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泌尿器科領域におけるS－Adchnon tablets 30の使用経験

神戸労災病院泌尿器科（部長：福田泰久博士）

福  田

富  岡

黒  田

泰  久

   収

泰  二

CLINICAL EXPERIENCE WITH （‘S－ADCHNON TABLETS 30”
          IN THE FIELD OF UROLOGY

Yasuhisa FuKuDA， Osamu ToMioKA and Yasuji KuRoDA

FrOm痂θエ）ePartment（ゾびプ0109ツ， Kobe 1～ohsai Hospital

       （Chief： Y． Fukuda， M． D．）

  “S－Adchnon Tablets 30” containing adrenochrome－mono－arninoguanidine－methanesulfonate

as a main ingredient has been administered to 8 patients with idiopathic renal bleeding， 6

with hemorrhage due to pyelonephritis or cystitis， 4 with hemorrhage due to bladder tumor

or urethral caruncle， one with hemorrhage after cystoscopy， 10 with chronic nephritis， and

6 with hemorrhage or albuminuria due to hydronephrosis or movable kidney， for a total of

36 cases． An excellent effect was obtained in 10 cases， a good effect in 14， the efficacy rate

being 68．7％．

  As to the side effects， no subjective untoward effects were noted， while prolongation or

shortening of bleeding time or coagulation time were noted in a few cases． No abnormal

change was observed in liver function test and BUN．

緒 言

 出」血性素因が生じる場合，血液成分，血管壁線溶

系のいずれかの障害があげられ，その原因に従って，

現在まで，種々の止血剤製品が開発されてきたが，今

回，私たちは，adrenochrome－menoaminoguanidi－

ne－methanesulfonateを主成分とするrS－Adchnon

tables 30」を使用する機会をえたので，その成績を

報告する．

S－Adchnon tables 30の性状について

 化学名は adrenochrome－monoaminoguanidine－

methanesulfonate： CllHwNsOsS．H20＝＝349．37

［＋NO3－NCIiffNHoN一；〈／t＞fftOH］cH，so，一・H，o

           CH，

で，榿色の安定な針状結晶または結晶性粉末で，無味

無臭，水に易溶，エタノールには難溶，エーテル，ク

ロロホルムには不溶である．

 有効成分は1錠中にadrenochrome－monoamino．

guanidi．ne－methanesulfonate 30 mgを含有している．

 特長としては1）血液に化学的，物理的変化を与え

ず，血管壁に作用してこれを強化し，止血作用をあら

わす，2）毛細血管透過性充進，血管脆弱に起因する

各種出血性疾患に有効である，3）高血圧，動脈硬化

などの予防・治療にその血管透過性抑制，血管強化作

用が役だつ，4）臓器親和性が高く，腎炎などによる

蛋白尿，血尿，肺出血による血疫にも効果がある，5）

水に溶け易く，毒性が少なく，経口投与で高い血中濃

度が得られる，といった事実があげられている．

投 与 対 象

 1974年2月より，7月置でに神戸労災病院泌尿器科

に来院した患者35例を対象にした．その内訳は男子18

例，女子17例で，疾患別では特発性腎出血8例，腎孟

腎炎・膀胱炎などによる出血6例，膀胱腫瘍・尿道力



Table 1． S－Adchnon臨床使用成績 ミ
oo

投与前尿所見 投  与  量 投与後尿所見

症  例 性 年齢 病．  名 主   訴 赦球【蛋白 1日量1日．数 総：量 赤血球降白
併  用  薬 効 果 副作用

1        1

L S．T． 男

女

女

24

32

37

46

49

51

旧刊難腎出血肉眼的血尿10X品／，・・m・／dl 18・m・・日126・mg208蕊／，・・m・／d1畿pyl。，e野鰍（一）

2． H．M． 1／ il IIOO一一200 ・・lls謳・・鞭鍛1＞の
3． T．Y． ／1 ！1 （惜）… 2・・ 381Q（冊）・。濫翻濃1．曽b 無効 （一）

4．A．0．女  〃

5．H．H．男  〃

6．M．O． 男   ：右特発性腎出血

フ．S．S． 男 52 左特発性腎出血

／1 300T I so 1 360 1 15 i s400 llsoA－200 ・・謡器器 脇有効（一）

！1 500 T i 200 360
270

5
 28804

    Neomyson 6 cap
so一一iool ioo I AP2 ’ 2．o 1 ！i 1 （一）

    Gastropylore 3．0

1／

               Natacillin
300t 1 （一） ： 360 t 11 1 3960 1 （一） 1 （一） IA．P2

               Voltaren

6 cap ’

2．o 著効
62

！i 1300．一5001 1OOO
270
旦60

3
 2310 1100一一2004 ・・柵1溜n、1 cap無効

8．S．H．女57 11 ！i i－300Nsool looo

           Viccillin S
360 1 s 1 isco 1 200 1 so I AP2
           Gastropylore

6 tab

2．0

3．0

9． E．K．
                           Ke且ex女21諜竪叢欝繭諜（柵）1・・l1811・8・（一）（一）謡ln

6 cap

1．o i著効
6 tab

  （一） 田

    心
  （一） 寒
    ．v．

〃（一・ ｾ
    g
  （一） ぎ

10． S．H． 女25：騰腎叢播尿覧漂・・一1・・痕跡18・7126・・一・（一）欝辞in 謝〃（一）

ILT．T．男57慢性膀胱炎血 尿150～200痕跡
          一Viccillin S
180 1 i4 i 2s20 1 （一） 1 （一） IHi－Z
           Gastropylore

6 tab

3tab f  ！i F （一）

3．0

12．M．1．男70  〃   〃  30～50痕跡
           Neomyson
270 8 2160 5～6痕跡Resmit           Nonflamin

6 cap

15mg有効（一）
6 cap

13．Y．N．男74  〃  排尿痛・血尿5～6 （一）

14．K・1・．男77（前立論大症）血尿・排尿困難1・一・・2・

15．H．K．男57膀胱腫．瘍排尿痛・血尿王0～15（一）

16． ・．M．女・・ 〃 鑑尿覧凛・・一・・3・

lso 1 ！4 1 2s20 1 5－10 1 （一）

lso 1 7 1 1260 ］ 2一一3 1 ls

go 1 7 i 630 F O－1 1 （一）

180 1 7 i i260 1 （一） 1 （一）

Penbritin

Hi－Z
AP2

6 cap

3tab無効 （二）
2．0

離i8st 脇有効（r）
Glucaron
Neomyson

6 tab

  ！i 1 （一）3 cap

Irgapyrin soit 6 tab
Viccillin S 6 tab

Hi－Z 3 tab
著効（一）



17．1，M， 男 60 膀胱腫瘍i尿道狭窄） 血．   尿 50～6Q （一） 180 7 1260 （一） （一） Solcillin       6 cap
著効 （一）

18．N．1． ＃ 66 尿道カルソケル 外尿道口よりの

o血
パンツに血液の
穀?i中等量）

180 5 900 パンツに血液の附
?竄竢ｭ量あり

Wintomylon  6 tab
uoltaren    3tab 無効 （一）

19．H．K． 男 62
左 水腎症左 腎 出 血

肉眼的血尿 50～10Q 30
270
P80

47

2340 （一） 30
Natacillin      6 tab

`P2      2．0 有効 （一）

20．K．Y， 男 20 慢性膀胱炎
膀胱鏡検査後の

o血
パンツに血液の
穀?i中等量）

180 7 1260 1日で出血とまる

Uropo1     6tab
oadrin       6tab

qesmit    3tab 著効 （一）

   
Q1．K．T、 男 18 慢 性霊 炎 蛋  白  尿 13～15 300 180 28 5040 （一） 2QO

Leftose         6 tab

`li F     75mgReserpir1   0． i mg 有効 （一）

一22．S．0，
女 19 〃 〃 Q～1 300 180 28 5040 O～1 300 無 効 （一）

23．H．T． 女 22 〃 〃 10～20 30   180 28 5040 5～6 20
Ali F     75 mgLeftose      6tab

〃
（一）．

24．S．1． 女 24 〃 〃 5～6 lOO 180 28   5040 （一） 30

Glycyron     6 tab

meurovitan   6tab
bepol        etc，

有効 （一）

25．Y．O． 女 26 〃 〃 1～2 100 270 14 3780 3～4 150

Ali F      ア5 rngChondro旦     2．O

uiccillin S   6tab
無 効 （τ）

26，K．S． 男 28 〃 〃 O～1 300 180 21 3780 ○～1 30

Ali F     75mgGlycyron     6 tab

bonto1    工5mg
．有 効 （一）

27．Y．O． 男 31 〃 〃 15～2Q 100 180 フ 1260 （一） 100

Ke且ex      6 capNon且amin   6 cap

fastropylore  3．0
〃 （一）

28．K．A． 女 31 〃 〃 O～1 300 270 21 5670 0～1 80
Ali F     75mgGlycyron     3 tab

〃 （一）

29．K．F． 男 37 〃 〃 0～1 150 180 63 11380 0～1 100
Ali F     75 mg
flycyron   6 tab etc． 無効 （一）

30．K．0． 男 39 〃 〃 O～1 200 180 35 6300 0～2 30

Glycyron     6 tab
`li F     75 mgCapilan    3cap etc． 有効 （一）

31．M．M． 女 40 右遊走腎 〃 5～6 100 工80 21 3780 （一） 30
Panacid      6cap

dmpynase   6cap 〃 （一）

．32．S，1． 男 48 〃 〃 10～20 痕跡 270 8 2160 5～6 痕跡

Neomyson   6capNon且amin  6capGastropylore  3．0

無効 （一）

33．K．N， 女 49 右 水腎 症 〃 5～6 ．15Q 180 17 3060 0～1 50
Panacid      3capHi－Z      3tab

有 効 （一）

34．S．1． 女 55 右遊走腎 〃 O～1 2Q 180 14 2520 Q～1
（一） 著効 （一）

35．S．K6 女 57 〃 血    尿 20～30 痕跡 270 10 2700 O～2 （一） 〃 （一）

田

こ

受

託
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脅

巨

8

t［s
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ルンケルなどによる出血4例，膀胱鏡検査後の出血1

例，慢性腎炎10例，水腎症，遊走腎などによる出血ま

たは蛋白尿6例であった．

投与方法・期間

 1日90～360mg，3～63日間症例に応じて経口投

与をした．併用薬剤はできるだけさけたかったが，一

部を除いて使用した．

効果判定基準

 rs－Adchnon」の性状より，尿中赤血球，蛋白の変

動について観察した．

 著効：赤血球・蛋白の完全に消失したもの一’

 有効：赤血球あるいは蛋白のいずれか一方の消失し

たもの，あるいは一方のみ投与前認め，のちに著明に

改善されたもの．

 無効：両者の消失あるいは改善の認められなかった

もの．

臨床使用成績

 上記35症例に使用し，著効10例，有効14例，無効11

例で，有効率68．7％であった（Table 1，2）．特発性

腎出血では，著効を呈したもの2例，有効2例，無効

4例であった，投与量は1日180～360mg，3～16日

間であった．

 早出腎炎，膀胱炎などの炎症による出血では，著効

3例，有効2例，無効1例で，投与量は1日180～360

mg，5～14日間であった．

 膀胱腫瘍，尿道カルンケルなどによる出血では，著

効2例，有効1例，無効1例で，投与量は1日90～

180mg，5～7日間であった．

 膀胱鏡検査後の出血では，1日180mg投与で，翌

日には比較的多量に出ていた出血も止まり，著効であ

った．

 慢性腎炎症例10例中，有効6例，無効4例で，投与

量：は1日180～270mgで，7～63日間であった．

Table 2．疾患別の治療成績

著効 有効 無効

 そのほか．水腎症，遊走腎の症例で，血尿あるいは

蛋白尿の6例では，著効2例，有効3例，無効1例

で，投与量は1日180～270mgで，8～21日間であ

った．

 特発性腎出血，慢性腎炎症例18例を除いた17例では

著効8例，有効6例，無効3例，有効率82％と比較的

優秀な成績をえた．

副  作  用

 本剤の投与による自覚的な副作用の訴えはなかっ

た．

 他覚的なものとして，本剤投与前，後の赤血球，白

血球，Ht， Hb，血小板，出血時間，凝固時間を測定し

た．これらのうちの一部に血清蛋白，GOT， GPT，ア

ルカリフォスファターゼ，BUNを測定した（Table
3）．

 赤血球では，19例中症例1，24，34に減少を，症例

6に増加を認めた．血小板では，著明な変動はなかっ

た．出血時間では，延長したと考えられる症例2，

20，26，30，短縮したと考えられる症例4，16，22，

凝固時間では，延長した症例2，6，7，23，短縮し

た症例35であった．また，血清蛋白，GOT， GPT，ア

ルカリフォスファターゼ，BUNには変動を認めなか

った．

  特 発 性 腎 出 血

  炎症による出血
  腫瘍による出血
  検 査 後 の 出 血

  腎         炎

その他の疾患による出血・蛋白尿

2

3

2

1

0

2

2

2

1

0

6

3

計 10 1 14 1 11

考 察

 蛋白尿の成因に関与する気性因子としては，1）糸

球体毛細管壁の蛋白透過性，2）尿細管における蛋白

再吸収障害が考えられており，腎性血尿では糸球体の

基底膜の断裂破壊であるといわれているが，これらに

対して，決定的な治療法のない現在，種々の薬剤が経

験的に使用されており，S・Adchnon製剤も，これら

蛋白尿，血尿の治療に役だつと考えられる．そこで，

私たちは，本剤を慢性腎炎，特発性腎出血に使用し

た．

 また，腎孟腎炎膀胱炎，膀胱腫瘍，尿道カルンケ

ル，膀胱鏡検査後，水腎症，遊走腎にて血尿あるいは

蛋白尿をきたす症例にも使用した．

 全体的には有効率68．7％であったが．腎疾患におけ

る蛋白尿，血尿に対して決定的な治療法のない現状で

は，特発性腎出血，慢性腎炎症例が18例あるため，し

かたがないと思われる．

 それに反して，その他の疾患による出血，蛋白尿に

対しては82％と優秀な成績がえられた．

 副作用に関しては，急性毒性で，マウスに最大量

3，500 mg／kgを投与しても，なんら症状を認めなか



福田．ほか：S－Adchnon ユ81

Table 3． S－Adchnon投与前・後の諸検査成績

症 例

1． S．T．

2． H．M．

4． A．O．

6． M．O．

7． S．S．

10． S．H．

16． T．M．

20． K．Y．

投与量

mg

委縮・・H・要雛蠣艶
mm3／mm3％ 9／dl mm3分・秒分・秒9／dI

      アルカリ
GOT GPT フオスフ BUN
      アターゼ
K．U．［K．U．1 K．A． 1 mg／d1

1260

5400

5400

3960

2310

1260

1260

1260

22． S．O． i 5040

B 525
A 455

B 440
A 468

B 414
A 406

B 406
A 470

B 427
A 420

B 462
A 470

B 341
A 360

B 469
A 430

B 463
A 455

4900 E 43

4700 L 41．5

8000 1 38

9300 1 40

6500 1 38．5
6000 1 37

4300 1 41

4700 1 42

8000 1 38

7000 1 39

5800 1 39．5

6000 1 41．5

5000 1 31

6000 ！ 33

6400 1 41

5500 1 38

9500 t 38．5
8000 1 38

15．5

13．7

12．6

13．5

12．7

12

14．6

14．4

12．5

12．9

13．3

14．1

10．5

11．3

13．5

13．7

13．6

12．9

24．2
18

19．4

19．4

18．4

23．8

29
21

20
18

13．2
14

41．6

31．6

34
28

3． 1 9．301 8．6
3． 1 9． 1 8．5

1． 1 3．301 7．5

3．301 8． 1 8．6

4． 30 1 8．

3． ］ 8．

2． ［ 8．
2．30 F 10．

1．30 1 7．301 8．0

1．30 1 9．30F 7．5

2．30 1 10．

2． 1 9．

5．301 9． 1 7．2
3． 1 9．301 7．1

1． 1 8．30
3． 30 i 8．30

5．30 1 8． i 9．6

2．301 9． 1 8．3

34
32

10
22

22
17

24
26

18
17

IL8
13

王2．5

15．3

15 1 13．5 1 18．3
15 1 11．6 1 12．7

27 1 18
25 1 20

37 1 26
30 1 28

12．5

10．5

6．3 1 ii．2
ZO 1 i5

23．H．T．1 2520

蒲^時
B410
`4i1

6800
U300

37．51

R7
13．3

P2．5

21 124・6i
3．

R．

7．30
W，

24．S．1． 5040 B460
`401

6200
T400

37．5
R5．5i

12．7

PL7
1器I     i 3．

Q．

7．

W．

7．8

V．4

17

@7

8；10 1 11．2

PL5

26．K．S． 3780 B560
`576

7000
V100

51
T1

16．4

P5．7

｝1：ll    l

1．30

R・ 1

8．

X，

  8．1

P8．4
20
P6

    120 1

Q0
13．4

P2．7

27．Y．○，

Q9．K．F．

R0．K．O．

126Ql      ｛

U3001
蒲^剛      16300

B445
`460
a556
`530
a442
`426

    l

40．5

S1．3

S7A ‘

S4
@   旨

R9．51

R8

捻：；i16．2115．6i13．3i12．gl 10．81
P2「25121  舶5127 i28．6

    1

S． i 8．2    1

F：引8．28．18．4

24
Q0

｝1：1

@ 16．6

@ 16．5

22．4
P8

P4
浮P3．412．7

31．M．M．

R2．S．1．

3780

Q160

B426
`416
a525
`500

6700
V000

T600
U000

36．5

R5．5
@  t4342

13．5112．8

P5．2

P4．8

17．8     121．6

@    ～

Q4
Q1 1

7．4

V．6

X．0

X．○

   i

@  ～2218

   5

@  …

P8
P8

9．0

P0．4

Q0．2
P6．0

1

1

34．S．1． 2520 B520
`451

8400
U700

45 ｛   F42i

15．2

､3．5
21．6i
P9．8

3．

Q．3Q
9．30
X．

8．2

W．4

28 i

Q01
16
P5

i 13．6

P3．2

35．S．K．          9 2700
@    1
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つたと報告されている．私たちの症例でもt自覚的に

は，なんらの副作用も認められなかった．とくに総量

11，380mg投与した症例も同様であった．

 他覚的には家兎耳の血管における出血時間を短縮

し，血液凝固時聞セこはなんら影響を与えないと報告さ

れているが，私たちの症例で，測定した症例16例中，

投与後，出血時間の延長したもの4例，短縮したもの

1例であった．

結 語

 特発性腎出血8例，腎孟腎炎・膀胱炎による出血6

例，膀胱腫瘍・尿道カルンケルなどによる出血4例，

膀胱鏡検査後の出血1例，慢性腎炎10例，水腎症，遊

走腎などによる出血または蛋白尿6例，計35例に「S－

Adchnon tablets 30」を投与し，著効10例，有効14

例，有効率68．7％の成績をえた．

 自覚的な副作用は全例に認められなかった．他覚的

には，本剤投与前，後の出血・凝固時間の延長，短縮

を少数例に認めたが，肝機能，BUNにはなんら変動

を認めなかった，
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