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����� ( !"#"$! %&"#"$! '(#��) 阻害薬は,
内因性 )*��+ (,&-.',/0�&!1#"#"$! #�+) およ
び)2�(,&-./(#� #"#0 #0$!0(-&!0/$3/"!."/&%�
"#"$! #) の分解酵素�����による不活性化を阻
害し, これらインクレチンホルモンの血中濃度を

上昇させることで, 血糖依存的にインスリン分泌
を促進, グルカゴン過剰分泌を抑制して血糖コン
トロールを改善する｡ また, 血糖依存的にインス
リン分泌を促進するため低血糖が生じにくい, 体
重増加が起こりにくいという利点もある｡
�����阻害薬シタグリプチンは, 日本におい

て4556年+4月に上市, そして長期投与が可能とな
り, 処方機会が増しているが, 著効例, 無効例双
方を経験することもあり, 経口血糖降下薬におけ
るポジショニングは明確になっていない｡
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【目的】外来G型糖尿病患者 (Ａ), 摂食量不安定な入院G型糖尿病患者 (Ｂ) におけ
るシタグリプチン (H!$') 投与の効果を検討｡ 【対象と方法】Ａ：<<名 (年齢 I+±+5歳,
男+J名／女+E名, 罹患期間 +4±K年)｡ H!$'投与後の体重, LMN+.の推移に加え,
LMN+.+O5％以上の低下が得られた者を有効群, それ以外を無効群として, 患者背景に差
が見られるかどうかを検討｡ Ｂ：+5名 (年齢 IF±P歳, 男Q名／女R名)｡ インスリン療
法からH!$'への切替え前後の各S週間程度における血糖日内変動を比較｡ 【結果】Ａ：
有効群+I名, 無効群+F名で年齢, TU2, 罹病期間, 血中V�Wに有意差を認めなかった｡
Ｂ：血糖日内変動は切替え前 (X時 +4J±4F／++時 +6+±JJ／+I時 +J+±F5／4+時 +EF±
J6) から切替え後 (X時 +45±46／++時 +IF±�J／+I時 +FJ±�J／4+時 +IJ±�4) と悪化
を認めなかった｡ 【結論】N：H!$'有効例を予め選別し得る臨床指標は見出せなかった｡
Ｂ：摂食不良例における血糖管理にH!$'は有用と思われる｡
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