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試作 カテーテルを用いた前立腺圧出液採取法

　　(前立腺 カテーテル法)の 臨床的検討
　 　 　 　－Meares&Stamey法 との比 較－

　　 岐阜大学医学部泌尿器科学教室(主任:河田幸道教授)
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CLINICAL STUDY OF NEW TECHNIQUE FOR COLLECTION 

      OF EPS, PROSTATE CATHETER METHOD 

    —COMPARISON WITH MEARES AND STAMEY'S METHOD—

  Yoshito Takahashi,  Hideji Hayashi, Yasuhisa Itoh, 

Shigeru Fujihiro, Minoru Kanematsu, Manabu Kuriyama 

             and Yukimichi Kawada 
  From the Department of Urology, Gifu University School of Medicine

   We newly developed a catheter for expressed prostatic secretions (EPS) collection and examined 
whether or not EPS can be collected with this catheter without contamination of urethral bacteria. 
The clinical value of the prostate catheter method was examined in comparison with Meares & 
Stamey's method. Both prostate catheter and Meares & Stamey's method were performed by cross 
-over method in 11 patients who were highly suspected of chronic prostatitis based on symptoms 

and physical findings. Three of the 4 cases of bacterial prostatitis on Meares & Stamey's method 
were diagnosed as bacterial prostatitis by the prostate catheter method, but the remaining one 
was diagnosed as prostatodynia. One of the 3 cases of non-bacterial prostatitis on Meares & 
Stamey's method was diagnosed as non-bacterial prostatitis, but the other two cases were diagnosed 
as urethritis. Four cases of prostatodinia on Meares & Stamey's method were given the same 
diagnosis by the prostate catheter method. In conclusion, eight of 11 cases received the same diag-
nosis by the two different method. The remaining three cases ware given different diagnosis, but 
the prostate catheter mathod gave a more accurate diagnosis. 

   We concluded that the prostate catheter method is useful in the differential diagnosis of 
bacterial prostatis and non-bacterial prostatitis.

(Acta Urol. Jpn. 37: 1275-1279, 1991)
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緒 言

慢性前立腺炎,と くに 慢性細 菌性前立腺炎 の診 断

に際 しては,現 在,主 としてMears&Stameyの 方

法1)が 用 いられてい るが,本 法は手技が煩雑であ り,

またi症 例における検体数 が多 くそ の成績の判定 が困

td合 が少なか らず み られ る.わ れわれは,尿 道常

在菌な どに汚染 され る ことな く直接前立腺圧 出液(以

下EPS)を 採取 可能 なカテーテルを試作 し,尿 道常

在菌V`よ る汚染除去に関す る検討を行 って きた2).今

回,こ のカテーテルを用 いたEPS採 取法(前 立腺 力

テーテル法)を 用いて前立腺炎診 断におけ る有用性 の

検討 を行ない,若 干の知見を得た ので報告す る.

対 象 と 方 法

対象は,岐 阜大学泌尿器科 を受診 し,主 訴 ・現病歴

お よび前立腺触診所見 よ り臨床的に慢性前立腺炎が疑

われた症例 の うち,本 検討に協力の得 られた14例 であ

る,年 齢は平均34.9(25～62)歳 で,主 訴は下腹部不快

感,排 尿時不快感な どである.全 例触診にて前立腺に

程度の差はあるが圧痛を認 めた.

検討方法は,現 在前立腺炎診断に際 して実地臨床上
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汎 用 され て お り,UTI薬 効判 定 基 準3)に お い て 基 準

的 診 断 法 と され て い るMeares&Stamey法(M&S

法)と 比較 す るた め に,M&S法 と前立 腺 カ テ ー テル

法 をcross-over法 に て検 討 した.両 検 査 法 の間 隔 は

最長1週 間 とし,両 検査 法 が 終 了 す る ま で の問 抗 菌 剤

は投 与せ ず,消 炎 鎮 痛剤 のみ を投 与 した.M&S法 施

行時 に は まず 尿 道分 泌物(smearお よびswab)を 採

取 し,つ い でVBI,VB2,EPS,VB3を 採 取 した.

前立 腺 カ テ ーテ ル法 は先 に 報 告 した 方法2)に て 施 行 し

た.な お,カ テ ーテ ル 挿入 前 に 尿 道分 泌 物(smear

お よびswab)を 採 取 し,VBI採 取 後,仙 骨 部硬 膜

外 ブ ロ ッ ク施 行 下 清 潔 操作 に て14Fの 試 作 前立 腺 カ

テ ーテ ル を挿 入 しEPSを 採 取 し,カ テ ー テル 抜 去 後

VB3を 採 取 した.両 診 断法 に て 採 取 され た 各検 体 に

つ い て 白血 球 数 を検 討 し,一 般細 菌 培 養 を 施 行 した.

尿道 分 泌物 とEPSに つ い て はtransport培 地 に採

取 した の ち,細 胞 培 養 法 を 用 い てChlamydiatra-

chomatis(以 下CT)を,そ してT-brothを 用 いて

Ureaplasmaurealyticum(以 下UU)を 培 養 し検 討

した.な お,診 断 はDrachの 分 類3)に 従 って 行 った.

結 果

両診 断法 をcrossoverし て 施 行 し得た 症 例 は11例

で あ り,前 立 腺 カテ ー テ ル法 の み を 施行 した 症 例 は3

例 で あ った.両 診 断法 を施 行 した11例 に つ い て詳 細 な

診 断過 程 を検 討 した(Tablel).

症 例1:M&S法 で は,E・faecalis,S・haemoly-

ticusに よる細 菌 性 前立 腺 炎 とい う診 断 が下 され る が,

前 立 腺 カテ ー テ ル法 で はEPS中 の 白血 球,細 菌 と も

に 陰性 のた め 細 菌 性前 立 腺 炎 とは 考 え に くか った.ま

た,前 立 腺 カ テ ーテ ル 法 では,少 な くと もUUに よ

る汚染 を受 け る こ とな く,EPSが 採 取 可 能 で あ った.

症例2EPSの 白血 球 か ら判 断す る と,前 立 腺 炎 と

判 断 され るが,M&S法,前 立 腺 カ テ ー テル 法 いず れ

で も菌 は 分 離 されず,非 細菌 性 前 立 腺 炎 と診 断 した.

本 症例 で も,前 立 腺 カ テ ー テ ル法 は,UUに 関 し て

汚 染 防 止 に 有用 で あ った.

症 例3:M&S法 の細 菌学 的 検 討 か ら判 断す る と,

S.epiderimidis,S.saprophyticusが105CFU/ml

検 出 され て はい るが,EPS中 の 白血 球数 が 少 な く,

prostatodyniaと 考 え られ た.し か し,前 立 腺 カテ ー

テ ル 法 で の菌 数 はlo2CFU/m1とM&s法 に 比 して

少 な か った.両 法 で 同一 診 断 で あ る が,前 立 腺 カテ ー

テ ル法 の方 が 診 断 は よ り容 易 で あ った.

症 例4:M&S法 か ら判断 す る と,非 細 菌 性(ク ラ

ミジァ性)前 立腺 炎 とな る.し か し,前 立 腺 カ テ ーテ

ル法では 白血球数 か らは尿道炎であ り,CTの 菌数は

EPSの 方が多いがCTに よる尿道炎 と考え られた.

症例5:M&S法,前 立腺 カル ーテル法いずれにお

いて も細菌性前立腺炎 と考え られ た.

症例6:M&S法 では前立腺炎 とな るが病原微生物

の同定はで きなか った.一 方,前 立腺 カテーテル法で

は,EPS中 に も毎視 野10個 以上の白血球を認め るが

VBl中 の 白血球 が よ り多 く尿道 炎 と診断 さ れ た.

EPSと 尿道swabよ り分離 されたCTが 分離 され

ているが,尿 道に存 在す るCTに よる汚染で あ る と

考xら れ,EPS中 の白血球 も尿道 よ りの混入 と考 え

られた.

症例7:い ずれの方法に おいて も細菌性前立腺炎 と

診断 された.

症例8・ 前立腺 カテーテル法 で はS.haemolyticus

に よる汚 染を受けたが,prostatodyniaと 診断 され,

M&S法 で も同様 の診断であ った.

症例9い ずれの方法 で も,prostatodyniaと 診 断

された.

症例10:前 立腺 カテーテル法では,尿 道常在菌 の汚

染を受け ることな くprostatodyniaと 診断可能 で あ

り,M&S法 で も同様の診 断を得た.

症例111前 立腺カテーテル法ではE・coliに よる細

菌性前立腺炎 と診断 されるが,M&S法 ではE.coli

およびS.epidermidisそ して クラ ミジアの混合感染

性前立腺 炎 と診断 され た.こ の 症例 は2年 前 にE.

coliを 起炎菌 よす る急性前立腺炎に罹患 してお り,臨

床 的にはE.coliに よる前立腺炎 と考 えられた症例 で

あった.

この11例 をま とめる と,M&S法 で細菌性前立腺炎

と診断 された4例 中3例 は前立腺 カテ ーテル法で も同

じ診断 で あ ったが,1例 はprostatodyniaと 診断 さ

れた.M&S法 で非細菌性前立腺炎 と診断された3例

は,前 立腺カテーテル法で1例 は同 じ診 断であったが,

2例 は尿道炎 と診 断された.ま たM&S法 でpros-

tatodyniaと 診断 された4例 は,前 立腺 カテーテル法

で もすべて同L`診 断であ った.ふ たつ のEPS採 取法

を用いた診断の 一致率 は11例 中8例(73%)で あ っ

た.

前立腺 カテーテル法 のみを施行 した3例 では,尿 道

常在菌の汚染が除去 され,細 菌性前立腺炎に対する薬

効評価基準の患老条件 以下 の菌数に もかかわ らず原因

菌 を同定 し得た症例が2例 あった(Table2).

また,今 回検討 した14症 例で,前 立腺カテーテル法

に よる尿道常在菌の汚染除宏に関 して検討可能であっ

たのは12例 であ り,う ち中7例(Table1-No.1,2,
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5,7,10,11)(58%)で 汚 染除 去効 果 を認 あ た.

考 察

前立腺炎の診断に際 して実地臨床上汎用 されている

のはM&S法 である1).M&S法 では,尿 道常在菌の

混入,汚 染の可能性 のあ るグラム陽性球菌 について検

出 され る菌数 を根拠にEPS由 来か尿道由来かを判断

している.ま た,前 立腺炎に対 するUTI薬 効判定基

準でも同様に菌数を 病原菌決定の根拠 とし3),白 血球

数 ・菌数 の推移 で治療効果を判定 してお り,EPSよ

り検 出された細 菌数は慢性前立腺炎 の診断 に重要な因

子 とな っている,し か し,M&S法 で採取 したEPS

より分離 される グラム陽性球菌 の病原性に関 しては疑

問が提起 されてお り4),わ れわれ の先 の検討2)で も臨

床的に尿路性器感 染症を認めがたい症例において も,

かな りの菌数 を検 出し うることが判明 した.ま た,菌

数を判断の根拠にす ると症例1の ごとく誤 った診断を

下 しうる場合 もあ る.さ らに,尿 道 炎が難 治で感染が

遷延 し前立腺炎症状を呈する症例 には実地臨床で よく

遭 遇す るが,尿 道に存 在す る常在菌 を含めた病原微生

物 が前立腺炎に どの よ うに関与す るか は明 らかに され

ていない5).こ れ らのことは,尿 道に存 在す る菌 に よ

る汚染を除去 したEPSの 検討 を施行 しなければ明 ら

かにはな らず,こ の ような検討が可能 となれぽ,慢 性

前立腺炎の病態解 明は よ り容易にな ると考え られる.

汚染を除去す るために前立腺を直接穿刺 し,前 立腺組

織中の微生物に関 して検討を 試みてい る報 告6・7》もみ

られ るが,そ の侵襲を考え ると重篤な症状を呈す るこ

との少ない慢性前立腺炎のすべての症例に前立腺穿刺

の施行を奨めるに は問題があ ると思われる.そ こで,

われわれ は尿道常在菌に汚染 される こ と な く簡便 に

EPSを 採取 しうる方法を 検討 し,前 立腺 カテーテル

法 を考案 した2).

今 回対象 とした症例 は,い ずれ も尿道炎様症状は認

め られない症例であるが,尿 道炎 の関与,尿 道常在菌

の関与を検討す るため,尿 道分 泌物(smear)の 検鏡

と尿道分泌物(swab)の 培養 を 行 った.検 討 した症

例 の 中 に は 症例4,6の ごと く尿道炎 と診断せ ざる

をえない よ うな症例 もあ った.こ れ ら2症 例はM&S

法 と前立腺 カテーテル法でVBl中 の自血球数に大 き

な差 がみ られてお り,両 法施行 の間に炎症部位の変化

が起 こ り,前 立腺 と尿遊 ともに炎症部位であ った症例

の可能性が考え られ,前 立腺炎 の病因を複雑に し完治

を困難に してい るのは この ような症例の存在が一因か

も知れ ない.ま た,こ れ らのEPS採 取法を用いた診

断 の一致率は11例 中8例(73%)で あ り,一 致 しなか
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ったのは3例(Tablel-No・1,4,6)で あ った.症 例

1,4は 前立 腺 カテーテル法 の方が正確に診断可能で

あると考え られた.ま た,症 例6で は尿道 よ りの汚染

除去はで きなか ったが,前 立腺 カテーテル法での診断

の方が病態の詳細な検 討が可能で も った,前 立腺 カテ

ーテル法は,診 断が困難な前立腺炎,と くに細菌期前

立腺炎 と非細菌性前立腺 炎の鑑別 が困難な症例や,細

菌性前立腺炎において原因菌 の決定 が困難な症例に対

しては,試 み る価値 のある方法 であると考え られた.

さて,前 立腺 カテ ーテル法 のみ を施行 した3例 を含

めた14例 の検討では58%(12例 中7例)で 汚染除去効

果を認めた.当 初われわれ が予期 していたほ ど汚染除

去効果 が完壁ではな く,疹 痛,出 血 とい う合併症を考

慮する とすべての慢性前立腺 炎患者 に前立腺 カテーテ

ル法を施行す ることは奨め られないが,さ きに述べた

ような症例に関 しては積極的に施行 して もよいと考え

れた.

結 語

臨床的 に慢性前立腺炎が強 く疑われる14症 例 に対 し

て前立腺 カテーテル法に よる診断を試みた.当 初,予

期 していた程 の完壁 な汚染除去効果は得 られなか った

が,従 来 のM&S法 で診断に苦慮す る症例,と くに

非細菌性前立腺炎に対 しては試み る価値 があると考え

られた,カ テーテル試作に御協力いただいた㈱ テルモ

に深謝致 します,

本論文の一部は前立腺 炎シ ソポシ ウム(1989年 東京)に て

口演 発 表 し た,ま た,本 研究 が 文部省科学 研究(C)Nn

Oユ570885に よってな され たことを付 記する.
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