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はじめに 
今日は男性型および女性型脱毛症治療アップデートとして、２つの事柄についてお話し

したいと思います。１つ目は、フィナステリドとデュタステリド内服薬の使い分けについ

てです。もう１つはミノキシジル内服薬の臨床データについてお話しします。フィナステ

リドは 2005 年に男性型脱毛症の治療薬として上梓されました。それより約 10 年の後、デ

ュタステリド内服薬が発売されました。ここにおいて我々は治療薬の選択が広がったわけ

ですが、同時に個々の患者さんにどちらの薬剤を用いればいいのか、という問題が生じた

わけです。そこでこの問題ついて議論したいと思います。 
 
フィナステリドとデュタステリド内服薬

の使い分け 
まずフィナステリドとデュタステリドの

作用機序についてお話しします。血中をめ

ぐっている弱い男性ホルモンであるテスト

ステロンは毛乳頭細胞のようなホルモンの

標的細胞に到達し、その細胞質に存在する

5‐α還元酵素により、より強力な男性ホル

モンであるジヒドロテストステロン(DHT)
に変換されます。フィナステリドは II 型の

5‐α還元酵素のみを阻害しますが、デュタ



 

 

ステリドは I 型および II 型の両者を阻害します。さらにフッ素－炭素の強力な結合をもつ

ために、デュタステリドは体内で分解されにくく、半減期が非常に長くなっています。 
このことから、フィナステリドよりデュタ

ステリドが強い作用をもつことが予想されま

す。国際臨床試験の結果、毛髪数と毛直径に

ついてデュタステリドがフィナステリドより

優れた効果を示すことが報告されました。み

かけの改善度ですが、3 人のエキスパートパ

ネルによる評価では、デュタステリドがより

有効であったとされています。 
事実、自験例では、当初 4 か月フィナステ

リド投与を行うも満足が得られず、デュタス

テリドに変更したところ、かなり満足できる

効果を得たという経験が得られています。 
デュタステリドとフィナステリドの効果の差は前頭部でより強く出ます。男性型脱毛症

への効果を 7 ポイントで評価し、その改善度を比べたところ、頭頂部同士ではその差は

0.14 に対し、前頭では 0.24 とより大きな差をもってデュタステリドの優位な効果が示さ

れました。 

 
 
 
 



 

 

しかし、精子数への影響についてはデュ

タステリドでは 26 週投与で約 30％の減少

がみられたと報告されているのに対し、フ

ィナステリドでは精子数の変化はなかった

とされています。ただし不妊治療を行って

いる男性の場合は、フィナステリド内服を

中止すると精子数が増加したというデータ

もあります。 
以上を考え合わせて、わたくしは次に述

べるように患者さんの治療薬選択を行って

います。すなわち、まず将来にわたって挙

児希望があるかどうかをお聞きし、もし希

望があって、かつ、不妊治療中であればミ

ノキシジル外用薬をお勧めします。不妊治

療がなければフィナステリドをお勧めしま

す。他方、挙児希望がなく、前頭部への効

果に強い希望があればデュタステリドを、

そのような希望があまりなければ、フィナ

ステリド・デュタステリド両者どちらでも

よいとしています。 
 
ミノキシジル内服薬の臨床データ 
さて次にミノキシジル内服薬についてお

話しします。すでにちまたでは「ミノタ

ブ」と呼称され、個人使用がされておりま

すが、日本皮膚科学会ガイドラインでは、

推奨度 D: 行うべきではない、とされていま

す。国内承認薬でないことはもとより、胸

痛、心拍数増加、動悸、息切れ、呼吸困

難、うっ血性心不全、むくみ、体重増加な

ど重大な心血管系障害が生じるとされてい

ます。 
ミノキシジルはもともと降圧剤として開

発されました。1977 年の報告によると、3
分の 2 の症例で、顔、腕、背部を中心に多



 

 

毛症が発生しました。とくに女性の場合、ひげが生えてくるとなると、重大な副作用とな

ってしまいます。その結果、降圧剤としては多くの国で使われなくなりました。 
しかし、アメリカの Tosti らは男性型および女性型脱毛症に対するミノキシジル内服薬

の効果をレビューしています。 
男性型脱毛症については 5 件の前後比較試験があり、使用後に毛量増加が示されていま

す。 
また、女性型脱毛症についても同様に 5 件の前後比較試験があり、毛量増加が示されて

います。 

 
さて問題は副作用でございます。

ブラジルにおける 435 例の男性型お

よび女性型脱毛症患者における、ミ

ノキシジル内服薬の副作用頻度が報

告されています。下肢の浮腫が

6%、めまいが 5%、動悸が 4%であ

り、失神も 1 例報告があります。本

邦における 300 例の 1%および 5%ミ

ノキシジル外用薬の臨床試験では、

循環器系副作用が認められなかった

ことと非常に対照的であります。 
 
 
 
 
 



 

 

そのようなリスクをおかすだけ

の効果の差が外用と内服にあるの

でしょうか？2020 年の報告では、

女性型脱毛症患者 52 名の検討

で、外用と内服にはっきりした差

がないことが示されています。ミ

ノキシジル内服薬は国内で承認さ

れていないことと考え合わせれ

ば、リスクマネージメント面で十

分な注意が必要であることは論を

待ちません。 


