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前立腺肥大症 に対 する尿道 ステ ン トの1年 の評価

厚生連加茂病院泌尿器科(部 長:阪 上 洋)
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CLINICAL STUDY OF INTRAURETHRAL STENT FOR PATIENTS WITH 

  BENIGN PROSTATIC HYPERTROPHY WITH  1-YEAR FOLLOW UP
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and Hiroshi Sakagami
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   Seven consecutive patients with acute retention due to benign prostatic hyperplasia, were 
treated by insertion of an intraurethral stent using endoscopy under mucosal anesthesia. The 

patients were between 68 and 86 years old with an average age of 79.7 years. 
   During the 1-year follow-up period all patients had satisfactory voiding. No complication or 

renal dysfunction were found. 
   This device is a good alternative to an indwelling catheter in patients awaiting prostatic surgery 

and also in those who are either unfit or unwilling to undergo prostatectomy. 

                                                 (Acta Urol. Jpn.  40: 593-595, 1994) 
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緒 言

最近,前 立腺肥大症に伴 う排尿障害に対 して,温 熱

療法1),尿 道拡張術2),尿 道ステン ト留置術3・4)などの

保存的療法が試み られている,い ずれの治療法 も,安

全かつ容易な方法 であるとして,観 血的手術不適応の

前立腺肥大症患者に対 して施行 されてい る.尿 道ステ

ント留置術 については,本 邦 でもその使用経験や有用

性が報告 されてきてお り,ま た神経因性膀胱について

も適応が示唆 されて きてい る3).し か し,そ の長期成

績および長期的 な合併症や安全性に関する報告はいま

だに少ない。

今回われわれは尿道 ステ ソト留置術を施行 し,12カ

月間以上留置中の経過観察が可能 であ った,前 立腺肥

大症患老7例 における長期成績および合併症について

報告する.

対 象 お よび 方法

1991年5月 か ら1992年ll月 の間に当科において尿道

ステ ント留置術を施行 し,12ヵ 月以上ステン ト留置中

の経過が観察可能 であ った7例 を対象 とした.全 例が

前立腺肥大症に伴 う尿閉状態で,尿 道カテーテルを挿

入 されていた.年 齢 は68歳 か ら86歳 まで(平 均79.7

      Table  I. Patients characteristics 

          Risk Findings of Lengthof Weight of N
o. Age         factor CMG Purr7t:prostate 

                    (mm) (g) 

1 85 DM Normal 50 25 

2 81 CD Hypertonic 47 22 

3 86 A Normal 43 7 

4 79 HD Normal 40 15 

5 86 HD Hypertonic 35 12 

6 73 CD Hypertonic 45 27 

7 68 HD Hypertonic 38 9 

    Abbreviations  :  CM; Diabetes mellitus, 
                 CD ; Cerebrovascular disease, 

                A ; Age, HD ; Heart disease

歳)で あ った.観 血 的 手術 不 適 応 と診 断 され た 理 由 は,

心 疾患3例,脳 血 管 疾患2例,糖 尿 病1例,高 齢1例

であ った.尿 道 カ テ ーテ ルの 留置 期 間 は2週 か ら4週

(平 均2.6週)で あ った.ス テ ン ト留置 術 に 全 例 に膀

胱 内圧 測 定(CMG)を 行 った.症 例 の詳細 はTabel

に示 した(Tablel).

尿道 ス テ ン トは,武 井 医 科社 製21Fr.ス テ ソ レス製

スパ イ ラ ル コイ ル型 ス テ ソ トを使 用 した.

まず,ス テ ン ト留置 に先 立 って,尿 道 膀 胱 造影 に て

前 立腺 部 尿 道長 を 測 定 し,そ れ よ りも5mmか ら10
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斑斑長いステ ソトを使用 した。ベ ノキシールゼ 嬰一に

よる尿道粘膜麻酔を施 し,ス テソ ト遠位端を把持鉗子

でつかんで直視下に ステ ン ト遠位端が前立腺部尿道遠

位端に一致す るように留置 した.最 終織 こは膀醜尿遵

造影 を施行 して,留 置位置の確認をした.留 置4～6カ

月後に ステ ント表面が尿道粘膜に被われた との報告5)

があ り,ス ゲ ント抜玄が不可能になる危険性がある尭

あ,醸 期として塚這ステγ トは3力 溜毎の交換 とし丸.

交換時は感染予防のため3日 間抗生剤を投与 した.

留置3力 驚,12力 擦後の嶽流灘定,超 音波検査に よ

る残尿量およびステγ ト位置の確認AUAス コア6)

に よる排尿状態のチ諜ヅクにて効果の評魎を した。 ま

た血液生化学検査,超 音波検査にて上部尿路の機能お

よび形態のチェックを した.

結 果

留麗 前CMG所 見 はhypertonic4例,normai

3例 であ った.

7例 の うち寝 た き り状態 に あ る1例 を除 い た6例 に

尿流 測 定,残 尿量 のチ ェ ッ クが施 行 で きた 、3ヵ 月 後

の最 大 尿流 率(MFR)綜4.6～ 玉9.61温/scc(玉(}.{}k

5.14ml/sec),12ヵ 月後 のMFRは4.7～20.9ml/sec

(iL黛 ±5.39mi/sec)で あ った.3ヵ 月,12カ 月 後 の

平均 尿 流 率(AFR)は それ ぞれ1.8～10.1ml/sec(5、4

±2.89ml/sec)とL9～13.三 搬蒙ノ§e。(5.9±3.9婆 戯 ～§ec)

で あ った.3ヵ 月後 と12ヵ 月 後 のMFR,AFRは と

もに 有意 差 を 認 あな か った.残 尿量 轍$ヵ 月 ～ 毘 力屑

後 ともに全 例50cc以 下 で あ り,臨 床 的 に は ま った く

問題 な か っ沈 。 ス テ ン ト留 置 繭 のAUAス コァは 平均

19.2で,留 置3ヵ 月,12ヵ 月 後 のAUAス コア はそ れ

ぞれ 単 均12.1,蕪.8で あ った.

スyソ ト留 置 直後 の 副作 用 と して,排 尿 時痛 を3例

に,尿 失禁 を2例 に 認 めた が す べて1週 間 以 内 に消 央

した.3力 肩 毎 の ス 勢 ン ト交 換時 のス テ ソ ト抜 去 は 内

視 鏡 下 に容 易 に 施行 で き,抜 玄 した ス テ ン トに は結 石

の形 成 も認 めな か った.交 換 直 後に 駅路 感 染 は認 め な

か っ免.持 続 す る尿 路 感染 症,ス テ ン ト位 置 の移 動 も

認め ず,壷 液 生化 学 検 査上,腎 機 能 の異 需 も認 め な か

った 。

考 察

現窪,蔑 立腺肥大癒江繋す る最 も有鶴な治療法隷,

経尿 道 的前立腺切除術(TUR・-P)で あることは異論

のない ところであろ う.し か し,這 聯本格豹な高齢者

社会を迎 え,さ まざまな全身合併症を有す る前立腺肥

大症患者が増加 している.こ れ らの症例はpo◎rrisk

症例であ り,麻 酔技衛 あるいは手衛技衛 の向上にもか

かわらず,観 血的手術不適応 と判断せ ざるをえない こ

ともしば しば経験 され る.こ のため最近では,よ り侵

襲 の少ない浩療法 として,渥 熱療法 ・塚道拡 張衛 ・尿

道 ステソ ト留置術等,各 施設で行われ,そ の有用性 ・

安全性 について報告 されてい るt-e.し か し,こ れ

らの治療法 におけ る長期的な成績 ・安全性についての

報告纏,い まだ少ないのが翼状である・今遍われわれ

はこの うちでも,尿 道 ステン ト留置術について,そ の

長期成績 および会鎌痘 ・安全性 について検討 した・

尿道 ステソ ト留置術は尿道粘膜麻酔で施行で露,手

技に慣れれば10分 か ら20分 で終 了可能な,鍵 便 なもの

である.さ らに術 中かつ術後に重篤な副作用 もな く,

安全江施行できる治象法である.成 績については,そ

の有効性 および 安全性 が 本邦1でも多 く報告 されてい

る3,4)Nordlingら7)は 長期成綬 として治療3カ 月後

の成績を報告 しているが,い ずれ もステ ソ ト機能は保

持 されてお り,長 期合餅症 もな く排尿障害 の治療法 と

て満足すべ き成績 であ ったと述ぺている.わ れわれの

成績 も,3ヵ 月後,12ヵ 月後ともに満 足のゆ くもので

あ った.ス テ ン 卦位置の移勢,結 石彩成 によるステ ソ

ト閉塞もなく,他 の長期的な合併症 も認 めなか った.

また壷液生化学上,腎 機能 の変化 も認 めず,十 分満足

のゆ く結果であ った.

さて,今 洞われわれの使用 した象道ステ ソ 鞭ま一時

的なステソ トであ り,原 則 として3ヵ 月毎の交換を し

たたあ,そ のつ ど入 饒を要 した.永 久 釣なステン 魏ま

留置4～8ヵ 月後に尿道粘膜に よって被われた との報

儀s・8)があるが,糞 原 ら4)は一時的なステ ン トを胴い平

均6ヵ 月の観察期間で,尿 道粘膜がステ ソ トを被 うこ

ほなか った と報鑑 している.ス テ ン 卦留麗継続期闘の

延長 は,交 換の手間を除きさらに排侵襲 的な治療法 と

な る.武 田 ら9)は最長10ヵ 月の症例を報告 している.

われわれ も一応Xテ ソ ト交換を3ヵ 月毎に行 ったが,

交換時に ステン ト位置の移動 もな く,ス テ ン トに綾石

の形成 もなか った.そ のため最近 では排尿状態 に変化

がなければ,ス ゲ ソ ト交換をせず に経過観察 をす るこ

と江方針を変え,最 長総 力鍔閣観察 してい る症鋳があ

るが,と くに問題ない状態である.し か し,交 換時期

についてはい まだ確立 されてお らず,今 後の長 期的な

観察,検 討 が必要だ と考 える.

尿道ステソ 残認置衛は長期豹な会併痙 もな く繊績 亀

比較的満 足のゆ く治療法 であ る・TUR-Pの 成rWle)と

姥べればまだ まだ+蟻 こ満足のゆ く秀参果 とはいえない

が,手 術不適応の患者 あるいは拳術を希塑 しない患者

に蝕 しては有罵 な治療法である・適応症 櫻,ス 冊ソ}



伊藤,ほ か=尿 道ステ ント・前立腺肥大症

留置継続期間等について,さ らなる長期的な検討が必

要だと考 える,

結 語

12ヵ月以上尿道ステン トを留置 しえた手術非適応前

腺肥大症患者に対する尿道 ステ ソ トの長期成績を報告

し,安 全性についての検討 を加えた,
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