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泌 尿器科領域 に於けるキモプシンの治療経験

名古屋大学医学部泌尿器科教室(主 任 清水 圭三教授)

講 師 浅 井 順

助 手 前 川 昭

助 手 三 宅 弘 治

大学院学生 佐 分 光 雄

大学院学生 福 島 賢 秀

           USE OF KIMOPSIN IN TREATMENT 

             OF UROLOGICAL DISORDERS 

                  Jun  ASAI, Akira MAEKAWA, Kozi MIYAKE, 

 MitSUO SABURI and Kenshu FUKUSHIMA 

         From the Departmet of Urology, Nagoya University School of Medicine 

                             (Director : K. Shimizu) 

   Fibrinolytic, mucolytic, antiinflammatory and antiedematous effects are known to be the 

main pharmacological actions of a-Chymotripsin (Kimopsin) which is a kind of endopeptitase. 

   Its application has been extending to the newly indicated diseases. 

   The results of the use of Kimopsin in patients with urological disorder swere described 

   with a consideration of its pharmacological action.

緒 言

α一Chymotripsinはendopeptidaseの1つ で

ユ933年Kuntz及NorthroPに 依 り哺乳類 の膵

臓か ら分離 され た蛋 白の1種 で あ り,生 体 内に

於 いては膵臓 か ら不活性 のChymotryPsinogen

の形 で分泌 され,之 が十二 指腸 附近 でTripsin

に依 つて活性化 され てChymotripsinに な る.

この段階 に於け るChymotripsinはaβ γ δ

πの5型 が認 め られ てい るが,そ の中で α型 が

最 も活性 を有 し,し か も安定 して いるので,こ

の型 のものが もつぱ ら使用 されてい る.

そ の薬理作 用の主 な ものは,線 維 素溶 解作用

粘液融解作用,抗 炎症作用,抗 浮腫作用等 があ

げられて居 り,治 療面 に於 て も新 らしい適応範

囲が加え られつつ ある.吾 々は今 回工 一ザ イ製

薬の厚意 に依 りKimopsinの 提 供 を受け た の

で上記薬理作用 を考慮 しつ つ泌尿器 科患者 に使

用す る機会 を得 たのでその結果について報告す

る.

臨 床 成 績

1潤 濁尿に対 して

1國濁尿を主訴として来院した患者11例 に対して使用

した結果は第1表 の如 くである.之 等の患老は何れも

頑固な症例で抗生物質,ペ レス トソN,コ ンドロソ等

を使用しても良果の得られなかつたもので1日 量25

ch.u/3～25ch.uの 筋肉内注射を2～24日 間に亘つて

使用し11例 中著効4例(36.4%)有 効4例 無効3例

(27,3%)で あつた.

2術 創の汚染,痩 孔に対 して

手術創の汚染及び術後感染その他により腰孔を形成

せるもの13例 に対して主 として局所に注入(2例 筋注)

した結果は第2表 の如くである.即,著 効8例(61.5

%)有 効3例(23%)稽 々有効2例(15.5%)で 無効

と思われる例はなかつた.し かも著効例 のうち 第2
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第1表

症 例

1.服 ○ 仁

2。 河 ○ 森 ○

性
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♂
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尿 所 見1
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___一____『 一
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蛋

白
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球
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血
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菌白球

赤
血
球

細

菌

使用量
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十

十
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1/2×2惟 多;二発 効
4回 目より尿清

澄
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1/3×29
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佛 鶏) 無 効
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士
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・H・

十

十 十

一 十
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「+

1/2×4マ イ シ リ ン

匿 効聯 ・一)

1/2×3
ペ レス トソN

3%コ ソ ドロソ
有 効 尿潤濁減少

1/… 倣 。)匿 効1轟 り尿清

1/3×3

1×3マ イ シ リ ン

E
無 効1

_1

有 効 尿濁濁減少

1ペ レ ス トソNl

1/2×3階 紛 噛 有 効1尿瀦 減少

()内 は内服

第 2 表

症 例 性 年別 令

1.太 ○ 勝6

2.ノj、 ○ 昌 ○ ♂

ト

3.大 ○ 晃 ○ ♀

4.戸 ○ 庄○ 郎

36

21

20

659

,沖 ○木○.1, 47

病 名 手 術 名 使用量

膀胱.1膀 胱全易咄 術11/、。、。

⊥

併 用 薬 剤

奢謄 結尿醐 硲

右遊走腎腎固定術

1×9

1

1×9マ イ シ リソ

膀胱鵬1鵬 別出術

6.皿 半○ 嘉 ○ 8

陰墾 物繍 轍 離

1右腎,尿 管全
52膀 胱腫瘍捌膀胱部分切

除術

II×8民
シ ノ ミソ)

1

1×5

1×30

ク ロ マ イ

マ イシ リソ,カ

ナ マ イ,デ ス オ

キ シ マ イ シ ン,
ク ロマ イ局 所 注

入

成 績

稽々有効

著

匿

効

効

有 効

著 効

稻 々有効

備 考

術創汚染部きれいになる

ス トマイ局所注入で効な

く,使 用9日 目術創閉鎖

術後12日 目より術創より
分泌液排出使用9日 にて
治癒

術後20日 創より分泌液多
量使用8日 にて少量とな
る

5日 目にて術創きれいと

なる

使用30日 目術創ほぼ閉鎖
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7.豊 ○ 芳 ○

8.山 ○ き○ 子

9.渡 ○ 冬○

10.高 ○ 賢 ○

11.服 ○ き○

12.丸 ○ 一 〇

13,高 ○ 輝○

6

♀

♀

3

♀

♂

お

79

ト

前立腺曜 辮 嚇 1×8
マ イシ リソ

ホ ソノミン

　

:著 効儲 灘 ㈱ 汚染使用

351左腎結碓 腎醐 石術雛 マ イ シ リ ソ1×7

　

屠1

37

効1術後lo日 目痩孔形成,使
用5日 目術創閉鎖

右腎切石術左
両腎結石側腹部癩痕部
膿瘍切開掻爬

1。32「 掻 把1
マ イ シ リン 1有 効1左23日 腰 孔閉鎖

1右32日 目"〃

77揃 立腺癌1両側膿 術

・61両細 轡 窃除

70 契妾腺肥i前蜘 出術

1×20

1×30

1×15

ク ロマ イ

ホ ソハ ン 著 効

1有 効

ク ロマ イ注 入,バ リター
ゼ 局所 注 入 を50日 間 行 う

も よ くな らず,ギ モ プシ
ン20日 使 用 に よ り全 治

術創かな り清浄となるも
尿毒症にて死亡

5備 賭 奢篇孟尿管切触/ぺ ・ス・・N

著 効1㈱ 閉鎖
1

著 効 術創に血腫形成使用3日
目治癒

例,第10例,第12例 の3例 は長期に亘 り各種薬剤使用

に抵抗し甚だ難治な痕孔であつたにも拘 らず本剤使用

に依 り極めて短期間に治癒を見た例である.

3其 の他の症例

その他の症例に対して使用した結果は第3表 に示し

た如くである.

形成性陰茎硬結症(パ イロニー氏病)の3例 に対し

ては局所注射に依 り全例に著効を認めた.

第 3

排尿痛に対しては1例 に使用して無効であつた.又

術後膀胱内凝血溶解の目的で経ネラトソ氏カテーテル

に依 り直接膀胱内に注入した2例 に対しても見るべき

効果はあげ得なかつた.

次に全身麻酔後喀疾除去の目的で使用した3例 は極

めて有効な結果が得られ咳漱,喘 鳴等は短時日に消失

した.

表

症 例

1.岩 ○ 光 ○

2.松 ○ 銀○

3.小 ○ 信 ○

4.伊 ○ 敏 ○

性
別

δ

6

年
令
病 名

321・ ・"''"e・tt陰鞭

59

637

同 上

同 上

使 用 量1使 用

局 注
1/3×18

局 注
玉/3×33

目 的 併 用 薬 剤 成 績

硬結消失

〃

(INAHウロサイダル)著 効

INAH 著 効

備 考

局 注
1/3×9

柔 らかく
なる

同 上

〃
INAH

ウ ロサ イ ダル

♀ 331結 核性膀Jbwtl筋 薩 。,・ 騰 ・対・て

!著 効i同 上

1 _

腎易II出術 マ イシ
ソ ペ レス トソN無

(ヒ ドロソサ ソ劃

効麟 消

5・加嚇 ・ド2纏 麟

6.吉 ○ 善○ ♂ 38 膀胱結石
尿道狭窄

筋 注
1×48
癩痕部の硬化
尿道狭窄の予防 膠 懲;移1や や有効「1ル)」

7.高 〇 四 〇

8.鎌 ○ 節 ○

9.山 ○ 常 ○

10.住 ○ 甚 ○

δ 62

♀22

轡 二「禦 を醐 るた1膀獅 術
無 効

経ネラ トソ注
前立腺肥大症入

1×2

右游走腎

L.
668

醇 腺肥大症

筋 注
1/2×3

筋 注
1/2×3

6 ・21前立襯 縮 筋 薩 。2

同 上 前立腺別出術 無 効

　

全麻後喀疾除去 「腎固定術 1有 効「

同 上 1前立腺易1購
1.有 効

同 上 同 上
1有 効
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按

吾々は種々の泌尿器科的疾患に対 してキモプ

シンを使用し良好な結果を得る事が出来たがこ

の種類の薬剤に対しての効果判定は極めて困難

であり,吾 々が従来行つていた療法 と比較して

臨床経験 より判定 した ものである.

濯濁尿に対 して吾々の使用 した症例は何れ も

各種化学療法その他の療法を行い尚且良果の得

られなかつた頑固な例であつたにも拘 らず,著

効有効併せて72.7%の 好成績が得 られ,殊 に

第1表,第2症 例の66才男子,前 立腺肥大症並

に両腎結石患者は第1回 注射後より今迄の治療

施行時には見 られなかつた程の爽快な気分を味

う事が出来たと告げた程であつた.元 来溺濁尿

の治療は充分その原因を確かめた上でそれに対

して適切な化学療法その他の治療がなされなけ

ればならない事は云う迄もないが,そ の際キモ

プシソの併用,或 は単独使用も心に とめてお く

必要があると考える.

術創の汚染及び痩孔に対 しては従来ス トレプ

トマイシソ,或 は局所用クロロマイセチソ液等

の局所注入を施行 していたのであるが,之 に加

えてキモプシソの併用注入を行う事に依 り,よ

り短時 日に,術 創の清浄,痩 孔の閉鎖が見 られ

た.殊 に第2表,第10例,77才 の男子,前 立腺

癌捌出術後の痩孔に対 して局所用クロマイ液,

バ リダーゼ,等 を50日間局所に注入せるも良果

が得 られず,キ モプシンの注入に切 りかえ20日

間にて全治せ しめ得た例及び,第2表,第12例

の如き,前 立腺別出術施行後痩孔を残し1年 半

に亘 り掻爬術2回,各 種抗生物質溶液使用,創

内洗源を施行せるも治癒せ しめ得なかつた例に

キモプシンを局所に使用して15日後には全治せ

しめ得た例等は特筆に価する症例 で あ ろ う

Menkin等 に依れば,炎 症部位に於ては細胞蛋

白の分解が起 りそれが組織や血球等に結合 して

不活性であつた蛋白分解酵素が活性化され種々

のポ リペプチッ トが産生 し,そ のために血管の

透過性が高まりフィブリノーゲンが組織内に浸

潤し,之 に障碍された細胞から遊離 した トロソ

ボキナーゼが働 くため,組 織間隙,及 淋巴管に

ブイブ リンが生成 して血管内の血栓 ,凝 血 と共

に細胞液 と体液の流通を妨げる一方,白 血球の

遊出や組織の障害を惹き起すのであつて,キ モ

プシソはその事態に対 して直接有効に作用する

だけでなく血清の抗フィブリノリジン活性を低

下 させることに依 り,之等を分解し,又血清の抗

蛋白分解活性を高めてポ リペプチッ トの産生を

阻止 し炎症を消槌せ しめ,更 に損傷,壊 死に陥

った組織の除去を促がすと共 に組織の新生を促

がすものであると述べている.吾 々は術創の汚

染及痩孔に対 して13例 に使用 し著効及有効併ぜ

て11例(84.5%)し か も無効例は1例 もなく,

平均16.6日 で治療せ しめ得た.こ のことは泌尿

器科領域に於て尿路の感染或は尿の浸潤による

術創の汚染及び痩孔に対 して今迄より安易な気

持で治療を続け得 るものと考える.

形成性陰茎硬結に対 しては従来LN.A.H.の

長期服用,プ レドニソの局所注射を行つて来た

のであるが,こ の治療 によつてもかな りの長時

日を要 したものであつた.併 し本剤を局所に注

射する事に依 り平均約19日 の短期間に局齎の硬

結は消失 し,3例 共に著効を認めた.

膀胱内凝血溶解の目的で使用 した例は2例 共

無効に終つたが,之 は凝血の量に対 して,使 用

したキモプシンの量が少なかつた為 か と考 え

る.吾 々は人血5ccを 試験管内に とり充分凝

血 した中ヘキモプシン25ch.uを 注入し,37℃

にて1時 間後8mm24時 間後12mmの 溶解を

見ている.

全身麻酔後の喀疾除去に対 しては極めて有効

であ り12.5ch.u朝 夕2回 筋注に依り極めて短

期間の内に目的が達せられた.

副作用は1回 注射量25ch.u';・8ch.uで 全

例に注射局所の異常反応 もなく,全 身的な副作

用 も認め得なかつた.

結 語

1泌 尿器科領域に於ける各種症例33例 にキ

モプシンを使用 し,著 効,有 効,併 せて24

例(72.7%)の 成績を収めた.

2こ の内術創の汚染並 びに痩孔に対して著

効,有 効併せて,84.5%の 好結果を得,形

成性陰茎硬結に対 しては少数例乍ら100%
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の著効を認めた.

3本 剤使用に依 り注射局所,並 びに全身的

lD副作用は何等認めなかつた.
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