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女子尿道尖形 コンジローマの1例
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A CASE REPORT OF CONDYLOMA ACUMINATUM 

         IN FEMALE URETHRA
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   A case of condyloma acuminatum in female urethra is reported. A 53-year-old woman was 
referred to our clinic because of urethral bleeding. A tumor was noted around the external ure-
thral meatus and the size of the tumor was 20 mm in diameter. Excision was performed on the 
tumor including the external urethral meatus. Pathological examination revealed condyloma 
acuminatum. Condyloma acuminatum in female urethra is very rare. We reviewed and discussed 
6 cases of condyloma acuminatum in female urethra, including our case, in the Japanese 
literature. 

                                              (Acta Urol. Jpn. 40: 897-900, 1994) 

Key words: Condyloma acuminatum, Female urethra

緒 言

尖形コソジローマは ヒト乳頭腫 ウイルス(human

papillomavirus以 下HPVと 略す)に よって起こ

るウイルス性疵贅で,お もに外陰部,肛 門周囲などの

湿潤した部位に生ずる1)が,尿 道 に発生した との報告

例は少ない。今回われわれは,女 子尿道尖形コソジロ

ーマの1例 を経験したので若干の文献的考察を加えて

報告する.

症 例

症例=53歳,女 性

主訴=尿 道出血

家族歴3特 記すべきことなし

既往歴=1978年 に子宮筋腫で子宮摘除術を受けてい

る,

現病歴=1993年6月 に少量の血液が下着に付着して

ることに気付き近医受診 外尿道口の腫瘤を指摘され

当科紹介となった,

現症=胸 部,腹 部理学所見に異常は認められなかっ

たが,外 尿道口付近に直径20mm大 円形状,表 面赤

白色でカリフラワー状の腫瘤を認めた.ま たネラトン

カテーテルを挿入すると外尿道口は腫瘤の中心に位置

していた(Fig.1).

入院時検査成績=検 血,血 液生化学 とも異常所見は

認めなかった.梅 毒反応,CRPは ともに陰性であっ

た.尿 細菌培養では陰性であった,

X線 検査所見:IVP上,上 部尿路には異常は認め

られなかった.

以上により,確 定診断目的で生検を施行し,尖 形 コ

ンジローマが疑われたため,腰 椎麻酔下に外尿道口を

含めた腫瘤切除術を施行した.さ らに内視鏡的に検索

したが,尿 道,膀 胱には異常は認められなかった.摘

除標本は21x21×15mmで,表 面カリフラワー状の
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もろい組織であった.

病理組織学的所見:腫 瘤の光顕像では,扁 平上皮が

線維血管間質を伴って乳頭状に増殖してお り,上 皮細

胞に異型性は乏 しく,空 胞性変化が多くみられた,ま

た一部には基底細胞の有棘化があり,細 胞分裂像は乏

しかった.腫 瘤内に炎症細胞浸潤が著明にみ られた

が,明 らかな悪性像は認められなかった(Fig.2).抗

ウシバピローマウイルス ・ウサギ抗体(ポ リクローナ

ル 抗体:DAKO社)を 用 い たperoxidaseantl-

peroxidase(PAP)染 色法 で は 核 に 反 応 陽 性 部 を認

め た(Fig.3).ま た ドッ ト・ブ リ ッ ト・ハ イ ブ リダ イ

ゼ ー シ ョソ法 を用 い た腫 瘤 組 織 の検 索 で もHPVが

陽 性 で あ った,以 上 よ り尖 形 コ ソ ジ ロー マ と診 断 され

た.な お 夫に は 尖 形 コ ンジ ローマ は 認 め ら れ な か っ

た.術 後経 過 は 良 好 で術 後15日 目に退 院 し,退 院4カ

月 を経 た 現在 再 発 を認 め てい な い,

考 察

尖形 コソジローマはウイルス性疵贅の1種 で,HP・

Vの 感染によって発生す る.感 染はおもに性交によ

って起 こり,STDの 中に含まれている1).潜 伏期間

は1ヵ 月半から半年と一定しないが,そ の多くは2カ

月程度で発症する.多 くの症例でその感染経路が明ら

かであ り,配 偶者の3分 の2が 同時に罹患していると

いわれている2)し か し自験例では感染経路は不明で

配偶老である夫に尖形 コソジローマの発生はみられて

いない.

尖形コソジローマの発生部位は,男 性では陰茎の冠

状溝,亀 頭部,包 皮内板や尿道 口に好発し,女 性では

大小陰唇,膣,会 陰部に好発する.ま た男女を問わず

肛門周囲に好発する2・3).

尖形 コンジローマの尿道発生例は尖形コソジローマ

全体の5%か ら23%と いわれている4)が,本 邦での尿

道尖形コソジローマの報告は少なく,わ れわれが調べ

えたかぎりでは,詳 細の明らかなものは自験例を含め

てもわずかに46例 である(Tablel).本 邦報告例を集

計すると,性 別では46例 中男性40例.女 性6例 で,年

齢は男性が3歳 から77歳 で平均25.9歳,女 性が33歳 か

ら76歳で平均58.5歳 であった,男 女別に年齢分布を詳

細に検討すると,男 性は9歳 までと20歳から40歳 まで

の2峰 性分布なのに対 し,女 性は30歳 以降にみられる.

小児の場合の原因は,家 族内感染や性的虐待などが考

えられているが,不 明な場合が多い5・6).男性の場合,

尖形 コンジローマが性行為感染症の1種 であることか

ら20歳から40歳 までに好発しているが,女 性の場合,

比較的高齢者に発生していることが特徴的であった.

主訴は,男 女とも外尿道口腫瘤が最も多くみられた.

発生部位では男性が舟状窩を含む外尿道口が27例 と最

も多く,つ いで外尿道 口および前部尿道が10例 にみら

れ,後 部尿道に発生したものも1例 にみられた.女 性

は全例外尿道 口および外尿道口付近であったが本邦で

はいまだ膀胱に発生した報告はないが,外 国文献では

報告がなされており,膀 胱尿道鏡や尿道造影で尿道全

体の観察が必要とされている.治 療 としてはさまざま
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男性 女性

症 例 数 40 6

年 齢 3歳 一77歳33歳 ～76歳

平 均25,9歳 平 均58.5歳

主 訴 外尿道口腫瘤

(重複を含む)尿 道出血

排尿困難

28例

13例

3例

4例

1例

1例

発 生 部 位 外尿道口

外尿道口および前部尿道

前部尿道のみ

後部尿道のみ

27例

10例

2例

1例

6例

治 療 外科的治療を施行したもの(
化学療法併用例)

36例(7) 6例(0)

切除and/or焼 灼

TURand/orTUC

尿道部分切除

その他

18例(2)

14例(4)

2例(D

2例(0)

6例(0)

化学療法のみの もの 剃 咽

な方法が試みられているが,い まだ統一された見解は

ない.術 後尿道狭窄が生じたり,機 械的操作による病

変播種の恐れもあ り,慎重な治療が要求される7).本邦

では治療は男性の場合,外 科的治療を施行した症例が

36例と圧倒的に多く,内 容としては切除や焼灼を施行

した症例が18例,TURやTUCを 施行した症例が

14例と大半をしめているが,7例 には再発などで化学

療法が併用されている.ブ レオマイシソや5-FUな

どを使用した化学療法のみの症例は4例 にすぎなかっ

た.女 性は全例腫瘤切除術が施行されており,化 学療

法を併用した症例は1例 もなかった.高 橋らは,レ ー

ザーによる焼灼切除を行っており,ブ レオマイシソ軟

膏などを用いたときにみられる皮膚炎などの副作用が

なく,電 気焼灼時にみられる周辺組織への影響も最小

限にでき,局 所的に切除するには最適であるとしてい

る8).

本邦 における女子尿道尖形コンジローマは1981年 に

平賀ら9)が報告して以来自験例で6例 目であると思わ

れる.年 齢は30歳 台 から70歳 台 と幅広く分布してい

た.主 訴は外尿道口部腫瘤が最も多く4例 にみられ,

発生部位は全例外尿道口お よび外尿道口付近 であっ

た.個 数は単発例5例,多 発例1例 であ り,大 きさは

さまざまであった,形 態は乳頭状2例,カ リフラワー

状2例,表 面平滑な腫瘤1例 であった.治 療は全例腫

瘤切除術が施行されている,再 発に関しては異所性再

発は2例(腔1例,小 陰唇1例)に 認め られる もの

の,尿 道への再発例は1例 も認められなかった.

腫瘤が外尿道口のみであれば,自 験例のごとく腫瘤

を切除 した後,尿 道粘膜 と膣前庭部を縫合する方法で

も根治性には問題ないように思われた.

結 語

尿道出血を主訴とした53歳,女 性の外尿道口に発生

した尖形 コンジロームの1例 を報告 し,若 干の文献的

考察を加えた.

本論文の要旨は第145回 日本泌尿器科学会関西地方会にお

いて報告した
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