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14 エンホルツマブベドチン誘発性
     末梢神経障害に対する漢方薬治療の
     初期経験

【はじめに】エンホルツマブベドチン（EV）誘発性末梢神経障害

（CIPN）に対する漢方薬治療の初期経験を報告する。

【対象と方法】対象は、根治切除不能な尿路上皮癌に対するEV投与中

にCIPNを認め、漢方薬治療を行なった4例。CIPNの出現の時期、

CT-CAE grade、PRO-CTCAE、漢方薬の治療効果などを後方視的に

検討した。

【結果】13例にEVを投与し、CIPNを5例（35.8%）に認めた。年齢、出現

時期は各々中央値71歳、4コース中で、ビタミン剤、プレガバリン、SNRI

など処方後、4例（80％）に漢方薬を処方した。2例（50％）に奏功し、継

続中である。症例1;　78歳女性。恥骨転移、所属リンパ節転移を伴う膀

胱癌（cT3N1M1）治療目的で紹介。EV8コース目からCT-CAE grade 2

の両下腿筋肉痛、関節痛、しびれ出現し、桂枝加朮附湯開始するも効

果なく、牛車腎気丸へ変更したところ症状改善。現在、PRの状態で22

コース施行中。症例2;　72歳女性。NAC２コース後の膀胱全摘術、左腎

尿管全摘出術後10ヶ月に腹部大動脈周囲リンパ節転移など出現し、ペ

ムブロリズマブ開始。14コース後に尿路上皮癌膣転移、骨盤内リンパ節

腫大を認め、EV開始。4コース目から grade 2の両下腿しびれ、疲労感、

膝以下の触覚低下出現し、牛車腎気丸開始。開始後、症状改善し、現

在、PRの状態で23コース施行中。

【結語】EVによるCIPNの発現率は高率で、長期治療継続には早期発

見と対応が必要である。牛車腎気丸は CIPN症状を緩和し、 QOL向上

と治療継続に寄与する可能性が示唆された。

【目的】　去勢抵抗性前立腺癌に対し新規AR阻害剤治療中において、

病勢の増悪・貧血進行などの無い症例でも疲労・倦怠感をきたすこと

がわかっている。そこで、去勢抵抗性前立腺癌に対する新規AR阻害

剤治療に伴う疲労・倦怠感に対する人参養栄湯の有効性を検討した。

【対象と方法】　去勢抵抗性前立腺癌の診断にて新規AR阻害剤治療

中の疲労・倦怠感に、人参養栄湯1日3包 毎食前 の内服治療を行った2

症例を対象とし患者背景・疲労・倦怠感の変化について後方視的に検

討を行った。疲労・倦怠感のスコアリングは、Cancer Fatigue Scaleを用

いた。

【結果】　2症例ともに去勢抵抗性前立腺癌の診断にてイクスタンジ内

服治療中の患者であった。イクスタンジ内服数か月後より疲労・倦怠感

を訴えたため、人参養栄湯を1日3包 毎食前の内服を併用し内服開始

前、開始後1か月の時点でのCancer Fatigue Scaleを聴取したところ、2

症例ともに自覚症状の改善を認め、精神的倦怠感（8点→7点、9点→11

点）はあまり改善に乏しいものの、認知的倦怠感（3点→2点、5点→4点）、

特に総合点（18点→11点、33点→19点）と身体的倦怠感（7点→2点、19点

→4点）のスコアが人参養栄湯併用後に著明に改善した。

【結語】　去勢抵抗性前立腺癌に対する新規AR阻害剤治療に伴う疲

労・倦怠感に対して人参養栄湯の内服治療は有効である可能性が示唆

された。
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