
981

附書難置〕

前立腺肥大症に対するAllylestrenol（Gestanon）の臨床的効果

一盛直腸的超音波断層法による前立腺の形態および重量の変化について一
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  Nine patients with benign prostatic hypertrophy were treated with a progestatipnal agent，

AHylestrenol （Gestanon）， 30 mg daily for three months to one year． As the control， IO patients

with prostatic hypertrophy were treated with Eviprostat， a non－hormonal remedy consisting

of plant extracts， 6 tablets daily for the same duration．

  Subjective symptoms of 7 patients who had received Eviprostat and those of 8 patients

who had received Gestanon were improved significantly． There was no reduction in size or

weight of the prostate after three months to one year of treatment with Eviprostat， as measured

by transrectal ultrasonotomography， but remarkable reduction in size and weight of the

prostate was observed after three months in 6 of the patients treated with Gestanon． The

prostate continued to be reduced gradually for one year． There were no side effects following

administration of Gestanon．
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は じ め に

 近年，医療の発達にともない，老人医療が重要視さ

れてきており，泌尿器科領域においても前立腺肥大症

の増加がいちじるしい．その治療法として，主として

手術療法がおこなわれているが，合併症や高齢のため

手術の不可能なものがあり，また手術療法を拒否する

ものもあり，それらに対しさまざまの薬剤による保存

的療法が試みられてきた．しかし現在のところ期待し

たほどの効果をあげるまでにはいたつていない，最近，

ヒトにおいて前立腺肥大結節がアンドロジェン依存

性であることが明らかとなり1・2），前立腺肥大症に対

する保存的療法として各種のアンチアンドロジェン剤

の効果が期待され3），このような観点から最近ゲスタ

ーゲン剤であるゲスタノンによる治療効果が報告され

るようになつtl 4一一6）．今回われわれも，前立腺肥大症
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例に対し，ゲスタノンの内服療法を試み，主として経

直腸的超音波断層法による前立腺の形能や重量の変化

について検討したので報告する．

ゲスタノンの組成および性状

 ゲスタノンはFig・1に示したように一般名を

allylestrenolと称し，化学的には17α一allyl－17β一

hydroxyester－4－eneの構造式をもっている． allyles－

trenolは白色の結晶性粉末で，無臭でありメタノー

ル，アセトン，エーテルなどには溶けやすいが，水に

はほとんど溶けない．本剤は経口投与で強力な黄体ホ

H

OH
H3C
   ：一 CH2－CH－CH2

17α一allyl－17β一hydroxy－estr－4－ene

          Fig． 1

8号 1982年

ルモン作用を有し，男性化作用，蛋臼同化作用および

卵胞ホルモン作用などは認められないとされている．

ゲスタノン錠は，1錠中にallylestrenol 5 mgを含有

する．

方法および症例

 症例は生検により組織学的に前立腺肥大症と診断き

れた症例中，対照としてエビプロスタット1日6錠を

経口投与した群10例を用い，9例に対しゲスタノン

1日30mgの経口投与をおこない，投与前，投与

3ヵ月および投与1年の効果について観察し，自覚症

状の改善の有無，直腸診や尿道膀胱造影での変化，お

よび椅子式経直腸的超音波断層法（Aloka SSD－60）を

用いての前立腺の形態や重量の変化について検討を加

えた．前立腺重量の測定は経直腸的超音波断層法によ

り得られた前立腺断層像より，渡辺ら7）の方法を用い

て算出した．使用超音波周波数は3．5MHzである．

結 果

 対照としたエビプロスタット投与群では投与3ヵ月

で，自覚症状がまったく消失した例が5例，やや軽快

Eviprostat ： Y．S 8gyrs
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Fig． 3． Eviprostat

した例が2例，夜間頻尿がなお続いていた例が2例，

まったく症状が改善せずバルーンカテーテルを再留置

した例が1例であり，この結果IO例中7例（70％）に

なんらかの自覚症状の改善が見られた．解診所見では

2例にのみやや縮小傾向を認めたが，他はほとんど変

化がなく，尿道膀胱造影では全例において著明な変化

は認められなかった．経直腸的超音波断層法による前

立腺の形態の変化をみてみると，その代表的な1例の

投与前後における最大面超音波断層像の変化をFig．2

に示したが，エビプロスタット投与前後における

Iateral diameterおよびantero－posteriol diameterに

ついてはFig，3に示しkようにほとんど変化は認め

られなかった．また経直腸的超音波断層法による前立

腺重量の変化についてもFig・4に示したように，や

や重量の減少しアこものが1例あったが，増加傾向にあ

ったものが2例認められ，いずれも測定誤差範囲内の

変化であり，全体的に見て前立腺重量には著明な変化

は認められなかった．

 いっぽう，ゲスタノン投与群では自覚症状のまった

く消失しf：例が8例（88．9％）あり，残りの1例は残

尿および排尿困難が続いたためバルーンカテーテルを

留置した．触診所見では2例に明らかな縮小を認め，

尿道膀胱造影では前立腺部尿道の延長の改善を認めた

例が2例，前傾の改善を認めた例が2例，扁平化の改

善を認めた例が1例あり，その他4例には著明な変化

は見られなかった．経直腸的超音波断層法による前立

腺計測の結果，形態の変化は代表的な1例の投与前後

における最大面超音波断層像の変化についてFig．5

に示したが，Iateral diameterおよびantero．posteriol

diameterの変化はFig．6に示したように1例で拡大
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Fig． 4． Eviprostat

傾向が見られたのみで，残り8例では短縮する傾向を

認めた．しかし上下径に関しては9例とも著明な変化

はみられなかった，また，前立腺の重量の変化につい

てはFig．7に示したように前述の拡大傾向のあった

1例で19％の増加を認めたが，3例では20～30％のい

ちじるしい前立腺重量の減少が見られた，また，5例

にやや減少する傾向を認めたが，そのうち2例は計測

誤差範囲内の変化であった．この結果9例中6例（67

％）で前立腺重量の著明な減少傾向を認めた．なお，

増加傾向にあった1例は1年間の本剤投与後手術療法

をおこなった．
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 さらに1年間の投与について比較検討したところ，

前立腺重量の変化はFig．8に示したようにエビフロ

スタット投与群では全例不変かまたはやや増加傾向を

Gestanon

before treatment after 3 M

認めたのに対し，ゲスタノン投与群では6例で3ヵ月

以降もゆるやかな減少傾向を認めた．

 また，ゲスタノン内服による副作用については全例
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に特記すべきことは認められなかった．

考 察

 前立腺肥大症に対する保存的療法としてのホルモン

療法は，古くからいろいろ試みられてきた．1965年

Gellerら8）は黄体ホルモン剤である17一α一hydroxy

progesterone caproateを前立腺肥大症に対し投与し

た結果，投与開始後2～4ヵ月で8例中全例に症状

の改善を見，4～6ヵ月で5例申4例に前立腺の大

きさの縮小を見たと述べている．さらにWolf and

985

MadsCn9）やScott ’and Wadei。）らも17一α一ethyny1－

19－nortestosterone， 17－a一（methallyl－19－nortestosterone

やcyproterone acetateなどによる効果を報告し，本

邦においてもgestonorone caproateによる前立腺肥

大症に対する効果が報告されている1D．これらの報告

では前立腺の大きさの判定方法としてほとんどが直腸

内触診所見や尿道膀胱X線像が用いられている．し

かしこれらの方法では前立腺の大きさの判定はあくま

でも推定による比較にすぎず，この点，超音波断層法

による前立腺計測は前立腺そのものの形態を抽出し，

直接その大きさを測定していることから現在前立腺の

大きさを正確に計測しうる唯一の手段と思われ12），最

近本法を用いて前立腺肥大症に対する17α一hydroxy－

19－norprogesterone caproatei3）， chlormadinone ace－

tate・4）やTSAA－291i5＞などの臨床的効果がより客観

的に観察され報告されるようになった．

 今回われわれもこの経直腸的超音波断層法を用い，

エビプロスタット投与群を対照とし，ゲスタノン内

服療法の造立腺肥大症に対する効果について検討し

た．その結果，自覚症状の改善したものが9例中8例

（89％）で対照群と比べやや良好であり，超音波断層

法による前立腺計測では対照群では縮小傾向を認めた

ものが1例もなかったのに対し，ゲスタノン投与群で

は9例中6例（67％）に著明な前立腺の縮小が見られ

た．またさらに1年間にわたる効果について比較検討

して見たところ，対照群としたエビプロスタット投与

群ではあまり縮小効果は見られなかったが，ゲスタノ

ン投与群ではわずかながらも3ヵ月以降さらに縮小す

る傾向が認められた．この結果今後さらに症例を増や

し検討を加える必要はあるが，副作用もまったく認め
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られなかったことから前立腺肥大症に対する保存的療

法として，ゲスタノン内服療法は有意義なものと思わ

れる．また1年間の長期投与による観察結果から，薬

剤投与による効果は3ヵ月間で判定できるものと思わ

れる．

結 語

 組織学的に確定診断を得ている前立腺肥大症の9例

に，ゲスターゲン剤であるゲスタノン錠の投与を3カ

月～12ヵ月間試み，経直腸的超音波断層法を用い，主

として前立腺の縮小効果について検討した．対照とし

てエビプロスタットを投与した10例を用いて比較し，

以下の結果を得た．

 1）自覚症状の改善は対照群で10例中7例（70．0

％）にみられたのに対し，ゲスタノ．ン投与では9例中

8例（88．9％）とやや高い有効率であった．

 2）経直腸的超音波断層法による前立腺計測での形

態および重量の変化は，対照群では3ヵ月および1年

後にもあまり縮小効果は見られなかっtが，ゲスタノ

ン投与群では，上下径ではほとんど変化は見られなか

ったもののlateral diameterおよびantero－posterior

diameterは8例に短縮を見，また重量の変化は6例

（67．O％）に明らかな減少を認めた．

 3）経直腸的超音波断層法による観察から，ゲスタ

ノンによる前立腺の縮小効果は3ヵ月までは著明であ

り，その後はゆるやかな縮小を認めたことから，3カ

月間の投与により本薬剤の効果を判定できるものと思

われる．
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