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研究要旨 

1999 年 3 月から 2000 年 1 月の約 11 か月間で全国 10 大学病院に訪れた一般男性不妊患者

数は 657 例で、勃起障害患者のうち挙児希望の患者数は 172 例であった。両者の合計 829

例が真の男性不妊患者数となり男性不妊の原因の 20.7％が勃起障害であることが判明し

た。バイアグラ治療を行ったのは 144 例で、評価可能症例は 84 例（58.3％）、年齢は平均

38.4±7.1 歳で、妻の年齢は平均 34.6±5.0 歳で、勃起障害による不妊期間は平均 4.1±4.1

年あった。有効性は性交の試み頻度の増加 81.0％、挿入頻度の改善 70.2％、腟内射精頻度

の改善 63.1％と従来の治療に比べ高い有効性を示し、妊娠例は 7.1％であった。副作用は

一過性で重篤なものなく、対象年齢が平均 38.4±7.1 歳と若く安心して使用できた。勃起

障害患者は従来より人工授精を含む補助的生殖医療を希望せず自然なかたちでの妊娠を望

むカップルが多くバイアグラが日本の少子化対策に大きく貢献するものと考えられた。 

 

 

 

Ａ．研究目的 

勃起障害は従来性機能障害として扱わ

れ調査が難しいことから、男性不妊症の原

因の調査対象にはなっていなかった。しか

し、現実には勃起障害によって自然に挙児

を得られない不妊カップルは多いと考え

られていた。また、1999 年 3 月にバイアグ

ラが発売され勃起障害の治療効果が向上

してきた。そこで今回の調査は、①挙児希

望の勃起障害患者が男性不妊症患者のど

の程度の割合存在するのか②挙児希望の

勃起障害患者に対するバイアグラの有効

性と安全性はどうなのかを調査した。 

Ｂ．研究方法 

調査期間は1999年 3月から2000年 1月

の約 11 か月間である。調査施設は、東邦

大学医学部第一泌尿器科、千葉大学医学部

泌尿器科、東京歯科大学市川総合病院泌尿

器科、昭和大学医学部泌尿器科、聖マリア

ンナ医科大学泌尿器科、大阪大学医学部泌

尿器科、関西医科大学泌尿器科、神戸大学

医学部泌尿器科、富山医科薬科大学医学部

泌尿器科、鳥取大学医学部泌尿器科の 10

施設である。バイアグラの処方にあたって

は薬の特徴について十分説明しファイザ

ー製薬社製のパンフレットや日本性機能

学会のガイドラインにしたがって薬歴チ

ェックや健康チェック行った後に処方し

ている。また薬が精巣や精子に影響ないこ

とも説明した。勃起機能の調査は与薬前後

で性交の試み頻度、腟内挿入頻度、腟内射

精頻度、妊娠の有無、副作用について聴取

した。 

本研究は後ろ向き研究で患者に不利益は



なく、また調査に当たっては患者名が特定

されないように配慮した。 

 

Ｃ．研究結果 

①挙児希望の勃起障害患者が男性不妊症

患者のどの程度の割合存在するのか 

調査期間中の一般男性不妊患者数は657例

で、勃起障害患者のうち挙児希望の患者数

は 172 例であった。そして両者を合計した

829 例が真の男性不妊患者数となり男性不

妊の原因の 20.7％が勃起障害であること

が判明した。 

②挙児希望の勃起障害患者に対するバイ

アグラの有効性と安全性はどうか 

調査期間中に挙児希望の勃起障害患者は

172 例であり、そのうちバイアグラを使用

した患者は 144 例であった。与薬後の結果

が聴取できた評価可能症例は 84 例（バイ

アグラ使用者の 58.3％）で、年齢は平均

38.4±7.1歳で、妻の年齢は平均34.6±5.0

歳で、勃起障害による不妊期間は平均 4.1

±4.1 年あった。 

a. 有効性の評価 

与薬前後で一月の性交の試みの回数を示

す性交試み頻度（失敗も含む）が増加した

症例は 68 例（81.0％）、性交の試みの回数

うち何回挿入できたかを示す挿入頻度が

改善した症例は 59 例（70.2％）、性交の試

みの回数うち何回腟内射精ができたかを

示す腟内射精頻度が改善した症例が 53 例

（63.1％）であり高い有効性を示した。ま

た、現在妊娠が確認できているのは 6 例

（7.1％）である。 

b. 安全性の評価 

評価可能症例 84 例のうち副作用の発症症

例は 8 例（9.5％）で、副作用の種類は症

例によって重複もあるが、ほてり 5 例

（6.0％）、頭痛 1 例（1.2％）、胸焼け 1 例

（1.2％）、嘔気1例（1.2％）、眩しい（1.2％）、

眼の疲れ（1.2％）でいずれも一過性で軽

症でありバイアグラは継続使用している。

但し、嘔気の 1 例はバイアグラを 50mg 錠

から 25mg 錠に変更している。 

 

Ｄ．考察 

今回の調査で男性不妊の原因の 20.7％が

勃起障害であることが判明した。東邦大学

大森病院リプロダクションセンターの

1978年から1997年の 20年間の勃起障害を

除く男性不妊 4728 症例の不妊原因は特発

性造精機能障害59.7％、精索静脈瘤30.1％、

閉塞性無精子症 4.6％であり勃起障害を原

因に含めると特発性造精機能障害 47.3％、

精索静脈瘤 23.9％、勃起障害 20.7％、閉

塞性無精子症 3.6％と推測でき勃起障害は

男性不妊の重要な原因であることがわか

った。有効性については性交の試み頻度の

増加 81.0％、挿入頻度の改善 70.2％、腟

内射精頻度の改善 63.1％と従来の治療に

比べ高い有効性を示した。妊娠例は 7.1％

であるが観察期間が長くなれば多くなっ

ていくと考えられる。安全性については一

過性で重篤な副作用はなく、対象年齢が平

均38.4±7.1歳と若く重篤な合併症を持っ

ている症例はなく安心して使用できた。 

勃起障害患者は従来より人工授精を含む

補助的生殖医療を希望せず自然なかたち

での妊娠を望むカップルが多くバイアグ

ラが日本の少子化対策に大きく貢献する

ものと考えられる。また、勃起障害は一般

の不妊症に比べて離婚の原因になりやく

社会的損失になっているがバイアグラに



よって勃起障害による離婚も減少するも

のと考えられた。 

 

Ｅ．結論 

勃 起 障 害 は 男 性 不 妊 の 重 要 な 原 因

（20.7％）であることがわかった。また、

バイアグラは、勃起障害による不妊患者に

受け入れやすい治療法であり有効性と安

全性が高く婚姻関係の維持や自然なかた

ちでの妊娠に大きく貢献するものと考え

られた。 
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