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要旨

陰茎折症は性的活動の盛んな20~30歳台に多く 、 本邦報告例も371例を数える 。 今回われわれは、 性交中に本

疾患をきた した69歳男性の症例を経験した。高齢化社会をむかえるに当たり、今後も高齢者にも起こりうる疾患

として、若干の文献的考察をおこなった。
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はじめに

陰茎折症は陰茎に外力が加わり陰茎海綿体白膜

が損傷するものである。その多くは性交・勃起時

にみられるため20~30歳台に多い疾患であるが、

今回高齢者の陰茎折症の 1例を経験したので若干

の文献的考察を加え報告する。

症例

患者 :69歳男性

初診:1995年 8月15日

主訴 :陰茎の腫脹と屈曲

既往歴:1995年 6月より脳梗塞の治療薬として

チクロピジンをnli用中

現病歴:飲酒後の性交中、妻の瞥部で陰茎が圧

迫され、急に陰茎右側が腫脹した。腫脹が増強し

たため当院の救急外来を受診した。

来院時現症 :身長158cm，体重59kg。血圧120/

70rnrnhg，脈拍102/分。体温36.30C。全身状態に

異常を認めない。陰茎は全体に腫脹、暗紫色を呈

し、左側に屈曲 していたが、開放性の裂傷はなかっ

裂部は触知 しなかった。血尿はなく、排尿状態も

正常であった。

来院時検査成績:末梢血液所見:RBC 474 x 

104/rnrn3， WBC8980/rnrn3， Hb 14. 7g/必 PLTS

23.1X104/rnrn3。血液生化学 :BUN 14rng / dP.， 

Cr O. 9rng/ dP.， Na 144mEq/ R.， CI102mEq/ 

R.， GOT 20 IU/ R.， GPT 13 IU/ R. 。出血傾

向なし。

手術所見 :受傷 4時間後、全身麻酔下に手術を

開始した。損傷部は陰茎右前部と予想されたため、

同部に約 4crnの皮脂ー縦切開を加えた。皮下の凝血

塊を除去すると右側前部の冠状溝近接部、陰茎海

綿体白膜の縦軸方向に約 3cmの断裂を認めた。回

た。(図1)触診にて軽度の圧痛を認めたが、断 図 1 局所所見
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血開放し海綿体より良好な血流があることを確認

できたが、念のためへパ リン洗浄を施行し、3-

o vicrylで、白膜を縫合 した。皮下にぺンロ ーズ

ドレーンを留置し手術を終了した。

術後経過 術後 2日目より陰茎の腫脹はな くな

り、11日目に患者は退院した。なお勃起も正常で

あった。

考 察

陰茎折症は1954年Tompsonら1)により 、陰茎

に外力が加わり陰茎海綿体白膜の損傷をきたした

ものと定義される深部型の閉鎖性損傷である。本

邦では1934年、長谷川ら2)により九、わゆる陰茎

骨折の一例" として第 1例目が報告され、その後

諸家により集計されている。我々が調べえた範囲

内では371例にのぼり、統計的考察を行った。

1. 発症年齢

本症は20歳台40.7%、30歳台30.2%に多く、 全

体の約70%を占めている (表 1)。本症例は69歳

で我々が蒐集した範囲では最高齢の症例である。

(図 2)3)のように高齢者の性交回数は意外と多

く、もっ と多くの陰茎折症が起こ っても不思議で

はない。10歳台で本症が少ない理由は、陰茎海綿

体白j撲が弾性に富んでいるため裂けに くいためで

あるが、 50歳以降の症例が全体の7%程にとどま

るのは、やはり勃起時の硬度に問題があるためと

思われる。

表 1 年齢分布

年 齢 症例数(% ) 

10 -19 19 ( 5. 2 ) 

20 -29 151 (37.7) 

30 -39 112 (30.2) 

40 -49 40 <10.8) 

50 -59 17 ( 4. 6 ) 

60 -69 10 ( 2.7) 

不 明 22 ( 5. 9 ) 

メE当ゴ、 計 371 ( 100) 

2.発症原因

発症原因については、患者から病歴聴取が正確

にできない事も予想されるが、用手的に勃起陰茎

に外力を加えたものが140例 (37.7%)と最 も多

く、以下性交によ るもの72例 09.4%)、寝返り
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図 2 日本男性の性機能調査 (5，470例)一年齢別性交頻度一
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41{ylJ (11.0%)、自慰34例 (9.2%)となってい

る(表 2)。一方、欧米では性交によるものが33

~58%4 ) 5)と多し、。この差は本邦では蓋恥心が強

く、患者が発症原因について詳しく・正確に述べ

ていないことが推測される。

表 2 発症原因

原

勃起時

症例数(% ) 

338 (91.1) 

因

用 手 的

性交

寝返り

自慰( 類 似 行 為 )

転倒

他の外力

140 (37.7) 

72 (19.4) 

41 (11.0) 

34 

13 

9. 2 ) 

3. 5 ) 

38 (10.2) 

非勃起時

勃起不明

12 3. 2) 

5.7) 

100 ) 

21 

合計 371 

3. 白膜断裂部位

371{yIJ中299例に断裂部位の記載があり、根部

156例 (42%)、中央部111例 (30%)、前部32例で

あった(表 3)。根部が多い理由として大熊ら 6)

は、勃起陰茎を無理に押し曲げる場合、陰茎根部

を支持している陰茎提靭帯を支点として勃起陰茎

が強く屈曲するため海綿体白膜に過大な力が加

わって断裂が起こると述べている。

表3 白膜断裂部位

部位 症例数(% ) 

32 (8.6) 

111 (30.0) 

156 (42.0) 

72 (19.4) 

371 (100) 

前部

中央部

根部

不明

合計

4.症状、診断

症状は主として陰茎の腫脹、屈曲、変色、血腫、
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嬉痛で、 受傷時に 「ポキッ」、「バキッ」といった

クラック音を聴取することが知られ、開放性の傷、

出血がないことが切傷と鑑別される。診断上も受

傷時の正確な病歴聴取と注意深い診察は非常に重

要であり、特に、通常陰茎は断裂部位を凸側とし

て屈曲するため手術の切開部位を決定する際の参

考になる。しかし、時間の経過と共に腫脹が著明

となり屈曲が明らかでなくなる事も多く、その際

は!圧痛部位、 fq虫診所見、陰茎の変色(山田 ら7)は

断裂部位直上の陰茎部は色調が少し鮮やかとなる

とのべている)、陰茎海綿体造影所見等を参考に

して行う。また才田ら 8)は超音波検査の有用性を

報告しており、断裂部位や皮下血腫の程度の診断

を容易に確認できると述べている。

5.治療

治療法については手術的療法が328例 (91.1%) 

と圧倒的に多く行われている。(表 4)その成績

も本邦では極めて良好で、手術の後遺症の報告は

認められない。一方、保存的療法では、 Meares

ら4)は保存的療法を行った症例の10%に陰茎の変

表4 治療法

治療法

保存的療法

手術的療法

不明

症例数(% ) 

32 9. 0 ) 

328 (88.0) 

11 (3.0) 

A 
Eコ 計 371 、‘，Jnu 

n
U
 

4
E
A
 

形、勃起力の低下を認めたと報告 し、 Joosら9)

は保存的療法では30%に何等かの後遺症を認めた

と述べている。これらの成績からも保存的療法を

行う場合は注意を要すると考えられる。

結 き互
ロロ

我々が経験した本邦最高齢の陰茎折症について

報告するとともに、若干の文献的考察を加えた。
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