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経腹的超音波断層法による前立腺容量の術前推定法について

都立広尾病院泌尿器科(医 長：丸山邦夫)
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PREOPERATIVE VOLUMETRY OF THE PROSTATE 

 BY TRANSABDOMINAL ULTRASONOGRARHY

Yoshifumi  NAITO, Kenji MiYAMOTO and Kunio MARUYAMA 

From the Department of Urology, Tokyo Metropolitan Hiroo General Hospital 
                  (Chief: Dr. K. Maruyama)

   The transabdominal ultrasonography using a sector scanner, was useful to estimate the mor-

phology of the prostate and to easily measure its width, depth and height, and the inferential vol-
ume of the prostate could be calculated preoperatively by the ellipsoid method. 

   In the cases of good transurethral resection of prostate, the correlation (p<0.001) between the 
estimated and actual volumes, Y=0.806X_0.924 (r=0.958), and that between the estimated vol-
umes and the actual weights, Y=0.973X_2.175 (r=0.981), were significant. 
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緒 言

前立腺肥大症の手術前に超音波断層法を用いて前立

腺重量を推定することは,手 術方法(特 にTUR-P)

の適応の決定において,ま たTUR-P切 除量の推定

においても有力な術前画像診断法である.前 立腺の描

出法 としては経直腸的超音波断層法が一般化している

が,Henneberryらuの 経腹的超音波断層法に よる前

立腺容量推定法は比較的良い成績が得られており,そ

の後諸家2嚇 の報告でその有用性が確かめられている.

われわれは被検者の苦痛もなく,簡 便である経腹的メ

カニカルセクタ走査法による超音波断層像から,手 術

前に 前立腺容量を推定 し,TUR-P切 除片の重量と

容量との比較検討を行ない,若 干の知験を得たので報

告する.

対象および方法

症例は1985年10月 より1986年8月 までの10ヵ 月間に

術前超音波診断法を施行 した患者のうち,TUR-Pを

施行 した30例 を対象とした.年 齢は58歳 ～83歳(平 均

71.7±7.6歳)で,受 診時の状況は,尿 閉症例が14例,

他の16例 中5例 は残尿100m1以 上あ り,残 尿50ml

以下の症例は7例 であった,

使 用 した 装 置 はRealT玉 皿eUltrasoundScan-

ner;Type1849(Brue&Kj町)で,探 触 子 は 周

波 数3お よび5MHzのDui-HeadSectorTrans-

ducer;Type8529の3MHzを お もに 使 用 した.

重 量 は5509と 比 較 的 軽 量 で,最 適 描 写 深 度focal

range40～110mm,距 離 分 解 能ax玉alresolution

1.Omm,視 野角sectoranglcII5度 の 広 角 の 画 燥が

得 られ,DocumentationUnit;Typel852を 介 し

て,PolaroidFilm;Type667Yこ 記 録 した.

検 査 方法 と して は,膀 胱 に尿 が 貯 留 した 状 態 で 被検

者 を 外来 診 察 台上 に仰 臥 位 と し,探 触 子 を 恥 骨 上 部 に

あ て,各 方 向 よ り膀 胱 ・前 立 腺 ・精 嚢 腺 を 描 出 し,形

態 学 的 観察 を した 後 に前 立 腺 の 断 面 燥 に つ い て 検 討 し

た.

前 立 腺計 測 はfreezeし た 画 像 上 でcaliperを 使用

して,横 断 面 像 よ り前 立腺 内腺 横 径 す な わ ち 左 右径

(a)を,ま た縦 断面 像 よ り前 後 径(b)と 上 下 径(c)を

計 測 し,前 立 腺 を 楕 円 体ellipsoidと 仮 定 して2),楕

円体体 積 の公 式(:z/6abc)に よ り前 立 腺 容 量 を 推定

した.

画 像 を 比 絞 す る 目的 で 同 装 置 に て,4MHzの

RectalTransducer;Type8531focalrange30～

70mm,axialresolutionO.8mmを 用 い て ,側 臥位
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法 に よ り経 直 腸的 走 査 法 も数 例 に 施 行 した.

TUR-P切 除 片 はTUR潅 流 液 に て 凝 血 塊 な どを

洗 浄除 去 した 後 に 水分 を カ'一ゼ で 吸 い取 り,Electro-

nicReadingBalance;TypeED-200,capacity

200g,rcadabilitylOmg(微 量 計量 計)に よ り重 量

(9)を 測 定 した後,100ml式 ス シ リン ダ ー(lml目

盛)にTUR潅 流 液40mlを あ らか じめ いれ て お い

て,こ れ に切 除 片 を 沈 ませ て 容量(m1)を 測 定 した.

以上 よ り前 立 腺 推 定 容 量,切 除 重 量 お よび 切 除 容 量

の 各値 に つ い て検 討 した.さ らに重 量 測 定 時 の 水 分除

去法 に よ っては,か な りの重 量 の 差 の あ る こ とが 想定

され,ガ ー ゼに よ る水 分 除 去法 につ いて も検 討 した.

なお 平均 値 はmean±S.E.で 示 し,Student'st-

testに て 統 計 処 理 し,相 関 係 数 ・回帰 方 程 式 を 算 出

した.

結

1813

果

a)前 立腺超音波診断法について

経腹的超音波断層法による膀胱容量と膀胱および前

立腺の描出性について,尿 閉によるカテーテル留置症

例において検討してみたが,膀 胱は20～30mlく ・ら

いより,前 立腺は30～50m1ぐ らいより描出されは

じめ,少 なくとも100ml以 上の膀胱容量で前立腺は

十分観察され得た.

手術前の前立腺 断面像 をFig.1～3に 示す.4

MHzの 経直腸的前立腺横断面像(Fig.1)と3MHz

の経腹的前立腺横断面縁(Fig.2)と を比較してみる

と,後 者では異なる組織を通過する際の超音波の屈折

作用(乱 反射)お よび分解能の点で画質上やや劣 り,

診断上少し経験を要するも,前 立腺の形態学的観察は

比較的良好に行ない得た.

前立腺横断面像(Fig.1,2):前 立腺は円形に近い

半月形を示 し,左 右対象で,輪 郭は 明瞭で不整はな
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Fig,1,Preoperativetransrectalultrasonography

(4MHz).
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Fig.3.
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Preoperativetransabdominalultrasono-

graphy(3MHz):transverseimage.
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graphy(3MHz):longitudinalimage.
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PostoperativetransaUdominalultrasono-

graphy(3MHz):transverseimage.

く,内 部エコーも均一である.ま た内腺は外腺より淡

く描出されて境界も明瞭であ り,内 腺のみの観察も容

易であった.

前立腺縦断画像(Fig.3)・ 楕 円形に近 く,中 等度

に膀胱に突出せる前立腺が恥骨に邪魔されることなく

描出された.こ の症例では前立腺内腺の左右径は3.5
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cm.前 後径 は2.Ocm,上 下 径 は3.lcmで あ り,前

Fig.5.Postoperativetransabdominalultrasono-

graphy(3MHz):longitudinalimage.

Table1.Specimenweightandvolumemeasured

bytheroutinemethods:differenceof

weightandvolume(g-ml)ratioof

weightandvolume(9/ml)。

Weight
eggVolume(mY)S-・ 皿s/・ ゑ

t

2

3

4

5

s

7

e

7.76.61.71.283

8.37.01.31.186

6.56.00.51.083

18.415.03.41.227

14.713.01.71.131

14.210.04.21.420

15.712.03.71.308

7.65.52.11.382

Mean11.64*9.39*2.331.253

ホP<0.01

Table2.Specimenweightandvolumemeasured
bytheroutinemethodsandactual
weight(A.W.)bythehand-rolling
method:ratioofweightandvolume

(A.W.!ml).
Specimen
WeightA.W.Volume(m¢)A・W.1・1

i

2

3

4

5

6

7

8

9

io

13.2

iz.s

13.7

8.7

8.4

3.0

14.7

9.9

24.4

to.s

iz.0

11.3

11.6

フ,8

7,1

z.0

13.2

9.4

23.6

9.6

iz.o

n.o

i2.0

7.5

7.5

z.0

13.5

9.2

23.5

9.5

1.000

1,027

0.96ア

i.oao

O.947

i.000

0.978

1.022

t.ooa

1.032

Mean11.9ぎM,10,78*'10.77、1.0015

*,:.,Pく0.001

*,:*,Pくa.00i

*,:*3P昌0.05

AW..ActualWeighto}specimen

立腺 容 量 は11.36cm3と 推 定 され た.

TUR終 了時 の 断 面 像 をF三g.4,5に 示 す.後 壁

お よび 左 側 壁 に一 部 腺 腫 は 残 って は い るが,全 周 に わ

た り十 分 切除 され て い る こ とが よ くわ か る.切 除 重 量

は8.229で,切 除 容量 は3.2mlで あ っ た・

b)重 量 測 定 時 の水 分 除 去 方 法 に つ い て

切 除 切 片 は 微 量 計 量 計 に よ って重 量 測 定 を して い て

も,切 片 に 付 着 せ る 水分 に つ い ては さほ ど注 意 を 注 ぐ

こ とは な く,測 定老 に よ って は水 分 除 去 の 方 法 が まち

ま ちで あ り,Table1に 示 した よ うに微 量 計量 計 に

よって 測 定 した 切除 重 量 とlml目 盛 りの メス シ リ ン

ダーで 測 定 した 容量 との 間 に は0.5～4.2(平 均2.33),

またg/mlで は1.083～1.420(平 均1.253)と か な り

の差 を 生 じて お り,後 者 のg/mlは,前 立 腺 比 重

1.050～1.060(平 均1.057)6)あ る い はabout1,05g/

CC3)と か な りか け は なれ て お り,ま た 切 除 重 量 の平

均 は11.64±1.529で,切 除 容 量 の 平 均 は9.39±1.20

mlで あ り,両 者 の間 に は 有 意 差(p<0,01)が 確 認 さ

れ,TUR切 片に おい ては 水 分 除 去 方 法 に つ い て検 討

を 要 す る と考 え られ た.

そ こで それ ま で の各 測 定 者 に よ る方 法 で 重 量 測定 し

た 後,再 び数 枚 の ガ ー ゼ の上 に 切 片 を あ ま り重 らぬ よ

うに お き,ガ ー ゼ で さ らに 覆 って,そ れ を 丸 め て,鮨

を 握 る程 度 の 中等 度 の力 で 水 分 を 除 去 して 切 除重 量 を

測 定 し(hand-rollingmethod),前 者 を絞 り(一),

後 者 を 絞 り(+)と して,10例 に つ い て 同 時 に 測 定 した

結 果 を 比 較 検 討 して み た(Table2).

切 除 重 量 と容 量 と の 差 は,Tablelで は8例 中4

例 に2.0以 上 の 差 が生 じて いた が,絞 りの概 念 が 導入

され て か らは 測定 者 に よ るば らつ き が 少 な く な り,

Table2の 検討 で は 絞 り(一)の 場 合 で も2.0以 上 の 差

を生 じた 症 例 は な くな った.そ して 絞 り(一)の 切 除 重

量 と容 量 との 間 に は,0.7～1.9(平 均L21)と 差 は 縮

ま った が 依 然 と して 有 意 差(p〈0.001)が あ り,glml

で は1.038～1.500(平 均1.154)で あ った.

絞 り(+)の 切 除 重 量 と容 量 との 間 に は,力 強 く握 っ

て しま った 場 合 もあ った よ うだ が,そ の差 は 一〇・4～

0.3(平 均o.oi)と 小 さ くな り,右 意 差 は認 め られ な

くな った(p=0.05).glmlで は0.947～1.040(平 均

1.0015)と な った,

そ して 両 測 定法 で の差 異 に つ い て,切 除 重量 と切 除

容 量 との 相 関 性 を検 討 して み た,絞 り(一)で は(Fig.

6),Y=0.9253X-0.8230(r=0.9785),絞 り(十)で は

(Fig.7),Y=0.9859X+0.0819(r=0。9981)と い ず

れ も有 意(p<0.001)の 相 関 を示 した が,相 関 係数 に

つ い て比 較 して み る と,両 者 の 間 に は有 意(p<0.001)
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の差が認められた.

切除重量測定法について検定 した結果,水 分除去法

を一定の基準に従って施行することにより,TUR切

除切片の重量と容量とは,ほ ぼ等 しいと考えてよい事

実が再確認された.そ して絞 り(+)と 絞 り(一)の いず

れにおいても良好な相関関係が認められたが,水 分除

去法を一定の基準で施行した場合では,デ ータの分散

は小さくなり,相 関の信頼度は高 くなることが確認さ

れた.

c)経 腹的超音波断層法による前立腺推定容量 と切

除重量および切除容量について

全例では平均推定容量19.27±2.62cm3,平 均切除

重量13.43±1.969で,Yニ0.7028X-0.1173(r=

0.9384)と な り,有 意の相関(P<0。001)で あ った。

手術後の超音波断層法により残存腺腫の存在する症例

と残存腺腫のほとんどない症例とを別々に検討 してみ

ると,前 者(Fig.8)で も相関係数r=o.9793と 有意

の相関(P<0.001)を 得た.

残存腺腫のほとんどない症例(Fig.9)で は相関係

数 ・回帰係数ともほぼ1に 近 く,推 定容量と切除重量

とは有意の相関(P〈0.001)を 示 した.goodTUR-P

とい っても一部には腺腫は残存することが多く,回 帰

定数項は 一2.175で あ り,ま た推定容量と切除重量の

差の平均は2,57で 臨床的にはほとんど問題にならない

程度であった。

そ して残存腺腫のほとんどない症例のうち,絞 りの

概念で測定した症例(Fig.10)で は双方の係数とも

さらに良くなる結果を得た.



1816

40

9

30

zo

io

讐
豊
3m

f

賢

言

葎
N

●

Y=0.973X-2.175

(r富置0.981)

●

:i-.8

●

●

●

●

●

【n国1カ

泌尿紀要33巻11号 τ1987年

J

EstimatedVolume(14.70f2.50)

1020304050ad

Fig.9.Correlationbetweenestimatedvolume

andspecimenweightonthecasesof

goodTUR-P.

●
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同様に推定容量と切除容量 とを比較検討してみ る

と,全 例ではY=0.5244X十1.5219(r=o.szo4)と 有

意の相関(p<0.001)で あ り,残 存腺腫のない症例で

はY=0.8057X-0.9241(r=0.9582)と 有意の相関を

示して,さ らに絞 りの概念を導入した症例ではY=

0.8356X-1.0796(r=0.9611)と 有意の相関(P<

0.001)を 示 したが,い ずれの場合も切除重量との比

較の際より相関性は劣っていた.こ れは容量測定法が

メスシリンダー(1ml目 盛)に よる比較的誤差の多

い方法によるためと思われる.

全例での推定容量と切除重量 との相 関係数(r=

0.9384)と 推定容量と切除 容量 との相関係 数(r=

考 察

超音波断層法による前立腺重量推定法は,渡 辺ら6》

の方法Y'よ り良い成績が得られて以来,経 直腸的走査

法が一般化してお り,前 立腺疾患の診断においても有

力な方法として確立されている.経 腹的走査法は腹部

臓器の画像診断としては有力な方法であるが,前 立腺

診断においては異なる組織を介するために,超 音波の

乱反射が多くなり,画 質上は経直腸的走査法に比較し

てやや劣っている.し かし今回われわれの使用 した

sectorscannerで は,膀 胱が充満した状態であれば,

前立腺の横断面像 ・縦断画像 とも比較的良好に描出さ

れ,左 右径 ・前後径 ・上下径とも容易Y'計 測可能であ

った.

また経腹的走査法では膀胱が充満していることが必

要であるが,膀 胱の描出されるのは膀胱容量が20～

30mlよ り,前 立腺の描出され るの は30～50mlよ

り,そ して少なくとも100ml以 上 の膀胱容量で前立

腺の画像診断は施行 し得た.し たがってわれわれの検

討では,残 尿量の多少については導尿しな くても,経

腹的超音波断層法の画像描出度によりある程度推定さ

れることが示喀され,外 来診療上有用であると考えら

れる.

以上のごとく,経 腹的超音波断層法に よっても前立

腺の形態学的観察は比較的良好に施行でき,前 立腺の

各径は容易に計測可能であ り,わ れわれはellipsoid

法 に より,手 術前に前立腺容量の推定が可能であっ

た.前 立腺容量の経腹的推定法についてはsphere法

(413πr3)1)な ども報告されているが,形 態学的Y'み て

もellipsoid法 が より正確である.

今回われわれはTUR切 除片の容量と重量を 同時

に測定した.切 除片の重量測定の際,一 定の基準で水

分を除去することにより,容 量との差が減少すること

が確認され,切 除重量の測定時に生ずる人為的誤差を

少な くする必要性が示唆された.し か しこの検討では

重量は微量計量計に,より0.ofgま で正確に測定され

ているが,容 量はlmi目 盛 りのメスシリンダーによ

り測定 しているため,両 者は近似的に等しいという概

念が裏付けられたが,TUR切 除片についての比重を

検討するまでには至らなかった.

残存腺腫のほとんどない症例においては推定容量と

切除重量とはY=0.9734X-2・1752(r=0.9814),切

除容量とはY=0.8057X-0,9241(r=0.9582)と 双方

とも有意の相関(p<0.001)を 示 し,goodTUR-P
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とい って 良 い こ とを 裏 付 け て い る.そ して 残 存腺 腫 の

ほ とん どな い 症 例 の うち,絞 りの概 念 で 測 定 した症 例

(Fig.10)で は 相 関 係 数 と回帰 係数 と も さ ら に 良 く

なる結 果 が得 られ,切 除 重 量 の測 定 時 に 生 ず る 人為 的

誤 差 を少 な くす る こ とに よ り,Fig.6,7に 示 した よ

うに デ ー タの 分 散 は小 さ くな り,相 関 の信 頼 度 は高 く

な る こ とが 確i認 され た.

残存 腺 腫 の あ る症 例 に お い て も同様 に 相 関 係数 は

0.9793と 有 意 の 相 関(p<0.001)を 示 した が,回 帰 係

数 は0.6625と や や低 い値 で あ った.し か し これ らの症

例はchannellingを 目的 と した 症 例 が ほ とん どで あ

り,TUR手 技 的に は あ る程 度 一 定 して い て,60～70

%切 除 が達 せ られ て い る こ とを 裏 付 け て い る.全 例 に

お い て は,推 定 容 量 と切 除重 量 と はY=0.7028X-

0.1173(r=0.9384),推 定 容 量 と切 除 容 量 と はY=

0.5244X+1.5219(r=0.8204)と い ず れ も有意 の相 関

(p<o.00i)で あ った が,こ れ らの相 関係 数 の間 に は

有意 差(P<0.05)が 認 め ら れ た.す なわ ち 推 定 値 と

実測値 とを 比較 す る際 には,切 除 重 量 と切 除 容量 とは

同 じ レベ ルで は 単純 に 比 較 で きな い こ とを物 語 って い

る.

Smith&Havellandz)はellipsoid法 とslicc法

とを 比較 して,双 方 の 推 定値 はY=1.03X-2.78(r

=0 .988)と 相 関 した と述 べ てお り,さ らにellipsoid

法に よる推 定 容 量 と,TURに よ るweightloss(20

%)を 考 慮 して 実 測 値 を1.2倍 した切 除 容量 とはY=

1。OlX十 〇.15(r=0.998)と よ く相 関 した と報 告 し て

い る.こ の 方 法 に準 じてわ れ わ れ の 症 例 に つ いて も,

残 存腺 腫 の な い症 例 で の推 定 容 量 と切 除 容量 とを再 検

討 してみ る と,Y=0.8057X-0.9241で あ った もの が,

Y=0.9669X-1.1089と 計 算 され,回 帰係 数 が 良 くな

り,TURに よるweightlossを 考 慮 す る必 要 性 も

示 喀 され た.

Roehrbornら5)は 比 重(1.05g/cc)そ してweight

loss(io/)を 考 慮 して,ellipsoid法 の 計 算式 を1/2

abcと 単 純 化 して 重 量 を 推 定 し,実 測 重 量 と の 間 に

はY=0,92X-1.1(r=0.975)と 良 く相 関 した と報 告

してい る.こ の方 法 に 準 じて わ れ わ れ の症 例 に つ い て

も,残 存 腺 腫 の ない 症 例 で再 検 討 して み る と,推 定 容

量 と切 除 重量 とはY=0.9734X-2.1752で あ った も

のが,推 定 重 量 と切 除 重 量 と な り,Y=1.0144?i-

2.4480と 計箕 され,回 帰 係 数 は さ らに 良 く な り,容

量 ・重 量 のい ず れ の方 法 に よ って も良 好 な 相 関性 が 得

られ る結 果 とな った.し か しwe三ghtlossは 前 者 で

はzo%,後 者 で は10%と され て お り,今 後 の 検討 を 要
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するところである.

以上のごとく,経 直腸的推定法に匹敵する前立腺の

容量および重量が,経 腹的走査法によっても推定でき

た.さ らに,経 腹 的走査 法はTUR-P操 作 自体

には何らの支障なく,術 中モニターとして前立腺の切

除状況が観察でき,残 存腺腫の確認およびその切除が

可能とな り,ま た切除限界が容易に判定でき,過 度の

切除による穿孔の危険性は少なくな り,TUR-Pは よ

り安全に,か つ良好に施行し得るようになっt:.そ し

てTUR-Pの 教育面にお いて も,teachingscope

のみでは判定 しがたい面を,超 音波画像診断にて補 う

ことが可能とな り,後 輩へのTUR-Pの 指導に も十

分応用できた.

結 語

前立腺肥大症の手術前にセクタ走査式経腹的超音波

断層法により,前 立腺容量を推定 した.こ の方法は患

者に何 らの苦痛もな く,容 易に行なうことができ,術

中モニターとしても応用できた.

術前の推定値と実測値とは高い相関性を認め,今 後

経腹的走査法の有用性がますます高まるであろう.
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