
10

Fig. 1 Fascial anatomy surrounding the prostate
Fig. 2 New concept of the cavernous nerves. 泌尿器科医の
ための開放手術 解剖と到達法（荒井陽一）より改変
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■シンポジウム骨盤臓器解剖のすべて

泌尿器科領域からみた骨盤解剖

池 本 慎 一

八尾市立病院泌尿器科

は じ め に

前立腺癌に対する前立腺全摘除術は男性機能を温存

する神経温存前立腺全摘除術と神経を含めて広範囲に

前立腺を摘出する神経非温存広範前立腺全摘除術に分

けられる．これらの術式において癌の根治性と機能温

存の面から，前立腺周囲の筋膜構成，陰茎海綿体神経

（通称，勃起神経）の走行，Denonvilliers 筋膜の解剖

は重要である．これらの解剖について検討した．

前立腺周辺の筋膜構成について（Fig. 1)

前立腺実質の最外側の線維組織の肥厚部は前立腺被

膜（prostatic capsule）と呼ばれている．前立腺被膜

は解剖学的被膜ではなく偽被膜である．前立腺被膜の

外側には一定の厚みをもった multilayer な結合織が

あり，前立腺側面から前面にかけては，この mul-

tilayer な結合織内に神経線維，血管が分布している．

Multilayer の結合織は名称が統一されていないが，こ

こでは外側骨盤筋膜（lateral pelvic fascia: LPF）と

呼ぶことにする．外側骨盤筋膜の最外層は前立腺側

面，前面だけでなく膀胱，尿道，さらには直腸，腟も

覆っていると考えられている．

陰茎海綿体神経について（Fig. 2)

従来，泌尿器科では骨盤神経叢の最下端から陰茎海

綿体神経（cavernous nerve）が起こり，前立腺後外

側を通り陰茎海綿体に向かう，と言われてきた．

1980年代に Walsh ら1)が前立腺後外側の神経と血管

が集約的に存在する部位を神経血管束（neurovascu-

lar bundle: NVB）と命名して以来，前立腺全摘除術

において陰茎海綿体神経を温存する場合，この神経血

管束を温存するような手術が行われてきた．しかし近

年になり，陰茎海綿体神経は神経血管束だけではな

く，前立腺の腹側および背側に幅広く plate 状に存在

し，前立腺全体を取り巻くネットワークを形成してい

ることが明らかになってきた2,3)．外側骨盤筋膜内に

ネットワークを形成する神経線維が分布しており，陰

茎海綿体神経をできるだけ温存するためには前立腺被

膜と外側骨盤筋膜の間を展開する術式が行われ，in-

trafascial dissection と呼ばれている．

Denonvilliers 筋膜について（Fig. 3)

Denonvilliers 筋 膜 は Denonvilliers が prostatoperi-
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The thickened portion of ˆbrous tissue on the outermost side of the prostate parenchyma is known as the prostatic capsule. The
prostatic capsule is not anatomically a capsule, but rather a pseudo-capsule. It is covered by multilayer connective tissue on the lateral
and anterior sides. Cavernous nerve ˆbers of the penis and blood vessels are distributed within this multilayer connective tissue. The
outermost layer of this multilayer connective tissue covers not only the prostate, but also the bladder, urethra, rectum and vagina. The
cavernous nerves of the penis exist extensively in plate form on the ventral and dorsal sides of the prostate, forming a network which
surrounds the entire prostate. Denonvilliers' fascia consists of two types of connective tissue: comparatively strong connective tissue
between the pouch of Douglas and the base of the seminal vesicle or the base of the prostate containing smooth muscle components,
and sparse connective tissue of uniform thickness between the dorsal side of that connective tissue and the rectum. This sparse con-
nective tissue seems to be essentially the same tissue as the outer pelvic fascia which surrounds the prostatic capsule.
Key words: prostate, fascia, cavernous nerve, Denonvilliers' fascia

Fig. 3 Denonvilliers' fascia
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toneal membranous layer（腹膜前立腺筋膜）と呼ん

だものであり，膀胱・精嚢・前立腺（または腟）と直

腸の間に存在する膜性隔壁である．ダグラス窩から骨

盤底に至る前葉・後葉の 2 葉からなる嚢状構造と説

明されることが多いが，Denonvilliers 筋膜の定義は

曖昧である．最近，泌尿器科領域においては武中らの

fresh cadaver による研究で，Denonvilliers 筋膜はダ

グラス窩と精嚢基部あるいは前立腺底部の間の平滑筋

成分を含む比較的しっかりとした結合織と，この結合

織の背側と直腸の間の一定の厚みを有する疎な結合織

の 2 種類の結合織から構成されていることが報告さ

れている4)．

Denonvilliers 筋膜は発生途上に腹膜の直腸膀胱盲

嚢（rectovesical cul-de-sac）の 2 つの壁が癒合して

できたものとされている．秋田らは発生学的研究で，

腹膜は会陰小体の高さまで下降することはなく，前立

腺の頭背側で停止すると報告している5)．2 つの腹膜

が癒合した膜が，武中らの言うダグラス窩と精嚢基部

あるいは前立腺底部の間の平滑筋成分を含む比較的し

っかりとした結合織に相当するのではないかと考えら

れる．この膜と直腸の間の一定の厚みを有する疎な結

合織は，前立腺被膜の周囲の外側骨盤筋膜と本来同じ

組織であり，前立腺，直腸，膀胱を覆っているのでは

ないかと考えられる．

お わ り に

前立腺癌に対する前立腺全摘除術に関しては1997

年より腹腔鏡手術が，1999年には da Vinci を用いた

ロボット手術が行われるようになり，骨盤内の微細な

構造が認識されるようになってきた．泌尿器科領域か

らみた骨盤解剖について，特に前立腺周囲の筋膜構

成，陰茎海綿体神経，Denonvilliers 筋膜について最

近の知見を概説した．
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