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【ＡＧＭＬの成因と発症機序】

薬剤および飲食物による急性胃粘膜病変

全症例309例中その他を除いた281例の内訳を

表２に示す．男女比は3.6：ｌで男性に多いが，

最近のデータでは男女比は接近してくる傾向に

ある．平均年齢は53.8歳で65歳以上の老年者の

占める割合が約60％となっている．これは老年

者においては加齢とともに胃粘膜の抵抗性が減

弱すること，また基礎疾患や合併疾,患を有する

ことが多く，これらがＡＧＭＬを来しやすくし

ているものと思われる．

ＡＧＭＬ患者の主症状は心嵩部痛が圧倒的に

多く，出血（吐血，下血）も約20％にみられた．

病変の部位と病変様相を表３に示す．

主病変の発生部位については，胃前庭部がや

や多いが有意差はない．病変としては出血性び

らんと急‘性潰傷を形成する割合がほぼ半々であ

るが，いずれも多発することが多い．ざらに薬
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解熱・鎮痛・消炎剤

副腎皮質ホルモン剤

抗生物質製剤

抗悪性腫傷剤

経口血糖降下剤

その他

(1976～'88年までの309例について）

薬剤によるＡＧＭＬ309例を臨床的に検討した．その中では解熱・鎮痛・消炎剤によるも

のが45％と多くを占め，次いでステロイド剤，抗生物質製剤，抗悪性腫傷剤の順であった．

発生部位は胃前庭部にやや多いが，十二指腸粘膜にも同時にみられる例が14％あり上部消

化管をくまなく観察することが重要である．主症状は心嵩部痛が多く，吐血・下血も20％

にみられた．ＡＧＭＬを来した年齢層をみると，６５歳以上の老年者が60％を占めていた．

アルコールのほかにニンニクや激辛食品によるＡＧＭＬも経験しており，注意すべきであ

１）ＡＧＭＬを来す薬剤と参考事項

1976年から1988年までに当科およびその関連

病院において経験した各種薬剤によるＡＧＭＬ

139例の内訳を表１に示す．これをみると，

解熱・鎮痛・消炎剤によるものが最も多く139

例で45％を占めている．本薬剤の中でもアスピ

リンをはじめとするいわゆるNSAＩＤが大半で

あるが，インドメタシン坐薬4)でもＡＧＭＬが発

生することを忘れてはならない．解熱・鎮痛・

消炎剤に次いで副腎皮質ホルモン剤，抗生物質

製剤，経口血糖下降剤，抗悪性腫傷剤ヅその他

の順になっている．その他の中には，サルファ

剤，抗結核剤，強心利尿剤，血圧降下剤などが

あり，さらに漢方薬やビタミン剤によっても

ＡＧＭＬの発生をみている．

る．

1．薬剤によるＡＧＭＬ

の内訳表１各種薬剤によるＡＧＭＬ
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薬剤の種類例数総数に対する割合急性胃粘膜病変（ＡＧＭＬ）の成因')２１としては

いろいろあるが，ここでは薬剤3)および飲食物

によるＡＧＭＬを中心に述べる．
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