中枢性尿崩症の患者を代表してまいりました塩津と申します。中枢性尿崩症（ＣＤＩ）の会の代表
兼事務局をさせて頂いております。
本日は当事者の立場と致しまして、おはなしさせて頂きたいと思います。
このような場に立たせて頂くのがはじめての経験ですので、お聞き苦しい点も多々あるかと

思いますが、何卒最後まで、宜しくお願い申し上げます。

まず、自己紹介ということですが、わたくしは四国の香川県から参りました。

家族は主人と２人の子どもがおります。香川県といえば、最近ブームになりました讃岐うどんの
ようにしなやかでこしのある人間になりたいと常日頃から思っております。

どうぞ宜しくお願いいたします。

では、疾患説明をまず先に簡単にさせて頂きます。

こちらに、まとめたものがございますので、こちらに添って説明させて頂きます。

中枢性尿崩症（ＣＤＩ）は、下垂体から分泌される「抗利尿ホルモン」の分泌が何らかの理由に

より、少なくなったり、または分泌されなくなるという疾患です。

大別いたしますと、脳腫瘍や外傷でうけたダメージによって発症する続発性が約６０％、

原因の特定されない特発性が４０％弱、そして、遺伝性による家族性が１～２％という割合に

なっております。この抗利尿ホルモンが不足ないし、分泌されないということは、ホルモン

の働きであります腎臓での水分の再吸収ができないので、尿が濃縮されません。
通常、尿が黄色いといわれているのは、水分が再吸収され、効率よく体内で使われた後に
不要なもののみ尿となって排泄されているためです。
ＣＤＩ患者においては、色の薄いほとんど透明の尿が排泄されます。

体内の水分がどんどん尿となって排泄されるためその分、多量の水分補給が必要となります。
成人で１０㍑前後もの量の尿が１日で排泄されるため、自動的に１０㍑前後の水分を摂取して

いるということになります。
治療と致しましては、完治する方法はないものの、点鼻薬によるホルモン補充療法にて、通常に

近い生活は送れる、と言われています。

