
271 日獣会誌　69　271～275（2016）

腎臓に発生する囊胞性病変は，人においては遺伝性，
非遺伝性に分類され，非遺伝性の中では先天性あるいは
ネフロンや尿路上皮を障害するさまざまな後天的要因に
よって生じるとされている［1］．囊胞性病変の中で腎盂
及び尿管に発生するものはまれであり，囊胞性腎盂尿管
炎や傍腎盂囊胞あるいは囊胞性腫瘍が報告されている
［1-10］．犬や猫の腎臓においては，遺伝的要因におい
て発生する多発性囊胞腎［11-13］や腎異型性［14］に
よる囊胞性病変，後天的には囊胞性腫瘍［15, 16］や腎
周囲囊胞［17, 18］，感染による囊胞［19］などの報告
がある．しかし，過去の報告において，囊胞の存在部位
は腎皮質及び髄質領域や皮質髄質境界部あるいは腎皮膜
下であり，腎盂や尿管内に囊胞性病変が認められた報告
例はない．
今回われわれは腎盂と尿管内を占拠する囊胞性病変を
診断した犬の症例に対し腎臓を温存する術式を用いた外
科的整復を行い，良好な経過が得られたためその概要を
報告する．

症　　　　　例

症例はミニチュアダックスフント，10 歳 8 カ月齢，
去勢雄，体重 6.7kg，BCS4 である．症例は 1年半前か
ら肉眼的血尿を呈し，抗生剤による内科治療を実施する
も良化，再発を繰り返していた．また本学附属動物病

院を受診する 1週間前より右腎臓に水腎及び水尿管が認
められるとの主訴で，精査を目的に紹介来院した．
初診時における身体検査，血液検査，単純レントゲン
検査では異常は認められなかった．尿検査では肉眼的血
尿を呈し，尿沈渣において多数の赤血球が認められたが
結晶や細菌感染は認められなかった．超音波検査におい
て右腎臓の腎盂及び尿管の拡張がみられ，拡張した尿管
内には隔壁様構造物が確認されたが拡張の原因となるよ
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図 1　右腎の超音波検査所見（A：矢状断，B：近位尿管）
A： 腎盂は拡大し，内腔に線状の隔壁様構造が認めら
れた（矢頭）．

B： 近位尿管の拡大部にも腎盂と同様の線状構造が認
められた（矢印）．
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連なる囊胞が確認された（図 4）．
そこで尿管切開部位より内視鏡（腎盂尿管ビデオス
コープ，外径 8.5Fr，URF TYPE V，オリンパス㈱，東
京）を挿入し尿管及び腎盂の観察を行った．尿管粘膜面
は平滑で異常所見は認められなかったものの，腎臓側か
ら発生していると思われる多数の連なる囊胞が確認され
た（図 5A）．続いて，腎盂の観察を行ったところ，腎盂
内においても囊胞は粘膜面とは遊離しており（図 5B），
囊胞性病変の基部が腎盂内に存在する可能性が示唆され
た．また，内視鏡操作中に黒褐色の結石が排出された．
尿管切開部位からのみでは，腎盂の囊胞性病変の切除は
困難であると判断し，腎切開にて病変部を確認すること
とした．
腎切開を加え腎盂内を観察したところ，正常な腎盂と
は異なり，弾力性が強く赤褐色に変色した有茎状の病変
が腎盂の一部に認められ，その先端に囊胞性病変が多数

うな閉塞物は確認されなかった（図 1）．そこでイオヘ
キソール（オムニパーク®300 注，第一三共㈱，東京）を
用いて排泄性尿路造影検査を実施したところ，造影剤の
排泄性は膀胱まで確認され尿管の閉塞所見は認められな
かったが，腎盂から近位尿管にかけて大小の円形や楕円
形をなす造影剤の充塡欠損像が認められた（図 2）．そ
こで，外科的治療法を考慮して，病変部の発生部位や詳
細な構造を把握するために CT検査及び内視鏡にて尿管
と腎盂の観察を行い，病変部を把握したうえで術式を考
えることとした．

治療並びに経過

麻酔はアトロピン（アトロピン硫酸塩注 0.5mg，田
辺三菱製薬㈱，大阪）0.025mg/kg SCの前投与後，プ
ロポフォール（ラピノベット，シェリング・プラウアニ
マルヘルス㈱，大阪）6.8mg/kg Ⅳにて導入，気管挿
管を行いイソフルラン（イソフル，大日本住友製薬㈱，
大阪）の吸入麻酔で維持した．

CT検査では腎実質の構造は保たれており，腎盂から
近位尿管にかけて多数の囊胞性病変が存在していたが，
病変部においての造影剤の増強効果は認められず，腫瘍
による転移を疑う所見も認められなかった（図 3）．し
かし CT検査においても発生部位の特定となるような有
用な情報は得られなかった．
次に定法どおりに腹部正中切開を行った．開腹時の肉
眼的観察では，右腎臓の外観は正常であり右尿管は近位
1/3 ほどまで拡大していたが，それより尾側の尿管にお
いて異常は認められなかった．続いて尿管拡大部に切
開を加えたところ，尿管壁からは遊離した状態で多数の

図 4　術中所見（尿管内囊胞）
尿管を切開すると多数の囊胞が確認された（矢頭）．

図 2　静脈性尿路造影検査所見（A：VD像，B：lateral像）
A： 造影直後より造影剤は膀胱まで排泄されるもの
の，腎盂から近位尿管にかけて造影剤の充塡欠損
が認められた（矢頭）．

B： 円形から楕円形を呈した多数の充塡欠損像が認め
られた（矢印）．

図 3　CT検査所見（水平断面像）
腎盂から近位尿管にかけて多数の腫瘤性病変が認
められるが，造影剤は腫瘤の隙間を通過し排泄され
ていた（矢頭）．
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は散在性に少量のマクロファージ，リンパ球，形質細胞
が浸潤していた（図 8）．囊胞の組織においても異型性
に乏しい移行上皮の増生により構成されており，粘膜下
組織はごくわずかであった．
また，内視鏡操作中に採取された結石の成分組成は，
シュウ酸カルシウムであった．
術後はセフォベシンナトリウム（コンベニア®注，ゾ
エティス・ジャパン㈱，東京）の皮下投与と静脈点滴に
より管理し，術後 6日目にて静脈性尿路造影検査にて右
腎の排泄性に異常がないことを確認したのち退院とし
た．
術後 1カ月を経過した段階での追跡調査では，尿検査
にて潜血反応は 3＋で検出されていたが，術後 814 日目

付着している構造であった（図 6）．そこで，切除部の
両端に支持糸をかけ，腎盂の有茎状病変の起始部を牽引
し，腎盂粘膜を欠損する程度の深さにて切除した．切除
面からの出血は，支持糸に適度なテンションをかけなが
ら，ポリグリコネート縫合糸 7-0（マクソン®，コヴィ
ディエンジャパン㈱，東京）にて連続縫合（図 7）を行
うことで止血が可能であった．同縫合糸 3-0 にて腎切
開部を結節縫合にて縫着後，同縫合糸 6-0 にて尿管切
開部を連続縫合にて閉鎖し，定法どおり閉腹し手術を終
了した．
採材した腎盂内組織と囊胞の病理組織学的検査では，
軽度の慢性炎症を伴う移行上皮の過形成と診断された．
腎盂内組織は不規則なポリープ状構造を形成しており，
表層を覆う移行上皮は過形成を呈しているが，観察され
る移行上皮に異型性は観察されなかった．また粘膜下に

図 6　術中所見（病変基部）
腎切開にて腎盂病変基部を確認した（矢頭）．病変
は腎盂の一部に限局し有茎状を呈し，その先端に囊
胞や血餅（矢印）が付着する構造であった．

図 7　術中所見（病変基部切除部の縫合）
切除病変部に連続縫合（点線）を加え閉鎖した．

図 5　尿管内視鏡所見（A：尿管，B：腎盂）
A：尿管内に浮遊している囊胞が確認された（矢頭）．
B： 腎盂内に浮遊している囊胞，腎杯の構造に問題は
認められなかった（矢印）．

図 8　腎盂内囊胞基部の病理組織学的検査所見（HE染色　
×200）
組織は，不規則なポリープ状構造を形成しており，
表層を覆う移行上皮は過形成を呈している．また粘
膜下には散在性に少量のマクロファージ，リンパ球，
形質細胞が浸潤していた．

200µm
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た犬の 1例において，腎機能低下のため腫瘍と一部の腎
盂を摘出し腎臓を温存する手術を受け良好な経過を得た
報告［22］があるが，本症例は術前及び術中に各種検
査を組み合わせることで腫瘍性病変の可能性は低いと判
断したことに加え，腎盂内に限局した病変があると推測
できたため腎臓を温存する術式をとることができた．ま
た腎盂内病変が有茎状の形態を呈していたことにより病
変部の完全切除が可能となり，良好な経過をとることが
できたと考えられた．
本症例のような形態をとる囊胞性病変は犬や猫及び人
において過去に報告はなく，非常にまれな症例であっ
た．人において良性病変とされている囊胞性尿管炎も腫
瘍に伴い存在する報告例や経過観察中に腫瘍が発生した
報告例［3-6］もあることから，本症例においても長期
的な経過観察が必要であると考えられた．
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の尿検査においての潜血反応は 1＋まで減少していた．
超音波検査においても腎盂と尿管の拡張は改善してお
り，術後 814 日経過したが，病変の再発所見は認めら
れていない．また退院後から，肉眼的な血尿は認められ
ず良好な経過をたどっている．

考　　　　　察

人において腎盂に発生する囊胞性病変は傍腎盂囊胞や
囊胞性腎盂尿管炎などの良性病変の報告や囊胞状腫瘤を
形成した移行上皮癌の報告［9, 10］がある．傍腎盂囊
胞はリンパ管由来，囊胞性腎盂尿管炎の原因は明らかで
はないが，さまざまな後天的要因により発生すると考え
られている．犬や猫においては腎盂や尿管に発生する病
変として，いくつかの腫瘍の報告［22-27］がある．そ
の中で，尿管腫瘍の表面や腫瘍内に併発した囊胞性病変
［26, 27］の報告はあるが，腎盂や尿管を原発とした囊
胞性病変の報告はない．
今回，本症例は術前検査により尿路感染や尿管結石あ
るいは腫瘍性病変を疑う所見は認められず本症例におけ
る発生要因は明らかではなかったが，術中の尿管内視鏡
操作中に 4mmの結石が採取された．人において囊胞性
腎盂尿管炎の原因の一つとして感染や結石などによる尿
路上皮の慢性的刺激が要因となり囊胞が発生するという
説が有力［3-9］とされていることに加え，Lageら［28］
の正常犬の尿路上皮の変化を検討した報告では，人と同
様な尿路上皮の変化が犬においても観察できたことを報
告していることから，本症例においての囊胞形成も結石
による慢性刺激が尿路上皮の変性を起こし囊胞が形成さ
れた可能性が考えられた．しかし，人において囊胞性尿
管炎の病理組織学像は尿路上皮下において多数の囊胞が
形成されるとされている．本症例においては尿路上皮下
においての囊胞性病変は認められず，人における囊胞性
腎盂尿管炎の病理組織学的所見とは異なっていた．本症
例の腎盂より発生した囊胞は上皮の過形成による変化で
あることは明らかになったが，その形成機序は不明で
あった．
術前における画像検査では病変部の正確な形態や発生
部位を特定することは困難であり，これらの把握のため
尿管内視鏡検査が必要であった．術中の尿管内視鏡検査
所見により，腎盂において囊胞の基になる限局した病変
が存在すると推測できたことは，腎臓を温存し病変部の
みの摘出手術を考慮する上で本症例においては非常に有
用であった．近年では人においても画像検査にて腎盂尿
管腫瘍との鑑別が困難な症例に対し，確定診断や治療方
法を選択する上で内視鏡は有用な手段とされている［5-8］．
犬や猫において腎臓及び尿管に発生する腫瘤性病変の
報告は腫瘍や肉芽腫であり，多くの症例において腎臓尿
管摘出手術［20-27］が行われている．血管腫を発生し
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Cystic Lesion in the Renal Pelvis and the Ureter in a Dog

Waka HORIE, Mika MISHINA and Toshifumi WATANABE†

＊Azabu University Veterinary Teaching Hospital, 1-17-71 Fuchinobe, Chuo-ku, Sagamihara-
shi, 252-5201, Japan

SUMMARY

A 10-year-8-month-old, 6.7 kg neutered male Miniature Dachshund presented with intermittent hematuria of 
1.5-year duration.  Excretor y urography and computed tomography revealed cystic structures occupying the 
right renal pelvis and the ureter.  Ureterotomy was per formed to allow endoscopic evaluation, and a grape 
cluster-like of cysts was found located in the ureter and traced back to the renal pelvis.  Since the base of the 
cysts appeared to be confined within the renal pelvis, nephrotomy was per formed to remove the cysts.  
His topathologica l d iagnosis was t rans i t ional ce l l hyperplas ia wi th mi ld chronic in f lammat ion.  The 
postoperative course was favorable without recurrence of gross hematuria.
─ Key words : dog, nephrotomy, renal pelvic cysts.
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