 性 で は,精 嚢 腺,膀 胱 頸

部,後 部 尿道,精 管,射 精 管 の順 とな る(Table2).

これ を 尿 管 の 閉 口部 で]V型 に わ けたWilliamsの 分

類 で み る と,女 性 で は,V型76.2%N型13.3%,皿 型

4.4%,男 性 で は,V型45.7%,皿 型31%,y型13.6

%の 順 とな る(Table3).今 回 報告 の膀 胱 頸 部 お よび

膣 に 同時 開 口 した 症 例 は,ThomI型 のWiiliamsの

皿+V型 と 考 え ら れ た.尿 管 の2ヵ 所 同時 異 所 開 口

例 と して は,渡 辺 ら4)が,膣 お よび膀 胱 頸 部 に 開 口し

たGartnersductcystに 開 口 した症 例 を報 告 し て

い る のみ で,本 邦2例 目 と考 え られ た.尿 管 開 口異 常

の 発 生 理 論 と し て は,最 近 は,MackieandStep-

hens5),Tanaghoら6)の 仮 説 が 一般 に 受 け入 れ られ て

い る と考 え られ,こ の仮 説 が,精 管 の 開 ロ異 常 の説 明

に も応 用 で きる ことは す でに 報 告7)し た.こ の発 生 理

論 か らす る と,今 回 の症 例 は,胎 生 期 の尿 管 芽 の発 生

す る位 置 の異 常か ら,総 腎 管 が 尿 生殖 洞に 吸収 され る

Table2.

1}.Fernale

Siteofectopicureteralorifice

site No.ofcases 亀

Vag■na

▽estibulurnvaginae

Urethra

Bladderneck

337

75

66

24

Ext.urethralorifice7

Uterus

Unknown

4

42

60。7

13.5

11.9

4.3

1.3

0。7

7.6

Total 555

2》.Male

site No●ofcases 亀

Seminalvesicle

Bladderneck

Posteriorurethra

Vasdeferens

EゴaculatiOnduct

Unknown

29

24

IO

6

2

10

35.8

29.6

12.3

7。4

2.4

12.3

Total
8ユ
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Table3.William,sclassification

Female斑ale

typeNo.ofca5e59 typeNO・ofcases9

皿

Ψ

V

24

73

417

4.4

ユ3.3

76.2

皿

w

V

25

11

37

31

13.6

45.4

Table4。Treatmentofunduplicateduretercases

Operation NO。ofcases 暑

Nephroureterectomy

Ureteroneoeystostorny

Othertreatment

301

40

13

85

11.2

3.8

Total 354 ユ00

際,一 部は膀胱頸部で異所開口し,さ らに一部が,女

性では胎生期のWolfHanductの 遺 残で あるGart・

nersductと 交通し,そ れが膣に開口したものと考え

られ た.胎 生期 のWQI缶anductとMUIIerian

ductと の交通は,男 子においては,精 管のミューラ

ー管嚢腫への開口例を報告8)し てお り,同 様の発生機

序 と考えられた,

治療法としては,非 重複腎孟尿管の場合,異 所開 口

部に もよるが,腎 機能のほとんど認められない場合が

多く,そ の揚合は腎尿管摘出術がおこなわれる9).今

回の636例 の集計においても,非 過剰尿管型の85%に

腎尿管摘出術がおこなわれている.し かし,機 能の認

められた症例のうち40例に尿管膀胱新吻合術が施行さ

れ,機 能の温存が計られていた(Table4).問 題は,

手術時尿管下端をどこまで摘出すべきかで,と くに異

所尿管開口部が下方にあればあるほど尿道括約筋損傷

や尿道損傷の危険性がある.今 回は,第1回 目の手術

時,2ヵ 所の異所開口部が確認できていなかったため,

括約筋の損傷をおそれ,尿 管は可及的 下方での切除

にと どめた.結 果的には,異 所尿管の一方 が,Wi-

liam,sの 分類の 皿型,内 尿道 括約筋部に 開口して

いるため,通 常は尿失禁は認められ ないが,そ こが

Gartnersductと 交通し,さ らに腔に開口している

ため,排 尿時尿の一部が腱に流出し,こ れが昼間尿失

禁に似た症状を示していた.現 在 膣口開大術を 施行

し,膣 に流出した尿の排出を促して経過観察中だが,

いずれ残存尿管の才郁 斗が必要と考えている.

結 語

6歳 女子にみられた,膀 胱頸部および膣への2ヵ 所

に同時開口した尿管異所開口例を報告した.

本論文の要旨は,第426回 東京地方会にて報告した.
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