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   A Compound oral tablet "Eviprostat", mainly composed of crude drugs, was administered 

to patients with prostatic hypertrophy and prostatitis. Although no case showed marked effect, 

definit improvements of subjective symptoms were observed in some cases of prostatic hy-

pertrophy. In addition, the administration of the drug resulted in decrease of the residual 

urine volume but showed no effect to reduce the size of adenoma. No side effect was en-

countered except for 2 cases in which pollakisuria was accelerated.

前立腺肥大症は極めて高令者でも安全に腫瘤

の切除が可能であり,か つ現在のわれわれの知

識では腫瘤が外科的に除去 されない限 り,尿 流

通過障碍に基 く腎病変は漸次進行 して,遂 に腎

不全を惹起することになる等の理由から,そ の

治療方針の大綱は腫瘤 の除去にあることは論を

倹たない.し かし実地臨床に際 して前立腺肥大

症の全例が,経 尿道的前立腺切除術を含めての

外科的前立腺別除術の適応 とは見敬され難い.

全身状態不良のための手術禁忌は勿論,早 期の

ものでは 自覚症候に対する患者の感受性の如何

によって,手 術適応の決定は変って来ることも

当然で,保 存的療法の必要性が問題となるゆえ

んである.保 存的療法の中,薬 物療法 としては

抗男性ホルモン療法 または男性ホルモンの投与

などに,あ る程度の自他覚的症状の軽減を期待

することが出来るとはいえ・前者には性的不能

あるいは女性様乳房などの副作用があらわれ易

く,後 者では前立腺癌を全 く否定 した上での使

用 で な け れ ば な ら な い.そ の 他 利 尿 筋 に 直 接,

間 接 に 作 用 す る 薬 剤 と し て 副 交 感 神 経 刺 激 剤,

VitamineB,,ATP製 剤 な ど が あ る.

わ れ わ れ は 今 回 上 記 の 薬 剤 と 全 く趣 を 異 に

し,生 薬 を 主 剤 と し た 複 合 内 服 錠``Eviprostat"

を 前 立 腺 肥 大 症 そ の 他 二 ・三 泌 尿 器 疾 患 に 試 用

す る機 会 を 得 た の で そ の 成 績 に つ い て 述 べ る.

Eviprostatに つ い て

本Eviprostatは 日本 新 薬KKが 西 独 のEvers社

か ら輸 入 した もの で,次 の如 き組 成 を 有 して い る.

表1Eriprostat1錠 中 組 成

1)小 麦胚 芽 油(wheat-germoil)15・Omg

2)オ オ ウ メ ガサ ソ ウ エ キ ス

(chimaphiliaumbellata)0.5mg

3)ハ コヤ ナ ギ エ キ ス

(populustremula)0.5mg

4)セ イ ヨウ オ キナ グサ ・エ キ ス

(pulsatillapratensisMil1)O.5mg
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5)ス ギ ナ(equisetum)

6)コ ロイ ド 珪 酸

7)コ ー ル酸 ナ ト リウ ム

8)塩 化 マ ン ガ ソ
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1.5mg

15.85mg

O.5mg

O.25mg

各 生薬 の主 成 分 な らび に作 用に つ い て 簡 単 に触 れ る

と以下 の通 りで あ る.

Chimaphilaはarbutin(hydroquinone一 β一D-gluco-

sid)を 主 成 分 と し,古 来 尿 路 消 毒 剤 とし て重 用 され て

きた ウ ワウル シ ・エ キ ス と同一 成 分 で あ る.Arbutin

は 生 体 内で 分 解 され 尿 中 にhydroquinoneを 遊 離 す

る,こ のhydroquinoneは 強 い 殺 菌 作 用 を 示 す とい

われ てい る.populusの 主 成 分populine(ま た は

populosid)は 分解 され てsalicineと 安 息 香酸,ま た

はsaligenineとbenzoylglucoseと な り,salicine

は さ らにsaligenineに な る.こ のsaligenineは

salitylalcoho1,ま た は0-oxobentylalcoho1と 同 一一

物 で,こ れ らのalcoho1類 に は収 敏 作 用 お よび 殺菌 作

用 のあ る こ とが知 られ て い る,

Pulsatillaの 主 成 分anemonineに は 防 腐,殺 菌 作

用 の他 に 通経 剤,止 潟 剤 とし て の 効 果 も 知 られ て お

り,そ の作 用 機 序 と して 自律 神経 系 へ の影 響 が推 測 さ

れ て い る.

麦芽 油 は古 来 流 産 の 防 止 に著 効 が あ る と され,そ の

用量 は 予 防 的 に は1回2～3mg程 度,治 療 の 際に

も5～10mgで 充 分 と考 え られ てい た.そ の後 この麦

芽 油 の主 成 分 はVitamineEで あ る こ とが 確 認 され

て い る.と こ ろでVitamineEに っ い て は,性 腺 刺

戟 ビタ ミン として の 作 用 を 有 す る こ と,脳 下垂 体 や 間

脳 に 対 す る作 用,91ucocorticoid様 作 用,さ らにestro-

genと 同様 末 梢 血 管 拡 張作 用 の あ る こ とが 知 られ てい

る.

マ ソ ガ ソ 化 合物 中 に は 抗 炎 症 作 用 を 有 す る もの

(Manganeseamino-ethanesulfricacidな ど)が あ

り,Perlaは 動 物 実 験 か らManganionが 細 胞 活 動

に触 媒 的 に 働 い て 浮 腫 を 除 く作 用 が あ る と 述 べ て い

る,ま たManganionがVitamineBl欠 乏 状 態 を

作 る結 果,肝 に お け るestrogenの 破 壊 が 抑 制 され る

こ と とな り,相 対 的 に 血 中 のestrogen濃 度 が 上 昇す

る とい う報 告 も あ る,

臨床治療成績ならびに考按

試用症例を疾患別に分類し,そ の例数,平 均

投与 日数および効果を示したものは(表2)で

ある.表 中例数()内 は1ヵ 月投与例数を示

したが,前 立腺肥大症(第1度)3例 および前

立腺肥大症(第2～ 第3度)2例 は何れも3カ

月以上にわたって投与 した.

表2臨 床 成 績

前立腺肥大症(1度)

前立腺肥大症(2～3度)

前立腺易1咄術 々後(被 膜 下)

前 立 腺 炎

前 立 腺 症

例 剃 平均投与・数 有効 隔 効1u.?i無 効1増 悪1副作用

(8)16

(3)10
4

2

2

47日

69日

60日

21日

27日

3

1

0

0

0

6

3

2

0

0

3

3

1

1

0

3

2

1

1

2

1

1

0

0

Q

0

0

0

0

0

計 (11)34 ・lnl・ 【 ・i・1・

% 1・.132.・123.・126.・ 【 ・.・ 【 ・

投与は1日6錠,分3内 服 とし,経 過中に合

併症などのため抗生物質の投与 または膀胱洗瀞

などを余儀なくされたニ ー三の例を除き,他 は

すべて原則として併用療法をさけた.

成績の判定は極めて困難で,す べての症例を

劃一的に論ずるわけにはゆかないが,便 宜上一

応の基準を次のごとく決めた.す なわち自覚症

の改善,残 尿量の減少,前 立腺の触診所見,膀

胱鏡 所見などを綜括 し,本 剤のみの投与にょ

り,自 他覚症状が比較的早 く改善されたものを

有効.症 状改善にかなり時日を要 したものを稽

有効.症 状に消長はあるが,概 してわずかなが

ら改善が 認められたと推察 され る ものを 有効

?,本 剤を投与 しても何ら改善がみ られなかっ

たものを無効,本 剤内服を機に症状の悪化がく

り返されたと察せ られたものを増悪とした.

試用患者全症例についての治療成績は,疾 患

別によって多少の相異がみられる.

前立腺 肥大症(第1度)16例 中,有 効3例

(19%),稻 有効6例(37.5%),有 効?3例(19
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表4自 ・他覚的症状の改善状態

自 覚 症

残 尿

尿沈澄所見

膀胱鏡的所見

直 腸 診

肝 機 能

血情 電解質

例数1灘1灘 不変 鵜

11

6

4

7

11

5

4

2

4

1(1)

0

0

6

1

(1)

4

1

2

1

(1)

3

10

}
3カ 月連用後 いずれ も

正常値

1

0

0

0

0

%),無 効3例(19%),増 悪1例(5.5%),平

均投与日数47日 でほぼ56.5%に 症状の改善が

認められた.し かし前立腺肥大症(第2度,第

3度)10例 では 有効1例(10%),梢 有効3例

(30%),有 効?3例(30%),無 効2例(20%),

増悪1例(10%)で,平 均投与 日数は69日 と第

1度 の場合 よりはるかに増加 しているにも拘 ら

ず,症 状改善の 認められたものは40%で あっ

た.

なお前立腺捌出術々後,前 立腺炎,前 立腺症

はいつれ も例数少 く断定は し難いが,前 立腺肥

大症の場合 より効果は劣っており,特 に前立腺

症の2例 には 全 く症状の 改善が み られ なかっ

た.

前立腺腺肥大症26例 中1ヵ 月以上の長期投与

11例 の成績は(表3)(表4)の ごとくである.

すなわち自覚症で明らかに改善の認められたも

の2例(18%),稽 改善をみたもの6例(54%),

不変のもの2例(18%),悪 化1例(9%)で,

70%以 上に自覚症の消失乃至は軽減を認めた.

次に残尿は 当初より残尿の なかった5例 を除

き,6例 中残尿の殆ど消失したもの4例(67%),

著 しく減少したもの1例,不 変1例 であった.

尿所見に異常を認めた4例 はいつれ も膿尿で,

1例 を除 く3例 に抗生物質の投与および膀胱洗

瀧が行なわれている.し か し何 ら併用療法の行

なわれなかった1例 において,沈 渣中白i血L球の

消失をみたものがあることは特筆に価する.

次に膀胱鏡検査を投与前後に実施出来た7例

にっいてみると,変化の認められないもの3例,

膀胱壁にみ られた炎症性変化の軽減,ま たは前

立腺(膀 胱頸部)所 見など,投 与前に比し好転

したものが4例 あり,こc{)う ち1例 は投与前に

認められた 前立腺部の膨隆が やや縮小 してい

た.ま た直腸 よりの触診は11例 中10例 に変化

なく,僅 かに1例(膀 胱鏡的にも縮小を認めた

例)に おいて左葉の縮小が認められた.

肝機能検査は3カ 月連用後の5例 に実施 し,

いつれ も正常値であった.Eviprostat内 服中

止後6ヵ 月 目に黄疸を発症し,急 性肝炎の診断

の下に入院 した(No.1)の 症例は本剤中止後2

ヵ月間他剤により治療 され,し かもその後4カ

月闘は全 く治療を中止 しているので,本 患者に

みられた肝障碍は本剤 と無関係なものと考えら

れる.ま た血清電解質は4例 について測定した

がこれも皆正常値を示した.

さて前立腺肥大症患者の自他覚的症状は無治

療の状態においてもかなりの動揺のあることは

周知の通 りである.従 ってわれわれの判定規準

によって検討した成績を,そ のまま使用薬剤の

効果 とすることには僅かなが ら抵抗を感ずるも

のである.先 にも述べた通 り,前 立腺肥大症の

治療方針の大綱は,腫 瘍捌除による通過障碍の

解除にあるが,既 述した ごとくEviprostatに

含有 され る生薬 と性ホルモソとの関連性を全 く

無視出来ないとしても,こ れ らを含めた全組成

に前立腺肥大症の腺腫が縮小するかも知れない

とい う大きな期待はもちあわせていない.そ こ

で手術的方法以外の一時的次善策 としては膀胱

頸部の浮腫の除去,利 尿筋作用の増幅というこ

とになるであろう.試 用薬剤中に含 まれ る二 ・

三植物性配糖体の有する殺菌,収 敏作用,胚 芽

油中のVitamineEの 作用,マ ンガン化合物

の消炎,抗 浮腫作用等の綜合的作用は膀胱頸部

の浮腫の除去とい う点に役立って,わ れわれの

実験に示されたような成果をあげたものと考え

たい.

本剤内服を機に頻尿が増悪 し,投 薬を中止し

た2例 を経験しているが,そ の原因については

不明である.そ の他にはホルモソ療法にみられ

るような副作用は勿論みられなかった こと,相

当長期投与例にも肝障害が認められなかった点

等から,画 期的薬剤とはいえないが,前 立腺肥

大症は進行的で究極において腎不全を来す もの

であることを念頭におぎ,症 例をえらんで使用

するならばまた用うべき薬剤 といえよう.
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む す び

生薬を主剤 とした複合内服錠``Eviprostat"

を前立腺肥大症他ニ ー三泌尿器疾患に使用した

成績を述べた.著 効例はなかったが,前 立腺肥

大症では本剤投与後明らかに自他覚的症状の改

善をみた 症例があった.効 果は 主として 自覚

症,残 尿の改善に止 り,腺 腫の縮小は認められ

なかった.頻 尿の増悪を来 した2例 を除ぎ,そ

の他の副作用は全 く認められなかった.

(欄筆に当 り懇篤なる御 校閲を賜 った小 田完五教授

に深甚 なる謝意を表す ると共に,終 始熱心に御 協力下

さった 日本新薬学 術部の諸 氏に感謝 いた します.)
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