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   1. This paper deals with clinical statistics on the patients with tumor of the prostate 

seen at the department of Urology, Hiroshima University Hospital during the period of 1956 

to 1960. 

   2. Incidence—Among 3257 outpatients, there were 230 cases  (7.1%) of benign hypertrophy, 
19 cases (0.6%) of carcinoma, and one case (0.03%) of sarcoma of the prostate, totally being 

250 cases  (7.7%). Out of 1999 male patients, they occupied  11.5%, 1.0%, and  0.05% respec-

tively, totally being  12.5%. 

   3. Age of Patients—In benign prostatic hypertrophy (BPH)  87.4% of them aged more than 

60, and even 48.2% more than 70. On the other hand, in carcinoma, their age distribution 

was seen in rather younger groups, being mostly in the seventh and next in the sixth decade. 

   4. Occupation of the patients had nothing to do with their prostatic condition. Most of 
them were farmers or retired people. 

   5. Most of the patients visited the hospital within one year since the onset of symptoms. 
Patients with carcinoma seemed to have visited earlier than those with BPH. This fact sug-

gests a close relationship between carcinoma and its initial symptoms. 
   6. Their first visit was frequent in Summer and less frequent in Winter. 

   7. The most frequent chief complaint of BPH was dysuria. Frequency and burning were 

next. In carcinoma, hematuria was the most frquent complaint. 

   8. As to the complications recognized at the time of their first visit to the hospital, 

cystitis, urolithiasis and/or cardiovascular lesions were noted in 70.5% of them. 

   9. Residual urine was mostly less than 50cc. No difference was noted between carcinoma 

and BPH. 

  10. Mass palpated by rectal examination was mostly as hen-egg or smaller than it in BPH, 

whereas carcinoma presented smaller mass than BPH. Tenderness, consistence, and irregular 
surface were, however, remarkable in carcinoma. 

   11. Vesical capacity was normal in most cases. Patients with carcinoma showed larger 

capacity than those with BPH. BPH affected multiple lobes extensively, whereas carcinoma
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affected single lobe in localized manner. This seems, however, due to the difference of pro-

gress of each lesion. 

   12. Renal function was studied by means of Indigocarmine test, P. S. P., water test, 

NPN etc. Most of patients showed satisfactory renal function, but impairment was seen in 

BPH rather than in carcinoma. This is probably due to the difference of progress and size 

of obstructing mass.

前立腺腫瘍は老人病として泌尿器科領域にお

いて最 も多 く,且 つ重要な疾患の1つ である.

本腫瘍の統計的観察もまた数多 く報告されてい

るが,今 回我々は昭和31年 より35年にわたる5

年間に広大皮泌科に来院した前立腺腫瘍患老に

ついて一般的な臨床的統計的観察を行なつたの

でその成績を報告する.

成 績

1,頻 度

本症患者の年度別頻度を示すと表1の 如くであり,

泌尿科外来患者総数3257名 に対 し前立腺腫瘍は250例

で7.7%を 占めてい る.そ の内訳は前立腺肥大症230例

(7.1%),前 立腺癌は19例(O.6%),前 立腺肉腫は

1例(0,03%)で あった.ま た外来泌尿科 男子患者総

数1999名 に対 してはそれぞれ11.5%,1.0%,0.05%

を占めていた.外 来患 者数の増加に伴 って前立腺腫瘍

患者 も増加してお り,昭 和31年 を除けば大体7～9%

を占め,一 定の割合 にあ るといえる.他 方前立腺癌ほ

昭和35年 の8例 を最高 とし,5年 間に合計19例 を経験

したが,前 立腺肥大症に対す る比を求め ると12.1:1

であつた.

表1外 来 頻 度

一 罐ll灘 酵 … 灘 脚 騨 攣 … 琳 舗 …
(1)(2)(3)(3/1)(3/2)1(4)(4/1)(4/2)(5)(5/1)(5/9)(6)(6/1)

3144924・235・1-21…21

32361266287.81267.21111

:1轍:;1:…1;1:二1:i 　
35198。 ド99727・31i64i6・58

計3251一 国7・ ・i　 23・-1・5igi-・ ・1…3

2.年 令

本症患者初診時 の年令的分布を10才毎 に区分して示

す と表 皿の如 くな り,本 症患者のいつれ もが40才 以上

であった.前 立腺肥大症 では60才 以上がそ の87.4%と

表ll年 令

年 到 前立騰 百 分 率 前立腺肥大症 百 分 率 前立腺癌 百 分 率

～40才

41～5093.662 .6315.8

51～602911。612310 .0526.3

61～70100'40.09039
.21052.6

71～11244.8[11148 。215.3
1
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大半を占めていた,こ れに対 し前立腺癌では前立腺肥

大症と同様60才 代が最 も多 く52.6%を 占めていたが,

っいで50才 代が26.3%も あ り,前 立腺肥大症に比 しそ

の平均年令はやや若かった.

3.職 業

表皿 職
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職業別の初診時頻度を示す とこれを明 らかに し得た

182例 の成績は表 皿の如 くであ り,本 症が老人病であ

る点 よ り無職が最 も多いが,こ れ と共に農業従事者 も

当地方の性格か ら多 くみ られた.し か し漁業関係者は

5例,2.7%に す ぎなかつた、

業

農

商

業

業

会 社 員

労 務 者

公務自由業

漁

無

業

職

計

前立腺腫瘍

51

19

32

7

16

5

52

182

百 分 率

28.1

10.4

17.6

3.8

8.8

前立腺肥大症

44

16

29

6

百 分 率 前 立腺癌

2.7

28.6

15

5

47

27,2

9.9

17.9

3.7

9.2

3.1

29.0

7

3

2

1

1

5

百 分 率

}

36,9

15.8

10.5

10.5

26.3

ψ

100.0 162 1GO.0 19 工00.O

4.発 病 より来院までの期間

自覚症が現われてよ り外来を訪れ るまでの期間は初

発症状の種類,患 者の感受性の差 と共に本症が多 くの

場合慢性 の経過を とる点 よ り明 らかにす ることは困難

であるが,こ れを推定 し得た前立腺腫 瘍 の135例 に

ついてみ ると表Wに み られ る 如 く6ヵ 月 以内の53例

(39.2%)並 びに1～5年 の56例(41.6%)が 最 も多

かつた.こ れを前立腺肥大症 と前立腺癌で比較 してみ

ると前立腺癌では1ヵ 月以 内に3例(23.1%)も 来院

してお り,又1年 以内の症例が10例(77%)を 占め,

前立腺肥大 症の場合1年 以上が61例(50.5%)も ある

のに対 し明 らかな差を認めた.

表IV来 院 までの期間

前立腺腫瘍

～1力 創

1ヵ 月～3ヵ 月1

{～6ヵ 月

～1

1年 以

5年 以

年1

上i

判

34

11

8

18

56

8

計 135

百 分 率

25.1

8.2

5.9

13.2

41.6

5.9

ユ00.0

前立腺肥大症

31

9

5

15

54

7

百 分 率 前 立腺癌

25.6

7.1

4.1

12.4

44.7

3

2

2

3

2

百 分 率

5.8 1

23.1

15.4

15.4

23.1

15.4

7.1

工21 100.0 13 100.O

5.初 診 月別頻度

来院時期 との関係をみ ると表Vの 如であ り2月 ・9

月が最多,3月,12月 が最小を示 した が特に意味あ る

数字を見出 し得 なかった.し か し強 いていえぽ前立腺

癌 ・1前立腺肥大症 のいつれにおいて も比較的夏期に多

く,年 末に少い様な成績を得た.

6.主 訴別頻度

主訴 としては1症 例で2つ 以上 の主訴を もって来院

した ものもあ り実症例数 よりも多 いが,全 主訴に対す

るその比率は表VIに 示す如 くであ る。前立腺腫瘍全体
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表V月S[J頻 度一
前 立 腺 肥大 症1826821161920212730

前 立 腺 癌2522314

前 立 腺 腫 瘍2031821182123223130

測 ・
i

め仲

2寧0

19

250唱1

表VI主 訴

排 尿 困 難

頻 尿

排 尿 痛

尿 閉

血 尿

残 尿 感

腰 痛

尿 失 禁

夜 間 多 尿

尿 線 細 少

インポテンツ

結 石 排 泄

計

前立腺腫瘍 百 分 率 前立腺肥大症

70

52

35

31

25

20

12

8

4

3

1

1

262

26.7

19。9

13.4

11,8

9.5

7.6

4.6

6.5

68

47

32

28

19

18

10

8

4

3

1

1

100.0 239

百 分 率

28.4

19.7

13.4

11.7

8.0

7.5

4.2

♂
100.0

前立 腺癌

2

4

2

3

6

2

2

21

百 分 率

9.5

19.0

9.5

14.3

29,2

9.5

9.5

100。0

表田 初診時合併症

膀 胱 炎

結 石

循環 障碍
及び高血圧

気管支喘息

悪性腫 瘍

そ の 他

計

前立腺腫瘍

123

22

7

2

3

19

176

百 分 率

(霧 例に対)

49。2

8.8

2.8

0.8

1.2

7.6

70.5

前立腺肥大症

114

キ'1}・ ・

5

2

3

16

160

百 分 率

(籍 伽こ対)

49.6

8.7

2。2

0.9

1。3

7.0

69.7

前 立腺 癌

9

2

2

3

16

百 分

(全症例に対する)

47.3

10.5

10.5

15.8

84.2
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としては排尿困難が70例(26.7%)と 最 も多 く,頻 尿

52例(19.9%),排 尿痛35例(13.4%)が これにっい

だ.前 立腺肥大症で もこれ と同様の傾向を 示 し て い

た.こ れに対 し前立腺癌では 血 尿 を6例(29.2%)

に,ま た頻尿を4例(19%)に 認め,前 立腺肥大 症と

の間に主訴 において明 らかな差を認め得た.

7.初 診時 合併症

合併症を大別 して示す と表町の如 くであ り,1症 例

で2っ 以上 の合併症をもつた もの もあるが,そ の全症

例数に対 して これをみ る と膀胱炎が123例(49.2%)

と最 も多 く,つ いで尿 路結石症が22例(8.8%),循

環系障碍乃至高血圧7例(2.8%)等 があ り,合 計176

表皿 残
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例(70.5%)に これを認めた,な をその他の合併症 と

しては副睾丸炎,陰 嚢水腫,肝 炎,女 性乳房,レ ツク

リソグハ ウゼン氏病等がみられた.な お合併症に関 し

て前立腺肥大症 と前立腺癌の間にはっ きりした差は見

出し得なかかった.

8.残 尿

残尿の記載 のある76例 にっいてみ ると表田の如 くで

あ り,50cc以 下の例が41例(53.9%)と 大半を占み,

記載のない他の例も多 くは50cc以 下であると推定さ

れ るので,本 症の場合大量の残尿を もっものは少ない

といえ よう.な お最大残尿を示 したのは前立腺肥大症

の例で1280ccで あつた.

尿

50cc以 下

100cc以 下

200cc以 下

200cc以 上

計

前立腺腫瘍

41

15

10

lo

77

百 分 率

53.9

19.7

13.2

13.2

100。0

前立腺肥大症

35

13

10

8

66

百 分 率 前立腺 癌 百 分 率

53.O

19.7

15.2

12.1

6

2

2

6G.0

20.0

20.O

100.0 10 100.0

9.直 腸内触診所見

本法によって知 り得た成績を示す と表皿の如 くであ

る,大 きさを知 り得た前立腺腫瘍106例 にっいてみ る

と,前 立腺肥大 症ではやや腫大が34例(36.6%)も 最

も多く,っ いで鶏卵大が18例(19.4%)を 示したが,

超鷲卵大の ものはわつかに1例(1.1%)に す ぎなか

つた.一 方前立腺癌では鳩卵大のものが10例(76.8%)

を占め,残 る例 も鶏卵大以下であつた.す なわ ち前立

表IX直 腸内触診所見

圧

痛

賭 ・分率

表

大

き

さ

殆ど正常

やや肥大

鳩 卵 大

超鳩卵大

鶏 卵 大

鷲 卵 大

超鷲卵大

計

前立腺
肥大症

3

34

15

14

18

8

1

93

百分率

3.2

36.5

16.1

15.1

19。4

8.6

1,1

100.0

面

1

2

4

6

7.7

15.4

30.8

46.1

硬

さ

な し

ややあ り

あ り

計

平 滑

やや不平

不 平

計

弾 軟

69

16

1

86

65

ユ2

5

82

80.2

18.6

1.2

100,0

9

6

3.

50.0

33.3

16.7

18100.0

　

79.21

1

14・7i

6.工i19100.O

IOO.019100.0

弾 靱

靱

硬

計

[
51

86

21

2

ll4

4.41

75。6!

18.2i

1・8;

100.O

15.3

4

14

21.1

73.6

19100.0

i3i、c。.。

1

腺肥大症で も余 り大 きな例を触 診に よって経験しなか

ったが,前 立腺癌に比すればやや大 きい例が多いとい

え よう.圧 痛にっいてみると前立腺肥大症ではない も
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のが69例(74.2%)を 占め,圧 痛あ るものはわつか1

例(1.2%)で あつた.こ れに対し前立腺癌で も圧痛

のない ものが9例(50%)あ るが,圧 痛を有す るもの

が3例(16.7%)を 占めていた事は注 目す べ き で あ

る.表 面性状にっいてみる と前立腺肥大症の場合65例

(79.2%)が 『z滑であ り,不 平の ものは5例(6.1%)

にす ぎないのに対し,前 立腺癌では19例(100%)が

不平であった.硬 さは前立腺肥大症の場合弾性靱 が86

例(75.6%)と 大半を 占めていたのに対 し,前 立腺癌

では硬が14例(73.7%)を 占めていた.

10.膀 胱鏡所見

膀胱容量の記載 のあ る162例 につ いてこれをみると,

表Xに み るごとくその多 くは300cc以 上を有 してい る

といえよ う.す なわ ち300cc以 上を示 した ものは162

例中85例(52.4%)を 占め,記 載のない他 の例 も大体

正常 と解 され るか らであ る。前立腺癌 と前立腺肥大症

を比較 した場合前立腺肥大症に比 し前立腺癌では容量

の小さい ものが多い様であ り,300cc以 上を示 した も

のはわつか1例(9.1%)に すぎなかった.又 腫大葉

にっいての記載をみる と表 】αに示すご とくな り前立腺

表X膀 胱 容 量

100cc以 下

200cc以 下

300cc以 下

300cc以 上

計

前立腺腫瘍

5

29

43

85

162

百 分 率

3,1

17.9

26.6

52。4

100.O

前立腺肥大症

5

25

37

83

150

百 分 率

3.3

16.7

24.7

55.3

前 立 腺癌

0

4

6

1

百 分 率

36.3

54。6

9.1

100.0 11 100.0

表皿 腫 大 葉

右 葉

右 ・中葉

左 葉

左 ・中葉

中 葉

全 葉

右 ・左 葉

計

前立腺腫瘍

13

9

6

7

17

38

49

139

百 分 率

9.3

6.8

4,3

5.0

12.2

23.7

35,1

100.0

前立腺肥大症

10

8

5

7

13

38

46

127

百 分 率

7.9

6.3

3,9

5.5

10,2

29.9

36.3

100.O

前 立腺 癌

3

1

1

4

3

12

百 分 率

25,0

8.3

8.3

33.3

25.O

100.0

腫瘍 の場合左右葉がもつ とも多 く49例(35.1%),っ

いで全葉が38例(27.3%)を 占めていた.前 立腺肥大

症 と前立腺癌を比較 してみた場合前 立腺肥大症では左

右葉 が46例(36.3%)を 占めもっ とも多 く,全 葉 が38

例(29.9%)と ζれに ついだのに対 し,前 立腺癌 では

全葉 にわた るものはな く,中 葉にみ られた ものが4例

(33.3%)と もつ とも多 く,つ いで右葉,左 右葉 がそ

れぞれ3例(25%)を 占めてお り,両 者間に発生部位

に差のあることが推定された.

11,腎 能 機

前立腺腫瘍患者にっ いて青排泄試験,排 泄試験,P.

S.P.水 試験等を行つてい るが,そ の中前二 者について

術前の成績を示す と表皿にみ られ る如 く前立腺癌,前 ・

立腺肥大 症の何れにおいても青排泄不良の ものが約20

%に み られたが,P.S.P.試 験でみる と前立腺肥大症で

は10分 以内に初発のみ られなかつた ものが13例(21.3

%)も あつたのに対 し,前 立腺癌では何れ も10分以内

に初発がみ られ,又2時 間内排泄量で も前立腺肥大症
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表 】m腎 機 能

青

排

右1左
1

肥大 症1
前 立腺百 分 率1前立朧 醐 率鮮 奨百分 率[前立腺癌百 藤

ヒ.一 一 一一 一一 一 一『 一.一 一 一一 「一一
一}一h-… 〔 一 一「 一一 一-一

泄

試

験
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7～10分

10分 以上

計
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10

17

89

69・71

H.21

19.Il

1。。.。1

]

787.5

112.5

8100.0

6777.8

78.2

12 14.O

861GO.0

前立腺肥大症

P

S

初
5分 以内

5～10分

20

28

百 分 率 前 立腺癌

32.8

45.9

4

5

562.5

225.0

112,5

8100.O

P

排

発 10分 以上

計

13

61

泄

試

験

合

計

50%以 下

51～75%

75%以 上

計

工3

35

20

68

百 分 率

21.3

100.0 9

44.4

55.6

100.O

工9,1

51.5

29.4

100.0

3

6

9

33.3

66.7

100.0

では50%以 下が13例(19.1%)も あつたのに対 し,前

立腺癌では全例50%以 上であ り,そ の多 くが75%以 上

であつた.同 様 の傾向は水試験 でも明らかにされ,前

立腺肥大症は前立腺癌に比しやや腎機能不良のものが

多いといえる。

考 按

前立 腺腫 瘍 の 統 計 に 関 して は 古 くは 皮膚 科 患

者を含 め た もの を対 照 とす る もの もあ つ て一 様

に論ず る こ とは 困難 で あ るが それ で も 明 治時 代

には1年 間 を通 じて症 例 皆 無 が 多 く栗 田 の0.26

%,浅 田,関 川 の0.64%等 が あ る.又 大正 時 代

の もの で も 高木 の0.6%を 始 め と し,0.25%田

村,金 子)乃 至0.71%(秋 山,福 村,佐 瀬)と

極め て少 な い頻 度 に これ が見 られ て い る にす ぎ

ない しか し近 時 前 立 腺 腫 瘍 は増 加 の傾 向 に あ

ると市 川 も述 べ て い る如 く,昭 和 に 入 つ て か ら

の統 計 は 増 加 を 示 して い る.す な わ ち 大 藤 の

4.3%,岡 崎 の4.3%等 が あ るが,な お 多 くは 高

橋,中 川1.1%,金 子,田 村0,7%,杉 村 ・石 川

1.3%,宮 崎1.9%等 その 多 くは1～2%に す ぎ

な い,他 方 欧 米 の報 告 を み る と60才 以上 の剖 検

例 の35%に 前立 腺 肥 大 症 を 認 め た とMesserは

の べ て い るが,本 症 は極 め て高 頻 度 に存 在 す る

もの の ようで あ る.こ の点 に つ い て宮 崎 は社 会

衛 生 の改 善,平 均 年 令 の延 長 等 と共 に将 来 我 国

で も増 加す るで あ ろ う との べ,又 人 種 的 な 差 と

共 に食 生 活 面 との 関聯 も推 定 され るべ きで あ る

との べ て い るが,我 々の 成 績 は かか る傾 向 がす

で に 認 め られ,食 生 活 の 肉 食化 と共 に 初 診 時年

令 が 前立 腺 肥 大 症 の場 合 そ の48%が71才 以上 で

あ ると い う事 は この 辺 の理 由に 一 致す る もの と

解 され,我 々の 成 績 も全 外 来患 者 数 に対 しそ の

頻 度 は 前 立 腺 腫 瘍 の場 合7.7%,ま た男 子 外 来

患 者 数 に 対 して は12.5%で あ り,ま た前 立 腺 肥

大 症 に っ い て み て もそ れ ぞ れ7.1%,11,5%と

欧 米 の成 績 に 近 い値 を得 た こ とは興 味 あ る こ と

で あ る.

前 立 腺 肥 大 症 に つ い て 初診 時 年 令 をみ る と,
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そ の多 くの報 告 は高 橋66～70才(33.4%),51

～70才(77%),山 本66～70才,(21.3%),高

橋,中 川66～70才(33.4%),大 藤66～70才

(24.6%),宮 崎61～70才(44.9%)等 何 れ も

60～70才,特 に66～70才 が もっ とも 多 くな つ て

い る.ま た欧 米 の報 告 で もYoullgは60～69才

が もつ とも 多 い と しDeaverは61～65才 が

(26.3%)を,ま たHand,Sullivanも60～69

才 が56%を 占 め る と してお り,宮 崎 は これ を も

つ て本 症 は40才 代 以上 に発 生 し,60才 代 に最 も

多 い こ とは 欧 米 に お い て も本 邦 に お け る と同様

で あ る と した.一 方我 々の成 績 を み る と61～70

才 は前 立 腺 腫 瘍40%,前 立 腺 肥 大 症 は39.2%を

占 め 高頻 度 で は あ るが 更 に多 い のは70才 代 以 上

の 前 立腺 腫 瘍44.8%,前 立 腺 肥 大 症48.2%で あ

る.し か し前 立 腺 癌 の 場 合 は60才 代 が52,60/・ と

最 多 を 示 した.我 々 の場 合 も他 の多 くの統 計 と

同様 各 年 令 層 にお け る外 来患 者 頻 度 との比 較 が

行 われ て いな い が 高年 令 層 に 本 症 が多 くみ られ

る事 は欧 米 の成績 に照 し て も明 らか で,我 々 の

場 合本 症 の頻 度 の極 め て高 い こ と と関聯 を 有す

る もの で あ ろ う.し か しな が ら前 立 腺肥 大 症 と

前 立 腺 癌 を比 較 して み る と前立 腺 癌 で は 前立 腺

肥 大 症 に比 し若 年 者 が 多 い よう で あ り,こ れ は

前 立 腺 肥大 症 が平 均 年 令 の延 長 と共 に そ の頻 度

が増 加 し得 るも ので あ るの に対 し,悪 性 腫 瘍 で

あ る前 立 腺癌 の場 合 一 度発 生 す れ ば 比 較 的 良性

とは いえ 長期 生 存 の 可 能性 が少 い ことに よ る も

の で あろ う.ま た発 病 年 令 に つ い て大 藤 は60～

70才 が もつ とも多 い と して い るが,正lorner,高
ド

橋 等が40才 以下 の若 年 者 で も これ が み られ た こ

とを報 告 してお り,宮 崎 に従 つ て前 立 腺 癌,前

立 腺 肥 大 症共 に40才 位 よ り発生 の素 地 が み られ

る もの と解す れ ば かか る結果 も 当然 の成 績 で あ

ろ う.

職業 との関係 は本 症 が 高 年者 に 頻発 す る点 よ

りみ て無 職 が 多 い の は当 然 で あ り,宮 崎 の31.4

%,三 浦 の59.3%も これ を示 して い る.し か し

我 々の 成績 は農 業従 事 者 が 前 立 腺腫 瘍28.1%,

前 立 腺 肥大 症27.2%を 占 め,無 職 の前 立 腺 腫 瘍

28.6%,前 立 腺 肥大 症29.O%と 大 体 同 頻 度 に み

られ 農 業従 事 者 に 多 い とす る 山本(53,1%),

岡崎(53.996)、 大 藤(44.7%)等 の 統 計 と一

致 す る も ので あ る.こ れ は当 地 方 の患 者 構 成 に

よる と共 に,高 年 者 にお い て も なお 職 業 に従事

す る も のが 多 い こ とを示 す も の で あ る.し か し

Kennet,Mttllerの 報 告 に み られ るご とき都 市

生 活 者,肉 食 を多 くす る も の,乗 馬 す る人 に本

症 が 多 い とい つ た職 業 との 関係 は見 出 し得 な か

っ た.な お前 立 腺 癌 と前 立 腺 肥 大 症 の間 に職 業

上 の差 は な く,何 れ の場 合 も無 職 並 び に農 業 従

事 者 で そ の過 半 数 を 占 め て い た.

自覚 症 状 が 現 わ れ て よ り来 院 まで の 期 間 は

Mifllerは 発 病1年 以 内 が64%と 最 も 多 い と

し,ま た宮 崎 も1年 以 内が407例 中203例 と過半

数 を 占 め る と して い るが,発 病 よ り30年 近 くも

経 過 して来 院 した よう な例 も あつ た こ と を報 告

して お り,前 記 せ る如 く本 症 の性 格,本 人 の感

受性 等 の差 に よ り千 差 万 別 で あ り,我 々 の場 合

も前 立 腺 腫 瘍 全 体 で み る と1年 以 内 の例 が52.4

0/oともつ と も多 い が1～5年 の も の も41 .6%を

占 め,前 立 腺 肥 大 症 で も 同様 の傾 向が み られ 他

の報 告 と同様 晩 期 来 院 例 が か な り多 い と い え

る.前 立 腺 肥 大症 の あ る場 合前 立腺 癌 が その 約

10%〔 田村,金 子2.5%,Bamey,Dellinger

u,Gilbert23.996〕 に み られ る とい つ た報 告 と

共 に,老 人 病 の1つ と して 本症 が広 く存在 して

い る と い う こ とを 知 らせ るべ き で あ る.し か し

なが ら前 立 腺 癌 の場 合 主訴 別頻 度 の所 で見 られ

た よ うに,い わ ゆ る排 尿 障 碍 とい つ た もの よ り

血 尿 と い う患 者 を 最 も強 く驚 か せ る症 状 を もつ

て初 発 す る こ とが 多 い ため か,1カ 月 以 内 に

23.1%も 来 院 し,1年 以 内来 院 の症 例 は77.5%

に も及 んで い る.し か し これ と て も前 立 腺癌 の

場 合 は血 尿 が 比 較 的後 期 の症 状 と解 され て い る

点 よ り,い わ ゆ る 排尿 障 碍 の間 に来 院 す る よ う

指 導す べ き で あ る.

初 診 月 別頻 度 に つ い て 田村,金 子 は10月 よ り

増 加 し12月 に 最 高 とな り3,5,8月 と順次 夏

期 に な るに従 っ て 減 少 す る との べ,大 藤 は夏 期

に 多 い と し,ま た 宮 崎 は秋期 に 多 い と した が・

我 々 の成 績 は2月,9月 が 最 も多 く,3月,12

月 が 最 低 を 示 し,強 い て云 えば 大 藤 のそ れ に近

く,前 立 腺 癌,前 立 腺 肥 大 症 共 に比 較 的夏期 に

多 く年 末 に少 な い よ うな傾 向 を 見 出 した.こ れ

は大 藤 ものべ て い る ご と く農 業 の繁 暇 等 と 関係
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して い る も の と思 わ れ,年 末 を控 え て年 を越 し

てか ら とい つ た態 度 や,年 が あ け てす ぐ病 院 通

いす るの は縁 起 が悪 い とい っ た よ うな習 慣 が強

く働 い て い る た め と解 され,本 症 の発 病 時 期 と

の関係 は な い と思 わ れ る.な お この点 に 関 して

宮 崎 は季 節 の変 り 目に多 いが,こ れ よ りも地 理

的条件 に 関係 す る所 が大 で あ る と して い る.

初診 時 主 訴 と し て は宮 崎,大 藤,三 浦 の いつ

れ も頻 尿 が 最 も多 く排 尿 困 難,排 尿 痛,尿 閉 が

これに 続 い て い る.我 々の 成 績 は これ に反 し排

尿 困難26.7%が 最 も多 く,つ い で 頻尿19.9%,

排尿 痛13、496,尿 閉11.89/。の 順 に な つ てお り,

前 立腺 肥大 症 の場 合 排尿 困難 が最 も多 い とす る

Hand,Sullivanの 報 告 と一 致 した.い つ れ に

して も本症 は排 尿 困難,頻 尿,排 尿 痛,尿 閉 等

を主 訴 とす る こ との多 い 疾患 で あ る.又 前 立 腺

癌 の場 合 そ の主 訴 は血 尿 が最 も多 く29.2%を 占

め,つ い で頻 尿 で あ り,前 立 腺 肥 大 症 と の間 に

差 を認 め た.勿 論前 立 腺 肥 大 症 の場 合 に も血 尿

を主訴 と して来 院 し た も のが19例(8%)も あ

るが,こ の 中4例 は尿 路 結 石 を合 併 し,ま た3

例 は尿 路 腫 瘍 を合 併 してお り これ らよ り血 尿 を

来 した も の と推 定 され,こ れ らな くし て血 尿 を

来 した もの は12例 で あ るが,原 因 不 詳 で あ つ て

も前立 腺 癌 の場 合 と本 質 的 に 異 な る もの と思 わ

れ る.次 に 腰 痛 を訴 え た もの が 前 立 腺肥 大 症 の

場 合10例(4.2%)に み られ た が,こ の うち8

例 は尿 路 結 石 の 合 併 が あ りこの た め に よる もの

と思 わ れ,前 立 腺 癌 の 場 合 の2例(9.5%)と

は意味 が異 な る もの と解 され る.こ の他 前 立 腺

肥大症 の場 合 陰 萎 を主 訴 と して来 院 した も の も

あ り,ま た長 期 間 尿 閉 を来 した例 で は主 訴 と し

ては な かつ た に して も,低 蛋 白症 乃 至 貧 血 に よ

る と 目 され る全 身 浮 腫 を 認 め た例 も あつ た.

前立 腺 腫 瘍 の合 併 症 と して考 え られ る もの は

先 づ尿 流 の 障 碍 に よ る と思 わ れ る もの で あ る.

す なわ ち これ に 基 く尿 路 の 感 染,結 石 が もつ と

も多 くみ られ る こ とは 宮 崎,三 浦,加 藤 等 の 報

告 か ら も知 られ る所 で あ り,我 々の 場 合 も膀 胱

炎 が 全症 例 に 対 し前立 腺 腫 瘍 の 場 合49,2%に,

また 結石 が8.so/oVtみ られ,そ の 他 の 合 併 症 を

合 せ て70.50/。vaこ れ が み とめ られ た.ま た 前 立

腺 肥大 症 に合 併 した尿 路 結 石 は 上 部,下 部 に そ
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れ そ れ11例,9例 と両者 相半 ば してお り,下 部

の尿 流 障 碍 の あ る場 合下 部 尿 路 結 石 が 多 い と い

う傾 向 は 見 出 し得 な か っ た.我 々の 場 合膀 胱 炎

の 合 併 が他 の報 告 に比 し高 いが,こ れ は他 の そ

れ が比 較的 軽 症 の もの を除 外 して い る の に 対

し,本 統 計 では 自覚 症 を他 覚 症 に 加味 した た め

で あ る.結 石 の 合併 頻 度 は 高 橋13%,田 村5.2

%,宮 崎12.30/o,三 浦6.2%o,加 藤18.8%等 に

み られ る如 く可 成 り高 く,前 立 腺腫 瘍 が尿 流 障

碍,感 染 と共 に結 石 の 発生 に 役立 つ てい る と解

され る.そ の他 循 環障 碍 な らびに 高血 圧 症が7

例(2.8%)に み られ た が,こ れ はMunger19

%,高 野48.6%t,市 川37.8%F,黒 田8.9%,加

藤9.396な どの成 績 に比 し少 い が,本 症 手 術 時

死 亡 の 原因 の一 つ と して重 視 され て い る も ので

あ り注 意 を要 す るも の であ る.気 管 支喘 息 は2

例(O.89/。)に み られ た が,近 時前 立 腺 肥 大 症

と いわ ゆ るア レル ギ ー疾 患 との 合併 が 注 目され

て い る点 か ら,ま た女 性 乳 房 が1例 にみ られ た

が,こ れ も本 症発 生 が ホル モ ソ失 調 に よ る とす

る説 か らみ て興 味 あ る例 か と思 わ れ る.な お前

立 腺 癌 と前立 腺 肥 大 症 の聞 に合 併 症 に 関 して は

明 らか な 差 は見 出 し得 ず,要 す るに 他 の報 告 と

大 差 な く膀 胱 炎,結 石症 の合 併 が もつ とも多 か

つ た.

残尿 は 前立 腺 腫 瘍 に よる尿 流 障 碍 とそ れ に基

く膀 胱 筋 の機 能 不 全 に よる もの と解 さ れ て お

り,そ の測 定 は そ の程 度,治 療 の効 果 を知 る上

に お い て重要 な示 標 を与 え る もの で あ るが,我

々 の場 合 も大藤,宮 崎,三 浦 等 の成 績 と 同 じ く

そ の 多 くは50cc以 下 で あ つ た.さ らに 前 立 腺

癌 と前 立 腺 肥大 を比 較 して み た場 合,前 立 腺 癌

で は後 者 に 比 し高 度 残 尿 の あ る例 が やや 少 い と

い え る.こ れ も主 訴 発 現 よ り来 院 ま での 期 間 か

らみ て も前立 腺癌 の場 合 早期 来 院 の例 が よ り多

い た め と解 され る.

前 立 腺 腫 瘍 の診 断 と共 に 前立 腺癌,前 立 腺 肥

大 症 等 の 鑑 別 も直 腸 内解 診 に よつ て その 大 半 が

可 能 で あ る といわ れ て い る.大 き さ につ いて 欧

米 で は極 め て大 き な もの が 報告 され てい るが,

我 々 の成 績 で は鶏 卵 大 の もの が90.3%と 大 多 数

を 占 め三 浦81.7%,宮 崎8196,大 藤87.3%等 の

報 告 に比 しや や小 さい もの が多 い と い う成 績 を
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得た.又 前立腺癌と肥大症を比較 した場合前者

が後者に比 し小さい例が多いが,こ の点に関し

てはその経過ならびに血尿との関係が推定され

る.硬 度は表面性状と共に前立腺癌と前立腺肥

大症の鑑別にもつとも重視 されるものであり,

当然我々の成績でも他の報告と同様前立腺肥大

では弾靱が75.6%と もつとも多 く前立 腺 癌の

5.3%と 明らかな差を認 めた.な お前立腺肥大

症において硬であつた2例 は前立腺肥大症に慢

性前立腺膿瘍を合併 していた例と,括 約筋強直

症に対す る内尿道口拡張手術後に前立腺肥大症

の発生した例であり,ま た前立腺癌の弾性靱で

あつた1例 は潜在性前立腺癌の症例であつた.

前立腺癌は前立腺肥大症に比し圧痛を多 く認め

たが,こ れは前立腺癌の場合周囲への浸潤性変

化を伴うことが多いためであり,前 立腺肥大症

の場合の前立腺の炎症乃至浮腫に基 くと思われ

るものと本質的に異るものである.表 面性状は

前立腺癌の場合全例不平でありこれは当然の成

績といえよう.然 して前立腺肥大症の場合不平

であつた5例 の中2例 は上記前立腺肥大症であ

りながら硬であり前立腺癌 との鑑別に困惑した

症例であつた.

膀胱容量に関しては前立腺腫瘍の経過からし

ても膀胱の拡大がある筈であり,そ の多 くの場

合正常の容量を有す ることは当然である.減 少

を示したものの多 くは膀胱炎の合併によると解

される.前 立腺癌の場合前立腺肥大症に比 し容

量が少いものが多いのは,そ の経過が短いため

前立腺肥大症の場合の様に膀胱拡大が起る前に

来院することが多 く,た めに前立腺肥大症の場

合大 して問題とならない様な膀胱炎でも前立腺

癌では容量の減少を来すためと思われる.

腫大葉に関しては三浦ものべている如 く特に
一定 した意義もないが前立腺癌の場合は中葉に

みられたものが我 々の例では最も多 く前立腺肥

大症の場合の様に全葉にわたつたものはなかつ

た.こ れも一部その経過の短いことによるため

であろう.

前立腺腫瘍のある場合尿流障碍,尿 路感染が

起りやす く,こ れ らがあるとその病理は別 と'し

て腎機能がおかされることは多 くの人により報

告されており注意を要す る点である.そ してそ

の有無,程 度を検することは本症の治療,予 後

を定める上において重要である.検 査法には種

々のものがあるが,こ こでは外来患者 という点

よりして試験法としては青排泄,P.S.Pの み

が多 く,一 部に水試験,血 清中残余窒素の測定

を行つた.結 果は青排泄7分 以内を正常,10分

以上を不良とす ると不良のものが前立腺肥大症

では16.6%,前 立腺癌では6.3%と 前者に不良

のものがやや多 く,P.S.P試 験においても初

発10分 以上,2時 間内排泄値50%以 下のものを

不良とした場合も前立腺癌に比 し前立腺肥大症

では不良のものが多たつた.同 様の傾向は水試

験,血 清中残余窒素においても知 られ,こ れも

前立腺肥大症の場合長期間の経過に基 く尿停滞

の時間,そ れに伴う感染の危険の問題であろう

と思われる.前 立腺肥大症の場合でも病期の進

んだものの方が腎機能不良のものが多いと大藤

がのべているのと一致す るものである.

結 語

1.昭 和31年 よ り35年 に わ た る5年 間 に広 大

皮 泌科 に来 院 した前 立 腺 腫 瘍患 者 に つ い て 臨床

的 統 計 的 観 察 を 行 つ た.

2.発 生 頻 度 は外 来 患 者3257名 に対 し前 立 腺

肥 大 症230例(7.1%),前 立 腺癌19例(0.6%),

前 立 腺 肉腫1例(0.03%),計250例(7.7%)

で あ り,男 子 患 者1999名 に 対 して は それ ぞれ

11.5%,1.0%,0.OSo/.,計12.5%を 示 した.

3.初 診 時 年 令 は前 立 腺 肥 大 症 で は60才 以 上

が そ の87.4%を 占 め てお り,70才 以 上 も48.2%

を示 した.こ れ に対 し前 立 腺 癌 で はや や若 年 者

が 多 く60才 台,つ い で50才 台 に 多 くみ られ た.

4.患 者 職 業 は農 業,無 職 が そ の 大 半 を 占

め,職 業 と の因 果 関係 は見 出 し得 な か つ た.

5.発 病 よ り来 院 まで の期 間 は1年 以 内が 多

い が,前 立 腺癌 患 者 は前 立 腺 肥 大 症 患 者 に比 し

早 期 来 院 の例 が 多 く,主 訴 との 関連 が 推 定 され

た.

6.初 診 月 別頻 度 は夏 期 に 多 く,冬 期 特 に年

末 に少 な か つ た.

7.主 訴 と して は前 立 腺 肥 大 症 の場 合排 尿 困

難 が も つ とも多 く頻 尿,排 尿 痛 が これ に っ い だ

の に対 し,前 立 腺 癌 で は血 尿 が も つ とも多 かつ
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た.

8.来 院 時合 併 症 と し ては 膀 胱 炎,尿 路 結 石

症,循 環 器 障 碍 等 を 認 め,全 症 例 に 対 し70,591。

の合 併 症 を 見 た.

g.残 尿 は50ccま で の も のが 多 く前 立 腺 癌

と前 立 腺肥 大症 との 間 に差 を 認 め な か っ た.

10.直 腸 内触 診 に よつ て知 り得 た腫 瘤 は前 立

腺肥 大 症 で は鶏 卵 大 まで の ものが 多 く,こ れ に

比 し前 立 腺 癌 は小 さ い も のが 多 か つ た.圧 痛 は

前立 腺癌 に 多 く,硬 度 は前 立 腺 癌 に大,ま た表

面不平 は前 立 腺 癌 に多 か っ た.

11.膀 胱 容 量 は多 くの場 合 正 常 値 を示 した が

前 立腺 癌 に 比 し前立 腺 肥 大症 の方 が 大 で あ っ

た,腫 大 葉 に つ い て は前 立 腺 肥 大症 で は広 く腫

大 して いた の に 対 し,前 立 腺 癌 で は 限局 性 の も

のが多 か つ た.こ れ は そ の経 過 の長 短 に よ る も

の と思 わ れ る.

12.腎 機 能 を青 排 泄,P.S.P.,水 試 験,血 清

中 残余 窒 素 等 で調 ぺ た と ころ正 常 の も のが 多 い

が前 立 腺肥 大 症 は前 立 腺 癌 に比 し やや 不 良 と解

され た 。 これ も経 過 の長 短,腫 瘤 の大 小 が 大 き

な因子 と思 わ れ る.
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本稿の要 旨は第32回 日本皮膚科泌尿器科学会広島地

方会において発表 した.
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内臓 疹 痛 に

アスパミノ「ル
〔特 徴〕=■ り
1.神経性による獲痛、筋肉性による痩痛に対 し、同時に しか

も等 しい力をも って作用 します。
2.注射、錠剤共に作用が早 く現われ、胃痛 ・腹痛はもとよ り

泌果器結石に件 う霞痛にも優れた効果を示 します。

3.注射 による局部の吸収は良 好であ り、瞳孔散大、 口渇、心

悸九進な どの副作用は殆ん ど現われ ません。
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泌尿器結石に伴 う痕痛、術後痩痛
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