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　  パーキンソン症候群とは

パーキンソン病に良く似た症状、たとえば、小刻み歩行、姿勢反射障害、

動作緩慢、固縮、振戦などの症状があるにもかかわらず、パーキンソン病

ほど抗パ－キンソン病薬が効かなかったり、パーキンソン病に比べて

病気の進行が早かったり、頭部ＭＲＩ検査で異常所見が認められるなど、

パーキンソン病とは異なる病状がある疾患の総称です。

代表的な病名として

 1　脳血管性パーキンソニズム

 2　薬剤性パーキンソニズム

 3　多系統萎縮症

 4　進行性核上性麻痺

 5　大脳皮質基底核変性症

があげられます。

以下、各々の疾患について簡単に説明しますが、共通する症状も

多いため、診断がつきにくいことが多くあります。薬の効果や病気

の進行具合、画像検査などを参考に確定診断をつけますが、診断が

つかず「パーキンソン症候群」として説明することもあります。

1） 症状

脳梗塞や脳出血が原因で、 パーキンソン症状が現れる疾患です。

歩行はパーキンソン病に比べるとやや開脚した歩行になります。

2） 診断

頭部ＭＲＩ検査で小さな陳旧性の梗塞巣や出血巣を多数認めます。

3） 治療

脳梗塞や脳出血の再発予防が中心で、 抗パーキンソン病薬は

無効です。

１　脳血管性パーキンソニズム
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1） 原因

薬が原因でパーキンソン症状が現れる

疾患です。 原因とされる薬は右記のとお

りで、 降圧薬、 抗精神病薬、 抗うつ薬、

消化器系薬剤などいずれもドーパミン

拮抗作用を持っています。

2） 治療と経過

原因薬を中止すると、 数か月くらいで症状が消失ないし改善する

場合が多いですが、 ときに半年以上かかることもあります。 また１割

から３割程度の方で、 原因薬を中止してもパーキンソン症状が改善し

ないことがあり、 後日パーキンソン病と診断される場合があります。

これはもともとパーキンソン病の素因を持っている人が、 ドーパミン

拮抗作用を持つ薬を飲むことによって、 パーキンソン病が顕在化した

と考えられています。

２　薬剤性パーキンソニズム

錐体外路系、 小脳系、 自律神経系と多系統にわたる症状を呈します。

（詳細は別パンフレット）

３　多系統萎縮症（Ｍｕｌｔｉｐｌｅ Ｓｙｓｔｅｍ Ａｔｒｏｐｈｙ：ＭＳＡ）

典型例ではパーキンソン症状や上下方向への眼球運動障害を認め

ます。 （詳細は別パンフレット）

４　進行性核上性麻痺（Ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｖｅ Ｓｕｐｒａｎｕｃｌｅａｒ Ｐａｌｓｙ：ＰＳＰ）

明瞭な左右差をもってパーキンソン症状や大脳皮質に由来する症候

（失行や皮質性感覚障害など） が出現するのが特徴です。 （詳細は

別パンフレット）

５　大脳皮質基底核変性症（Ｃｅｒｅｂｒａｌ Ｂａｓａｌ Ｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎ：ＣＢＤ）
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