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Conclusion 

   1) 100 patients of different kidney as well as genito-urinary tract bleeding was treated 

     by Adona or AC-17. Good results were reported. 

   2) Rate of effectiveness on Adona was 58.3%, while 73.9% with AC-17. 

   3) Good results were obtained for leucopenies. 

   4) No side-effect was noticed upon injection and continued administration.

1.緒 言

泌尿器科領域に於ける特異な症状の一つとし

て血尿がある.多 少の痙痛,発 熱等は放置する

人でも血尿には少なからず驚 き医治を乞う者が

多い.と ころが泌 尿器科疾患の相当数が血尿を

伴うため,速 かにその原因を追求 し,根 治的治

療を施さねばならないのは云う迄 もないが,原

因が判明 し,且 つ根治的治療施行迄に多少の期

聞の在る場含,又 は根治手術の不能な場合・等に

は患者の全身状態の為にも,精 伸的不安感を除

去する為にも,何 等かの方法で可及的速かに止

血せ しめる事 が望ましい.

叉,泌 尿器科に於ける手術,特 に前立腺手術

等に於ては器械的止血の困難な場合が多く.相

当の出血を伴いやす く,且 つ手術野が尿路に当

る為,術 後留置カテーテルを必要とする事が多

いが,之 が凝血の為閉塞 して,そ の除去に困難

を感ずる事も多い.

この様な場合,血 液の凝固機転に影響を及ぼ

さない止血剤の使用が望ましい.数 年前,ア ド

ナ,つ いでア ドナ(AC-17)が 発表され,当 教

室に於 ても 約100例 の患者 に使 用す る機 会を得

て良好な結果 を得 た ので報 告す る.

皿.Adona及 びAdona(AC-17)に っ いて

ア ドレナリソの少量投与に より出血時聞が短縮され

る事を1937年Derouaux及 びRQskamが 観察して

から,殆 んどの交感神経興奮ア ミソ類が同様効果を有

する享が見られたが,之 等は何れも効果発現迄に多少

の潜伏期間が必要であつた.然 しアドレナリンの止血

作用がアドレナリソの酸化物であるア ドレノクローム

及びア ドレノキシソによるものであ り,且 つ之等は速

効的である事が1944年Roskam等 に より見出され,

以来急速にこの方面の研究が進んだ.ア ドレナリンの

チロジナーゼによる生体内酸化物であるア ドレ ノクロ

ームは交感神経興奮作用がなく,不 安定,不 溶性で,

之にセ ミカルパチッドを結合 して安定化したものがア

ドレノクロームモノセ ミカルバゾソである.然 し之も

水に難溶ll生であろため,サ リチル酸 ソーダの複合体 と
1

して水に溶け易くしたのが,ア ドナ(田 辺)で ある.

生理作用としては,毛 細血管強化作用(毛 細血管抵抗

性増大,血 管透過性減少)を 有し,出 血時聞短縮によ

る止血作用を呈する,其 の他,乳 酸々化を促進 し筋の

疲労を軽減防止し,ス トレスに対する緩和,シ ョ!ク



松村一泌尿器科領域におけるア ドナ製剤(ア ドナ及びAC-17)の 使用経験

の防止に有効であるとい う

然し,ア ドレノクロPム モ ノセ ミカルバゾソも水に

難溶で,大 量投与や静注が困難な為,使 用に幾分の不

便があった.こ の 欠点を補つた ものとしてAdona

(AC-17)が 発表 された.

ア ドレ ノ クロ ーム モ ノセ ミカ ル バ ゾソ

早
NH2-CO-NH-Nズ)菰OH

AC-17

0 N

「
CH3

¥
NH・ 一・・-NH-・ イ 、一干 一SO3Na.3H・0

ノ＼ノ＼/C-H2
0N

l
CH3

之 は上記の構造式を有し,サ リチル酸 ソーダを含ま

ず,水 に対して約50mg/ccの 溶解度を有し,ア ドレ

ノクロームモノセ ミカルバゾソのO。5mg/ccの 溶解度

と比較して絡段の差を有するので,静 注も可能で大量

投与が容易である.そ の生理作用はアドナと大差ない

が,更 に速効的で皮下或は筋注時疹痛がない.
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我々はア ドナ及びアドナ(AC・17)を 泌尿器科的各

種疾患 手術後の血尿に使用し,そ の効果を検討し

た.こ の種効果の判定に当っては主観的な要素が一部

入るのは止むを得ないものであ り,例 えば前立腺別除

術後の出血は,術 者の熟練度,腺 腫の大きさ,手 術方

法,患 者の状態等により各々異な り,前 立腺経尿道電

気切除,膀 胱腫瘍切除,腎 部分切除等も,そ の切除部

位,切 除組織量等により出血量の異なるのは当然で,

単 なる止血剤使用,未 使用両者の平均値を比較するの

は,有 意なものとは思われない.そ の為判定に当って

は,表 中には繁雑を避けるため記さなかつたかかる細

部の点迄充分考慮し,之 迄の経験例をも考え合わして

慎重に判断した.判 定方法は暮(効 果著 しいもの),

十(有 効 と認められたもの),士(や や有効と思われ

るが自然止血に近 く効果不確実なもの),一(無 効と

認められたもの)の4種 に区別した.

皿.症

1)ア ドナ使用症例

例

A)前 立腺別除術後の1血尿

使用症例は9例 で,そ の中4例 は錠剤,5例 は皮

下注射である,そ の使用量,経 過等は第1表 に示

した.

第1表Adona症 例(1)

前立腺別除術後の血尿

症 例
No.

1

2

3

4

5

6

7

8

9

患 者
(年令)

鈴 木
67

高 橋
66

尾 崎
68

池 田
68

黒 田
68

我 井
67

高 村
59

前 田
69

田 中
65

病 名

前立腺
肥大症

〃

〃

ノ

〃

〃

ノ

〃

ノ

症 状 及Adona使 用 期 間

術後5日 に至るも血尿中等度
5日 目より錠8mg7日 間投与

術後4日 目血尿申等度
4日 目より錠8mg10日 間投与

術 日錠8mg翌 日より12mg8日 聞投与

術後4目 目血尿中等度
4日 目より錠16mg4日 間投与

術後6目 目血尿消失,13日 目中等度後出血
始 り,5mg4時 間おき10回 注射

術後9日 目血尿消失,12日 目後出血始 り,
16日 目高度血尿 とな り,5mg3時 聞おき
19回 注射

術前5mg注 射,術 後5mg4時 間おきに
4回 注射

術前の血尿に4日 間 計105mg注 射,術 後
30mg5日 閲注射

術後11日 目血尿消失,13日 目高度後出血あ
り,40mg4日 間注射

経 過

術後13日 にて血尿
消失

術後15日 にて
血尿消失

術後5日 目より
血尿稀く13日 目

消失

術後7日 目血尿
消失

注射翌日には血
尿消失

注射開始翌日より
」血尿軽度とな り,

翌 々日血尿消失

術後5日 目には血尿
消失

効

±

±

十

術前血尿はやや軽…

監諮鰍 離 は1土
開始3日 目1(コ血尿
軽度とな り,7日
聞で消失

十

備 考

他止」血剤
2日
使用後

他止血剤
3日
使用後

術直後は
他止血剤使用

術前は他
止血剤併
用
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錠 は1日8mg～16mg

注 は1目30mg～40mg 使用した.

効果判定は罐#lll;瑠;圭lll;=183

で,こ の差 は投 与量 の差 に も一 因 が あ ろ う この

9例 申,後 出血 に 用 いた 症 例3例 に於 て はNo.5

は40時 間 に50mg,No.6は57時 間に95mg,

No,9は4日 聞に160mgと 他 に比 して 梢々大

量を用いたが,何 れも顕著な効果を収めた.

B)特 発性腎出血の血尿

症例は男12例,女6例 計18例 で,詳 細は第2表 に

示した.18例 中,錠14例,皮 下注3例,併 用1例

で,1日 投 与量は5mg～45rng,期 間 は4日 ～59

目に渡る.

第2表Adona症 例(2)

特発性腎出血の血尿

症 例
No.

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

患 者
(年令,性)

大 吉

(36.6)

辻

(80.♀)

内 藤

(82.♀)

川 島(
24.6)

大 野

(46.6)

近 藤

(25,♀)

田 中

(9.6)

高 橋

(40.♂)

中 田

(57.6)

山 本

(16.♀)

松 村

(22.♂)

山 戸(
40.6)

宮 戸(
23.♂)

大 田

(37♀)

松 下(
21.6)

田 村

(35.?)

西 村

(48.6)

高 田

(15.δ)

治療前の
出血期間

1月間
中等度血尿

1週聞
中等度血尿

5ヵ 月聞

中等度」血尿

1週間
軽度血尿

以前の治
療の有無

1ヵ 月他止血
剤使用無効

な し

5ヵ 月他止血
剤使用無効

な し

躍 血尿麟 鮮
3日 聞
軽度血尿

前 日より
中等度血尿

前 日より
中等度血尿

5ヵ 月聞

中等度血尿

5ヵ 月間

軽度血尿

7ヵ 月間

軽度血尿

1年閤
軽度血尿

な し

な し

な し

な し

な し

他止血剤51日
使用無効

な し

Adona使

用量及期間

錠10mg

10日 聞

錠10mg

6日 聞

錠20mg

12日 聞

錠20mg
7日 間

錠10mg
14日 間

錠20mg
10日 間

錠10mg
4日 間

錠20mg
7日 聞

経 過

5目 後軽度血尿 とな り
10日 目消失

4日 で血尿消失

翌日より血尿間歌的 と
な り5日 目血尿消失

7日 目より血尿軽度と
な り12日 目血尿消失

不 変

4日 間

中等度血尿

1週間
軽度血尿

1週間
中等度血尿

2ヵ 月間

中等度血尿

2ヵ 月聞

中等度血尿

10目 間

高度血尿

5日 目血尿消失

3日 目血尿消失

3日 目血尿軽度とな り
7目 目血尿消失

錠10mg3日 間
12mg6日 間

18mg35日 間

血尿は間歌的となるも
消失せず

錠12mg3日 間
30孤g28日 間

45mg28日 間

4日 目血尿消失
10日 目再出血
56日 目止血

錠20mg
10目 聞

錠30mg
28日 間

な 稗8麟 閣

な し

な し

な し

な し

な し

注5rng,15目

聞 に4回

注10mg隔
日3回

注10mg61ヨ1彊1

錠10mg10目 聞

注30mg5日 間

錠30mg9日 聞

10日 目血尿消失

20日 目よりうすくな り
25日 で血尿消失

欝綿榮難焙
後止血

17日 目1血1尿消失

3回 目注射翌目より血

尿消失

8目 目血尿消失
18日 目再出血

不 変

不 変

効

十

十

十

±

±

十

土

十

十

備 考

他止血剤に
切換へ無効

7ヵ 月前 血

尿,3ヵ 月
つ づ い た

他止血剤併
用

1ヵ 月後再

出血,2日
目止血

他止血剤併
用

錠15mg5
日にて血尿
消失

他剤に切換
え無効

他剤も無効
腎別除
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効Sl¥llMは罐 鰍 ‡8;圭 竃1:=8

で あ る.こ の症 例 中,No.12の5ヵ 月 聞 に 亘 る

血 尿 が5目 目に 止 血 し た例,No.20の7ヵ 月間
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っついた血尿が10日 目に止血した例等は明かにア

ドナの著しい止血作用を示していると思われる.

C)其 の他の疾患

症例は9例 で,詳 細は第3表 に示した.

第3表Adona症 例(3)

其の他の疾患

症 例
No.

28

29

30

31

32

33

34

35

36

患 者
(年令,性)

志 水(
10.6)

齊 藤

(53,9)

武 井

(41.9)

嶋 野

(58.6)

小 野

(55.6)

松 本

(76.♂)

関 根

(47.♀)

田 辺

(57.♂)

五十 嵐

(59.6)

病
(手術名)
名

左腎破裂

左腎結石
(腎切石術)

左腎結石
(腎切石術)

右腎結石
(腎部分切除術)

左結石性膿腎症
(被膜下腎別除術)

前立腺癌(
経膀胱試験切片)

膀胱腫瘍

尿道出血

脊髄膀胱

(灘 頸部験 切)

症 状 及
Adona使 用 量

錠48mg1日 間
8mg10日 間

術後血尿中等度
術中10mg注
術後10mg8日 間

術後血尿中等度
術中35mg注
術後25mg3日 間

術後」血尿中等度,他 止血剤
32El使 用無効後20mg
9日 間注射

創口よりの血性分泌物多
量のため14日 目10mg2
目注

術後軽度血尿に錠8mg
5日 間

1年 来 血 尿,3ヵ 月 前 よ

り高 度,10mg9日 聞注

圧迫止血後5mg1回 注

術後軽度血尿に10mg2
日間注

経 過

受傷後高度血尿
3目 目治療開始
5目 目止血

術後5日 目血尿
消失

4目 目血尿軽度
となり10日 目消

失
」血尿は間歓的と

なるも完全止血
せず

分泌物減少し7
日後治癒

7日 目血尿消失

不 変

翌日夕方」血尿消失

翌々目血尿消失

効

十

±

十

±

士

備 考

輸血併用

2日 目注射

後悪心10分
で消失

膀胱全捌除

効果判定は 罐#IB:‡lll:圭IB:=191

で あ る.

以 上 の ア ドナ症 例 を小 計 す る と,什(11),十(10),

±(9),一(6)で 明か に有 効 と認 め られ た.(-H-～ 十)

の症例数の全使用症例に 対する比は,21:36,即 ち

58.3%に 有効であつた.

2)ア ドナ(AC-17)使 用症例

A)前 立腺別除術後の血尿

症例は14例 で,詳 細は第4表 に示す.

第4表Adona(AC-17)注,症 例(1)

前 立腺別除術後の血尿

症 例
No.

37

38

39

40

41

患 者
(年令)

佐 藤
59

川 上
71

角 田

相 沢
63

中 川
73

病 名

前立腺
肥大症

〃

〃

〃

〃

症 状 及Adona(AC-17)
使 用 期 間 及 量

術 翌 目20mg,翌 々 日 よ り40mg
8日 聞

術 中20mg,翌 日 よ り40mg
12日 間

術 翌 日 よ り10mg11日 間

術 中20mg,翌 日 よ り20mg
9日 聞

術 中20mg,翌 目 よ り20mg3日,
10mg2日

経 過

3目 目より血尿軽

度,12日 目消失

4目 目 よ り血 尿 軽 度,

7目 目消失,9日 目再

」血尿,14日 目消 失

5日 目より血尿軽

度,19日 目消失

4日 目より血尿軽度,
8日 目消失,9日 目再

出血,3日 後止血

6日 目に血尿消失

効

±

±

士

十

備 考

10日 目よ

り他剤併
用

他止血剤
併用
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42

43

44

45

46

47

48

49

50

根 本
70

田 代
62

関 根

折 笠
65

望 月
65

貫 井
67

平 方
59

浅 賀
69

上 田
67

前立腺肥大症

〃

ノ

〃

ノ

〃

ノ

ク
及左
腎結石
ク
及
膀胱結石

術 翌 々 日 よ り10mg7日 間

術中10mg,術 後7目 目に至るも血
尿中等度,7日 目より20mg3日
間

術 前20mg,術 翌 目20mg

術中10mg
術後10mg3日 間

術中10mg

術 中100mg
術 翌々日20mg

術 後7日 間他止血剤無効,
り20mg5日 間

8目 目 よ

術 中10mg

術 翌 日 よ り20mg5日 聞

術 後10mg25日 間

開始翌日より軽度と
なるも7日 目再 出
血,4日 間で止血

開始翌日夕方より止血

術翌日血尿軽度,
5日 目消失

5El目 よ り血尿軽
度,7日 目消失

翌日の血尿軽度,
4日 目消失

翌日の血尿軽度,
5日 目消失

投与4目 目」血尿消失

3日 目血尿軽度,
4日 目消失

14日以後間歌的血

尿,26目 にて止血

±

十

十

他止血剤
併用

効果判定は昌(6),+(3),±(4),一(1)で あ る,

症例No.47の 如 く術申100mgの 大量点滴注入

した例では,術 後の」血尿が甚だ薄 く5日 にして止

血をみたが,之 などは,大 量静注可能なAC-17

の利点を利用した好例であろ う

B)経 尿道前立腺電気切除術後の血尿

症例は14例 で内,前 立腺癌5例,肥 大症7例,前

立腺症2例 で,切 除術19回 である.詳 細は第5表

に示 した.

判定は升(9),+(6),士(2),一(2)で ある.

第5表Adona(AC-17)注,症 例(2)

経尿道前立腺切除術後の血尿

症 例
No,

51

52

53

54

55

ノ

56

57

58

患 者
(年令)

大 関
60

大和田
64

見 沢
75

本 田
76

浦 井
64

ノ

金 野
69

鈴 木
69

北 野
63

病 名

前立腺癌

ノ

〃

〃

〃

〃

前立腺肥大症

ノ

〃

AC-17使 用 量 及 期 間

術 後20mg15目 間

術 後20mg6日 間

術 後20mg7日 闇

術 後20mg3日 間

徹20mg4日 「聞

引雪後20mg3日 出1

術後20mg3日P,,TI
10mg4日 間

術 後9日 目 よ り
20mg3日 間

術後10mg2日 聞

経 過

一時血尿軽度となる

も6日 目より濃 くな
り13日 目消失

3日 目」血尿消失

術翌日より血尿軽度
とな り5日 目消失

術翌日夕方血尿消失

術翌日血尿なし

術後3H目 血尿消失

術後5日 目血尿消失

血尿不変の為凝固
術施行

血尿軽度で2目 目
消失

効

十

十

備 考

膀胱頸部
浸潤著明

術後8日
間他止血剤
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59

〃

〃

〃

60

61

62

〃

63

64

羽 田
64

ノ

〃

〃

ご 木
70

大 野
50

鈴 木

ノ

飯 沼
69

遠 山
73

前立腺
肥大症

〃

〃

〃

〃

〃

ノ

ノ

前立腺症

〃

術後20mg5目 間

術後5日 目よりの後出血に
10mg7目 間

術 後20mg3目 間
10mg1目 間

術後20mg2目 間

術 後20mg2日 間
10mg1日 間

術後20mg3日 間

術後20mg8日 間

剃守後20mg4目 聞

術後20mg5日 間

術後10mg7日 間

3日 目より軽度血

尿,4日 目止血

投与翌目より血尿
なし

術翌日血尿なし

術翌日血尿なし

翌 日の血尿軽度,
4目 目止血

翌目血尿なし

術後6日 目血尿消失

術翌 日血尿軽度,
4日 目止血

血尿軽度,7日 目
止血

」血尿軽度,4日 目

消失

十

十

±

十

±

十

注射後尋麻
疹

有効例(朴 ～+)の 多いのが 目立ち,症 例の78.9

%を 占めている.

C)特 発性腎出血

症例は男2例,女7例 の計9例 で,詳 細は第6表

に示した 。

治療前出血期間は2日 乃至7ヵ 月で,1N量10

第6表Adona(AC-17)注,症 例(3)

特発性腎出血の血尿

症 例
No.

65

66

67

68

69

患 者
(年令,性)

瀬 山

(26.♀)

鴻 巣

(42.♀)

木 村

(35.♀)

尾 高

(19.9)

佐 藤

(46.♀)

落 合70

(29.♀)

71

72

73

齊 藤(
52.♀)

穂 積

(64.♂)

長谷川
(49.♂)

治療前の
出血期間

2目間
中等度血尿

7目 間
軽度血尿

1月間
軽度血尿

3ヵ 月間

高度血尿

10日 間

中等度血尿

10目 間
申等度血尿

7ヵ 月間

中等度血尿

10日 間

軽度血尿

F,3ヵ 月間

中等度血尿

以前の治
療の有無

な し

な し

な し

他止血剤
3ヵ 月,無 効

他止血剤
8日 間,無 効

な し

な し

な し

他止血剤
3ヵ 月,無 効

AC-17使 用 量

及 期 聞

10mg1日 間

20mg9目priI

10mg10目 間

10mg10目 間

10mg4目 間

Adona錠10mg

30日 間

10mg8日 間

20mg14日 間

10mg1回

10mg10目 間

20mg4日 間

15mg12日r}fi

経 過

5日 目血尿消失

5日 目1血尿消失

7目 目血尿消失

不 変

4日 目 よ り軽 度,

28日 目消 失

翌日より血尿消失

5日 目血尿軽度と
なり10日 目止血

2目 目血尿消失

血尿やや軽度と
なるも止血せず

効

十

十

±

備 考

被膜剥離
術
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mg～20mg,投 与期 間 は1日 ～34日 に わ たつ た.

判 定 は粁(4),十(2),±(1),一(2)で あ る.

D)其 の他 の疾 患

症例は24例 で詳細は第7表 に示 した.

1日 量10mg～50mg,期 間 は1目 ～25日 にわた

つた.

第7表Adona(AC・17)注,症 例(4)

其 の他 の疾 患

症 例
No.

74

75

〃

76

77

〃

78

ノ

〃

79

〃

〃

80

81

82

83

84

85

86

患 者
(年令,性)

宍 戸

(54.♂)

飯 倉

(67.6)

〃

鬼 原

(40.♀)

和 田

(49.6)

〃

林

(57.6)

〃

〃

石 崎
(56.6)

〃

〃

高 橋

(65.6)

渡 瀬

(52.♂)

細 田(
36。6)

士 釜

(41.♀)

宮 本(
43.6)

病 名
(手 術 名)

膀 胱 腫 瘍
(膀胱部分切除術)

膀 胱 腫 瘍

ノ

(膀胱部分切除)

膀 胱 腫 瘍
(腫瘍試験切除)

膀 胱 腫 瘍
(経尿道電気切除)

ノ
(〃 )

膀 胱 腫 瘍
(経尿道電気切除)

ク
(〃 )

ノ
(〃 )

膀 胱 腫 瘍(
経尿道電気切除)

グ

(〃 )

(〃)

前 立 腺 癌

直 腸 癌

左 腎 孟 結 石(
腎部分切除術)

右 腎 結 石
(腎孟切石術)

左腎孟尿管結石
(尿管切石術)

(ll隅1総 葛舗

松 本(
42.6)

左 尿 管 結 石G戻管
切石術)

症 状 及
AC-17使 用 量

10mg2日 間

血尿に20mg7日 間

術後20mg2日 間

術中20mg

術 後20mg3目 間

術 後20mg3日 間

術後4日 目20mg1回

術 後20mg3日 間

術 後20mg4目 間

縮 …10mg4目 聞

術 後10mg3日 間

術 後10mg1目 間

3ヵ 月来 の 血尿 に10mg

25目 間

軽度血尿に40mg10日 間

高度血尿に30mg2日 間,
20mg5H間

術 後 軽 度 血尿,6日 目 よ り
10mg4日 間

術 後 軽 度 」血尿,10mg7日

聞

術後5日 目より高度血尿,
7日 目10mg1回

術後軽度血尿,20mg15日
聞

経 過

5日 目血尿消失

5目 目より血尿

軽度

5日 目血尿消失

術後血尿を認め
ず

2日 間で止血

1目 で止血

注射後間もなく
止血

術翌日止血

4目 目止血

4日 目止血

4日 目止血

翌日止血

止血に至らず

6目 目に血尿消

失

不 変

注射開始後血尿
消失

6日 目血尿消失

翌日より血尿軽

度,5日 後止血

4日 目軽度,5日

目にて止血,以 後
間歌的に2回 」血尿

効

十

十

十

十

十

十

十

十

十

±

十

±

備 考

輸血併用

〃

他止血剤
に切換え
無効

輸血併用

腎 捌
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87

88

89

90

91

92

93

〃

94

95

96

97

新 井

(42.6)

大 沢

(30.♂)

川 瀬
(45.♀)

桜 井(
78.♂)

谷

(10.♂)

小 島(
22.6)

右 尿 管 結 石
(経膀胱尿管切石術⊃

尿道狭窄,膀 胱結石(膀
胱切石,尿道成形)

膀 胱 結 石(
膀胱切石術)

孤立性腎糞胞
慢匪膀胱炎

左 ・水 腎 症
(腎 痩 術)

膀 胱 炎

牧 岡 萎縮膀胱及左腎
(34.6)結 核

〃

石 川

(14.6)

主 浜

(35.♀)

原 田

(42.♀)

貫 井

(67.6)

ノ

(回 腸 膀 胱)

尿 道 出 血

右 尿 管 瘤
(尿管口切開術)

右 腎 下 垂 症
(腎 固 定 術)

前立腺肥大症

術中20mg
術 後20mg4目 間

術前20mg3目 間
術後20mg9日 間

術後断続する血尿に8日 目
より10mg4日 間

高度血尿に20mg15日 間

術後10mg3日 間

12日 間の血尿に対 し10mg
3日 間

断続する中等度血尿に
20mg3日 間

術後血尿に20mg6日 間

1ヵ 月 っつ く軽 度 出血

10mg4日 間

術後10mg3日 間

創口よりの血性滲出液多量
のため50mg5日 間

高度血尿に10mg2日 間

術後5目 目血尿
消失

術後の血尿軽度
にて6目 目消失

開始翌日軽度血尿
あるのみ

7目 目血尿消失
8目 目再出血,
9日 目止血

軽度血尿2日 の
み

3回 目注射後間

もなく止血

3日後止血以後
出血せず

9日 目止血

排尿終末時血尿
とまらず

術翌目夕方止血

十

十

十

十

ノ

±

十

十

十

滲出液減量せぬ
ため,再 開腹

3日 目軽度とな
り4日 目止血

他止血剤
無効後

他止血剤
使用後

第8表AdQna(AC-17)注,症 例(5)

白血球減少症に対 し

症 例
No.

98

99

100

患 者
(年令,性)

花 田

(58.6)

宍 戸

(55.3)

塩 田

(21.6)

病 名

陰 茎 癌

膀 胱 癌

尿膜管癌

原 因

全除精術後レ線照射
200γ8回

Ygo5.7mC注 入

カ ル チ ノフィ リソ

14日 計61000u.

Co60200γ13回

症 状 及
AC.17使 用 量

照 射前 白血 球7600,8回 後

3200,
10mg21日 間

白 血球6200が3500に 減

少
50mg10日 間

照 射 前8800よ り
13回 後2900

50mg14日 間

経 過

開始4日 目4900
/11目 目6600

〃15目 目7200

開始3目 目3600
〃7日 目4200

之一一一10日 目_500q_

開 始5目 目4600
!/10日 目6000

判定はff(7),+(17),±(3),一(4)で あ る.

E)白 血球数減少症

症例は3例 で内容は第8表 に示した.

之 は樋口氏等の報告に基ずいて,レ 線照射後の白

血球数減少に対し,そ の白血球数の増加を願って

投与した所,果 して著 しい恢復をみた(No.98)

ので,カ ルチノフィ リソに よる減 少症,及 び

Co60に よる減少症に対し 同様使用して同 じく好

結果をみたものである.た だ使用例数が少なく,

他 にかかる症例の経験 も少ないのでr応 判定は保

留したが,著 効の部に入れて差 しつかえないもの

と思 う

以 上 のAC・17使 用 症 例 を ま とめ て み る と,吾(26),

+(28),±(10),一(9)で あ り,有 効 と認 め た(甘 ～

+)の 症 例 の 全 使 用症 例 に 対 す る比 は54:73,即 ち

73.9%で あ る.

IV.副 作 用 其の他

副作用については,全 症例に何等特別な危険な副作

用をみなかつた.た だ症例No.30に 於 て注射後軽度

の悪心あ り10分 で消失 したが,翌 目注射時には何等

の副作用を認めなかった,ま た症例No.59に 於て注
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射後尋麻疹の発生をみ,一 過性に消失 した.

注射時の疹痛はアドナは時に軽度疹痛を訴えたが,

AC・17注 射 では特に疹痛を訴えた者はなかつた.

V.考 案

Adona及 びAdona(AC-17)は 血液凝固機

転に変化を及ぼさず,血 管強化作用により止血

作用を呈するが,泌 尿器系の手術時,及 び血尿

に用いる場合,之 は全く好適な性質で,上 述の

症例100例 に用いて,留 置ヵテーテルが凝血の

為に閉塞 して膀胱洗灘其の他術後処置に困難を

来 した例をみなかつた.叉,術 中及び術後にシ

ョックを発生 した例なく,術 後気分良好で衰弱

感を訴える者がなかつた事 も挙げてよい点と思

われる.

Adona及 びAdona(AC・17)を 比較する

と,AC・17の 方が使用量のやや 多い 症例が在

る事を考慮に入れても,後 者の方に有効例が多

く,有 効比58.3%:73.9%と 相当の差を示し,

かつ使用に当つて疹痛 のない事,静 注可能の点

等 よりみても後者の方がより好ましいと思う.

症例別にみると,前 立腺別出術後の後出血3

例に於て 十(2),十(1)と 何れも著効を収

め,前 立腺経尿道電気切除術後の出血にも甚だ

有効であつた.

使用量についてみると,短 期聞に大量を使用

した症例に有効例の多いのが 目立つ(No.5,

6,7,28,47等)

効果別にみると,無 効例15例 中,他 止血剤に

て止血 したのは1例 のみで,他 止血剤にても無

効のもの7例,止 血 したが自然止血と略k同 程

度 と考えられたもの3例,手 術にて止1血せざる

を得なかつたもの4例 である.不 確実例19例 を

みると,止 血はしたが自然止血に近いものが17

例,止 血作用は認 めるが,完 全に止血に至 らな

かつたもの2例 である.之 よりみても,全 く止

血せず他止血剤に切 り換えて止血をみた例は1

例に過ぎず,一 応真先に試みる可き止血剤であ

ると思 う.

荷,第8表 に記 した3症 例は,樋 口氏等の報

告に基づいて試験的に行なつてみて甚だ好結果

を得たもので,抗 癌療法が白血球減少により屡

汝制約される現状では誠に興味あり且つ有用な

使途であると老えられ,今 後症例を増加せ しめ

て一層の検討を行つてみたい.

VI.結 論

1)東 大 泌尿器科教室 に於 て100名 の患者 に,

ア ドナ及 びア ドナ(AC-17)を 用 いて出血を治

療 し,好 結果を得 た ので報 告 した.

2)ア ドナの 有効率58.3%,AC-17の 有 効

率73.9%で あつ た.

3)白 血 球 減少症 に著効 を収 めた.

(稿を終えるに当つて御校閲を賜つた市川教授に深謝

します)
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