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Γύρος 1: 

Είναι η ανίχνευση του µέσου λοβού εύκολη; 



Intravesical Protrusion of Prostate 

OLMSTED study 
•  10% ανδρών είχαν IPP >10 mm.  
•  Εκείνοι µε την ταχύτερη ανάπτυξη προστάτη (πριν IPP)  ήταν 3 φορές  
περισσότερο πιθανό να αναπτύξουν IPP >10 mm .  
•  Εκείνοι µε  IPP >10 mm ήταν πιο πιθανό να λάβουν φαρµακευτική θεραπεία  
σε σχέση µε κείνους µε  <10 mm (OR 2.95) 

Lieber MM et al J Urol 2009 



The grading system for IPP: The vertical distance from the tip of the protrusion to the base 
of the bladder (H) in the sagittal view using bedside abdominal ultrasonography.  
Grade I (5 mm), Grade II (>5–10 mm), Grade III (>10 mm). 

Intravesical Protrusion of Prostate 

Yuen JS et al Int J Urol 2002 



Η IPP προκαλείται από τη διόγκωση και προβολή του µέσου ή/και 
των πλαγίων λοβών του προστάτη 
 
 
Μέτρηση IPP: προβληµατική 
•  Πλήρωση κύστεως 100-200ml 
•  Απειρία χειριστή 
•  Inter-operator variability ↑ 
•  Καµπύλης εκµάθησης? 

Προβλήµατα: IPP – µέσου λοβού 

Kuo Tl et al Neurourol Neurodyn 2016 



Γύρος 2: 

Είναι η παρουσία του µέσου λοβού κριτήριο 
απόφραξης; 



Study Threshold value Sensitivity Specificity 

Aganovic et al. 2012 10mm 59.6 81.4 
Chia et al. 2003 10mm 76 92 
Lim et al. 2006 10mm 46 65 
Reis et al. 2008 10mm 80 68.2 

Abdel-Aal et al. 2011 8mm 80 80 

Aganovic et al.2012 (b) 12mm 59.6 81.3 

Franco et al. 2010 12mm 65 77 

Keqin et al. 2007 8.5mm 75 82.6 

Pascual et al. 2011 10.5mm 90.5 72.2 

Reis et al. 2008 5mm 95 50 

Η παρουσία του µέσου λοβού σηµαίνει απόφραξη 

Reference standard definition of BOO: BOOI >40 



Test 
No. of 
studies 

No. of 
patients 

Range Range 

Penile Cuff test 7 546 64 - 100 55.6 - 84 

Uroflowmetry 16 2580 16 - 100 25 - 100 

Detrusor wall thickness 8 848 43 - 100 15 - 100 
Bladder weight 2 258 61.9 - 85.3 59.8 -  87.1 

External condom 
catheter 

1 56 90.9 92.3 

IPP 10 1013 46 - 95 50 - 92 
Prostate volume 3 245 51 - 87 29.6 - 61 

NIRS 5 282 61.1 - 100 40 - 87.5 

Η παρουσία του µέσου λοβού σηµαίνει απόφραξη 



Η παρουσία του µέσου λοβού  
σηµαίνει απόφραξη 

•  Χρόνος 
•  Ρυθµός εξέλιξης 
•  Βαθµός απόφραξης 
 

Gravas S et al. EAU Guidelines on mLUTS 2016 



Μέσος λοβός σηµαίνει απόφραξη 
Η IPP µπορεί να αντικαταστήσει τον ουροδυναµικό έλεγχο  



Γύρος 3: 

Είναι η παρουσία του µέσου λοβού κριτήριο 
αποτυχίας της φαρµακευτικής θεραπείας; 



Μέσος λοβός και αποτυχία 
φαρµακευτικής θεραπείας 

•  Πτωχές µελέτες 
•  Αναδροµικές µελέτες 
•  Bias (?) επιλογής 
• Απουσία ουροδυναµικής 
µελέτης 
•  Guidelines??? •  82+29=111  

•  Μέση διάρκεια 26m 
•  IPSS: ns??? 
•  23.4% AUR η χειρουργείο??? 

Yoshida t et al, Urology 2016 

Dutasteride 



Μέσος λοβός και αποτυχία  
φαρµακευτικής θεραπείας 

•  Μικρός αριθµός  
•  Υψηλό IPP 
•  UDO??? 
•  Qmax: ns??? 

Kalkanli A, et al, Urology 2016 



Μέσος λοβός και αποτυχία  
φαρµακευτικής θεραπείας 

•  Το ερώτηµα είναι αν η απόφραξη σηµαίνει αποτυχία 
φαρµακευτικής θεραπείας λόγω απόφραξης? 
ή 
•  Τα φάρµακα δουλεύουν στην απόφραξη? 

Ουροδυναµικός έλεγχος δεν συνιστάται για την έναρξη 
φαρµακευτικής θεραπείας 



Οι α-blockers βελτιώνουν τον BOOI 
κυρίως µειώνοντας την PdetQmax,  
 
Ασθενείς µε ουροδυναµική 
απόφραξη στο ξεκίνηµα 

Pooled data: 
mean BOOI ↓ –14.19  
mean PdetQmax ↓ –11. 39 cm H2O  
mean Qmax ↑ 2.27 ml/s 



Μέσος λοβός και αποτυχία  
φαρµακευτικής θεραπείας 

•  Το ερώτηµα είναι αν η παρουσία µέσου λοβού σηµαίνει να 
αποφύγουµε τη φαρµακευτική θεραπεία και να πάµε σε 

χειρουργική λύση? 



•  Endoscopy prior to TUMT is essential to 
identify the presence of a prostate middle 
•  TUNA™ cannot effectively treat prostatic 
middle lobes 
•  An obstructed/protruding median lobe 
cannot be effectively treated by PUL 
•  Stents: Do not 
•  Lasers: caution 

Μέσος λοβός και αποτυχία  
χειρουργικής θεραπείας 

Gravas S et al. EAU Guidelines on mLUTS 2016 



Ευχαριστώ πολύ 


