
【症例】
症例１は52歳女性。性交後の疼痛と出血を主訴に他院の皮膚科お
よび婦人科を受診したところ、初期治療にステロイド外用薬を処
方され、外陰塗布を継続していた。3ヶ月治療を継続したが、外陰
の疼痛症状は増悪したため当院を受診。受診時の外陰所見は、大
陰唇・小陰唇・肛門周囲に及ぶ広範な発赤、びらん、浸出液を認め
た。越婢加朮湯と抗アレルギー薬の内服、亜鉛華軟膏とアズノール
軟膏の外用により2週間で掻痒感、びらん、浸出液が消失し治癒に
至った。

症例２は62歳女性。GSMに対する外陰部高周波治療および腟
レーザーにて定期的に治療を数回行い経過良好となっていた女
性に対し、メンテナンスのために外陰部高周波治療および腟レー
ザーを行った。治療翌日より、頻尿症状が出現。腟周囲組織の熱に
よる浮腫・炎症性変化と判断し、越婢加朮湯を投与したところ症
状の改善を認めた。

【考察】
越婢加朮湯は、石膏、麻黄、蒼朮、大棗、甘草、生姜から構成される
方剤である。石膏は清熱作用により炎症を抑制し、麻黄は発汗・利
水作用により浮腫を改善する。蒼朮は利水作用と共に祛湿作用を
有し、過剰な水分・分泌物を除去する効果がある。生姜は温熱作
用により血行を改善し、大棗・甘草は調和作用により他の生薬の働
きを補助する。

本方剤は、漢方医学的には「熱証」かつ「水毒」の病態に使用され
る。症例１では外陰部の発赤・炎症（熱証）と浸出液（水毒）、症例２
では熱による組織の炎症（熱証）と浮腫（水毒）という病態を呈し
ており、越婢加朮湯の薬理作用が奏効したと考えられる。

通常、関節炎や蕁麻疹などに用いられる越婢加朮湯であるが、外
陰部における炎症性変化に対しても、その清熱・利水作用により症
状の改善が期待できる。特に、ステロイド外用薬が無効または増悪
する症例において、新たな治療選択肢となる可能性がある。

【結語】
越婢加朮湯は、外陰部の炎症性疾患に対して有効性が期待され
る漢方薬であり、特に浮腫や分泌物を伴う症例において良好な治
療効果が得られる可能性が示唆された。今後さらなる症例の蓄積
により、その有効性と適応について検討を重ねる必要がある。

【背景と目的】
男性不妊症の原因が、精子DNA断片化指数（sDFI: sperm DNA 
fragmentation Index）が上昇しているため（精子の質の低下のた
め）に、受精障害や良好胚盤胞到達率の低下や初期流産率の増加
をきたす事が明らかになってきている。sDFI高値症例に対しては、
抗酸化力のあるサプリメントが使用されることが多いが、治療以後
にsDFIが十分に低下しない症例を経験することがある。
これらの症例に対しての、追加治療としての補中益気湯の有用性
を検討した。

【対象と方法】
抗酸化サプリメント療法を3-4か月間継続してもsDFI値が改善し
ないoligoasthenoteratozoospermia 28症例にたいして、補中益気
湯３包/日を6か月間上乗せ処方した。19例は精索静脈瘤なし、5例
はGrade IIの左精索静脈瘤4例はGrade IIIの精索静脈瘤
この間に、一般精液検査所見の推移とsDFI値の変化を比較検討
した（前値・３か月・６か月時点）。
有用性の統計解析は、Wilcoxon signed-rank testでおこなった。

【結果】
一般精液検査の推移
精液量1.8±1.4ml; 1.7±1.3ml; 1.8±1.6ml
精子濃度 11.3±12.5X106/ml; 14.2±8.4X106/ml; 15.5±9.4X106/ml
精子運動率 32.211.6%; 38.8±12.4%; 35.6±12.7%
正常形態精子率 2.2±1.7%; 1.7±1.5%; 2.1±1.1%
sDFI 23.48.7%; 18.8±6.7%; 14.3±4.2% (P<0.05)

【考察】
抗酸化療法でsDFI値が改善しない症例では、補中益気湯の追加
治療が有用である。現在、妊娠経過について経過観察中である。
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