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  SH 582 （17a－hydroxy－19－nor－progesterone caproate） was adrninistered to 15 patients of

benign prostatic hypertrophy． The total doses ranged from 400 to 3200 mg． Subjective symptoms，

especially residual’ ???撃奄獅〟C were relieved in all the cases． Although several objective examina－

tions were carried out， objective findings did not show remarkable changes． Side effect was

not observed in any cases．

は し が き

 前立腺肥大症は泌尿器科領域において最近本邦にお

いても欧米なみの増加を示している老入病の一つとし

て，その予防ならびに治療が問題となっている，根治

的療法としては，前立腺被膜下摘除術または経尿道的

前立腺切除術が唯一のものであり，非観血的療法とし

ては，みるべき薬剤のないのが現状である．

 今回ドイツシェーリング株式会社にて開発された

17α一hydroxy－19－nor－progesterone caproate（以下SH

582と略す） について別報のごとき基礎的小実験を

行ない，あわせて本薬剤の前立腺肥大症に対する臨床

効果を検討したので報告する．

臨床成績と副作用

 前立腺触診所見においてはほとんどがみるべき変化

をみなかったが，自覚症状は大多数が著しく改善さ

れ，残尿も改善された．問題となる副作用を認めた者

はなく，施行全例について好結果を得た．自覚症状改

善発現時期は比較的早期のようである．

 成績をまとめてみるとTable 2のごとく全例に自

覚症状の改善をみた．他覚症状への影響としては前立

腺触診所見，尿波測定所見，膀胱内圧測定所見，尿道

膀胱造影所見いずれもほとんどが投与前後にみるべき

変化をみなかったが，残尿については測定した全例に

改善をみた．

む す び
対象および投与法

 1968年10月より1969年6月までに当科外来に来院

し，前立腺肥大症と診断された者のうち，Table 1に

示すごとき15名を対象とした．年令は58才より77才に

わたり，そのほとんどが排尿困難を主訴としたもので

ある．

 投与法はSH 582を1回100 mg週2回で計！0回

と，1回200mg週1回で計5回をおのおの1クール

として筋注した．

 ！）前立腺肥大症愚者15例に対して17α一hydroxy－

19－nor－progesterone caproateを投与し，臨床的な自

他覚症状を検討した結果，他覚的症状の改善，とくに

残尿感の軽滅を全例がみた．

 2）問題となる副作用はみられなかった．

 3）前立腺肥大症の保存的療法剤として，本剤は価

値があると思われる，

 4）今回投与量は最小400～3200mgであったが，

基礎的小実験からもさらに大量投与の必要が考えられ
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Table 2成績のまとめ        るので現在検討中であるが，その成績は別の機会に発

A 自覚症状への影響

  イ軽 快（10）
  P  やや軽’決   （ 5）

  ハ 不  変  （o）

B 他覚症状への影響

1．触診所見

 イ 不  変

 P 縮  小

2．残  尿

 イ 不  変

 ロ 減  少

 ハ 消  失

3．尿波測定所見

 イ 改  善

 Pt不  変

   改  善

   不 変

   改  善

   不  変

4．膀胱内圧測定所見
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 p

5。尿道膀胱造影所見
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施行症例数（15）
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表する予定である．

 （本剤の提供を受けた日本シェーリング株式会社に

感謝する．なお，本論文の要旨は第21回西日本泌尿器

科連合地方会において発表した．）
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