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に 低下す るが肝 「カ 」程著萌 な 低下 を 示 さ な い ．な お副

腎 重量 は 逆 に移植後 日 數の經過 とともに増量 ， 移植後10

n で 正 常副腎 の 約 1．5倍 の 重量 を示 した。っ ぎに 8−Az −

aguanine 　 5   〆100　g 連注 で は 「カ 」 の 低下は 殆ん ど

阻止 され ， っ い で Aktinomycin 　J，　Nitromin の 順 に

や s 低 い 曲線 を示 し，Sarcomycin は 殆 ん ど漿寸照 曲線

と1司様 な 曲線を示 し た ．

　 〔實im］T〕臨牀的に正常婦人 ， 子宮癌患者，非癌患者

に お け る血 液 「カ 」を追求 し ， さ らに治療に よ る經過を

觀察 した．工E常 婦入血 液 「カ 」 は 平 均 16 。12 で動物 の 血

液 「カ 」 に 比 し高い 値 を 示 す ．子宮癌患者 血 液 1
’
カ 」は

平均 12．58 で著明 に低下して い る．非癌患者 にお い て も

多少i皿液 「カ 」 の 低下傾向が み られ ，特 に 貧血 と關係が

あ る様に 思わ れ るが ， こ の 點 に っ い て は な お 今後 の 強討

を 必要 とす る ．子宮癌患者の 手術療法 にお い て は 術後 8

日 目頃
一

峙上 昇 ， 後 や S 下降 し，次第 に 上 昇傾 向 を 示

し，術後 1 カ 月頃に は 正常範圍に迄恢復する． 8−Azag −

uanine 療法で ば 血液 「カ 」 の 一li：昇傾向を認め た．

　 〔實驗 V 〕 「カ 」 と比較對照の 目的 で子 宮癌患 者 の プ

ロ FV ン ビ ン 値 （以下 プ値 と略）を測定 した．癌の 進行

に伴 っ て プ 値は 低下す ム 子宮癌手術後の プ 値 は術後 2

〜 3 日目に 約20％の 上昇曲線を と り ， 再 び 下 降 後 次 第 に

、ヒ昇曲線をな ど り ， 約 1ヵ 月で正 常値 に迄恢復す る，再

發例 に お い て は プ値の 恢復は み ら れず低値を示 し／it．そ

の 他鐵，SH 基含有 物 質，ビ タ ミ ン な ど との 關係を 日下

檢討中であ る．

1工1．高壓濾紙電氣泳動による腟分 泌中 の ア ミノ

酸及びポ リペ プチ ドの 分析 （特に畢 宮癌 につ Lsて）

　　　　　　（國立 沼津）
te
大川公康 ，渡部東馬，

　　　　　　　　　　　　 藤田正 泰 ， 小谷野俊彦

　 目的は 急速な 發育を 示 す 細胞 の 中間代謝産物 で あ る ア

ミ ノ 酸及 び ポ リ ペ プ チ ドの 分析 に よ つ て そ の 増減 ま た は

特殊物質 の 出現 に ょ っ て診斷 の 補助 とす る も の であ る．

　方 法 は ガ ラ ス 容器 にヘ キ サ ン を 入 れ 〔購圖參照） そ の

上部 と下部 に 緩 衝 液 （出 　3．6） を 入 れ る容器 襲 置い て

そ れ ぞ れ に電極 を 入 れ る．ヘ キ 夛 ン は 泳動中 の 濾紙 の 冷

却 に 役 立 っ も の で あ る，試料は分泌物 ま た は 血清に 6倍

に メ タ ノ ール ，ア セ トン 混合液で除蛋 白 して 遠心 沈澱 し

た 上 清 を 水 浴 上 に 蒸發乾固 し た もの を 少量 の メ タ ノ
ール

に 溶解 し て 用 い る．腟 分泌 物巾に は血し液 が 出來 る だ け混

じ な い 様 に して 用い た ．

　 Whatman 　No ．1の 濾紙，45cm × 2cm を緩衝液 に濕 し

て 陰極 よ り 30cmの 部 分 に試 料 を 線状 に っ け て 容器 に 入

れ ， 兩端 に 高 壓3000Volt 　 15分，　 4000Volt　 15分間直流

電氣を 通 じ，た 曵 ち に 100℃ に て 乾燥 して ニ ン ヒ ド リン

に よ っ て 發色 さ せ る．ニ ン ヒ ド リ ン 陽 性 物 質は 陽極側 に

酸性分劃 と して 2〜 3原點附近に十數 の 中性分劃 ， 陰極

側 に τ一 8 の 鹽 基 陸 分 劃 を え た ．こ れ は さ ら に 定性檢 査

と して ニ ン ヒ ド リン の 色調 と特 殊染色 を 行い ，ま た 氈知

物質の 加入 に よっ て えた 泳動圖 との 比較 に よ つ て 行 つ

た ．定量 髄 は ＝ ン ヒ 1
“
V ン 呈色 の 固定 を as酸銅 で 行

い ， テ ン シ ト メ ータ
ーに よ つ て ア ミ ノ 酸 曲線を え た。

　成績 ： 子宮癌の 丁例，前癌状態 の 1例 ，メ タ プ ラ ジ ー

の 著 淵 な 12例，膣炎 の 1O例，腟部び らんの 15例 ， 妊娠15・

例 の 分泌 物 の 泳動圖を比較研 究して，さ らに 切除組織 内

の そ れ と比 較 砺 さ らに 血清 中の そ れ と比較 した が 血清

中の ア ミ ノ 酸及 びペ プチ ドとは 特殊 の 關係 を發見出來 な

か っ た．し か し分泌物中の 泳動薩iはい ち じる し く異つ て

い て 各種疾患 に つ い て い ち じ る し い 差 を認 め た．しか し

20種 以 上 の ア ミ ノ 酸及 び ポ リペ プ チ ドの 同 定 は，は な は

だ困難であ る の で チ セ リウ ス 曲線 と同樣 D ア ミ ノ 酸，ポ

リペ プ チ ド曲線を 分析し た．大部分 に發見 した の は グ ル

タ ミ ン 酸 ， ア ス パ ラ ギ ン 酸，タ ウ リ ン．プ ロ リン ，チ 1

ヂ ン ， ト リプ トフ 7 ン 及 び そ の 他の ・1
・
i性 分劃 を 認 め た ・

ア ル ギ ニ ン は子宮癌 に増加を示 した e ま た子宮癌 に は ア

ル ギ ニ ン よ り陽極に 近 い ポ リペ プチ ドの増 加を 認 め，さ

ら に ヒ ス チ ヂ ン よ り陰極側 に 近 くポ リペ プ チ ドの 増 加 を

認 め た，前癌状態で も割合｝こ似た像 を示 した．腟部 び ら

ん と 腟炎 と く に 老 入性腟炎に お い て は ヒ ス チ ヂ ン よ り陰

極側 で あ っ て p 子
．
宮癌の 際に増加 し た ポ リ ペ プチ ドよ り

さ ら に陰極側に特有な ペ プ チ ド様物質 を認 め た。こ れ は

惡性 腫 筋 との 鑑別 に參考 とな る所見 と考 え ら れ る・しか

し f，タ ブ ヲ ジーの 著明 な 2 例では癌の 場合 に似 た ペ プチ

ド様物質を 認 め た。

　 こ の 方法 に よ っ て 細胞 の 惡性化傾向を知っ て 診斷 の 補

助 と な り うる と考え ら れ る．

112．子 宮頸癌患灣 の ス テ ロ 4 ド代謝

　　　　　　　（弘前大）
莞

古賀康八 郎，中島正巳，

　　　　　　　　　　　　 須藤
一一・成，蠣崎　要

　 私 た ちは 予宮頸癌患 者の 内 分泌 機能 に關 す る研 究の
一・

部 と し て ，今囘は 本症患者 の ス テ ロ イ ド代謝 に つ い て 檢

討 した 。

　 1。　頸癌患者bR中 phenolsteroids （pS ）排テ阯量 を

Keller 法 に 」．、っ て estrone ，　estradio1 （OD −F ） と

estriol 　Cli−F ） に分 離定量 し て ，非癌婦 人 の そ れ と比

較 し た成績 は っ ぎの 如 くであ る．

　 頸癌患者 は 閉經前後 とも に 非癌婦人 に比 して OD −F ，
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T −1］排泄 量 の 増 加 が あ る．頸 癌患者 の 閉經前後 に っ い

て 比較 す る と，OD −F は閉經後常 に低値 で あ る が ，

T −F は 閉經 5 年以 上 で も 低 下 ぜ ず，PS 全 量 は 閉經 5

年以 上 に お い て の み 閉經前 よ り低値で あ る．

　頸癌客進行期 に お ける尿 中 ヱ S 量 に は 有意の 差はない

が，頸癌尹術後再發群は 全治群 に比 して OD −F ，
　 T −F

．ともに高筰〔であ る．

　以 上 の ご と く本症患者 に は PS 排泄の 増加があ る が，
・
他方本症患者の estradiol 　benzoate 負荷 に よ る尿中P

｝S量 の増加は非癌婦人 よ り低値であ っ て ，肝機能障碍の

な い もの に お い て 毛 estrogen 代謝障碍が認 め ら・tLる．

　2．頸癌患 者 尿 1挺 7−KS ，
　 CH ・C 排泄 量 を 定量し

て 非癌婦 入 の そ れ と比較 した成績は っ ぎの 如 くで あ る．

　頸癌患 者 の 1τ
一KS ｝ま閉經前 で は 第 1 〜2 期 には 非癌

婦 人 よ りやや低値 で ， 第 3 〜 4期で は更 に低下 して い る

が ，閉經後で は 非癌婦人 と有意 の 差は ない ．CH ・C は

朝經前 で は 第 1 〜2 期 に 非癌 よ り低値で，第 3 〜 4 期 に

は更に低下 し， 閉經後では第 3 〜4 期 に の み ゃ ts 低値で

あ る．

　 ACTH 　 Gel40nlg負荷後照 時 間尿中の 17−・KStw び C

H ・O の 増 加 を 非癌婦人 と比較 す る と，17−KS は 頸癌

患者 にお い て 低値で ， こ とに進行癌に著明で あ る．CH
・C も頸癌患者 に低値 で あ る が ， 癌進行期 に よ る差異は

な い ．ま た こ れら を連 口 定量 した 成績では，頸癌患者 で

献 ， そ の 排泄増加が遲延減少 して い る．

　 っ ぎ に 17−KS ，
　 CH ・C 排泄量 と本症 に しば しば合

併 する肝腎機能障碍 との關係 に っ い て 檢討 した．

　非 負荷 時 にお け る17−K ∈…，CH ・C は，第 1 〜2 期癌
の 肝腎機能障碍群 は しか ら ざ る もの よ りや 玉 低値であ る

が ， 第 3 〜4 期では肝腎機能障碍 の 有無に よ り差異は認

め られ な い ．ACTH 負荷 に よ る17−KS ．　 CH 。C の

増加値は肝腎機能障碍 の 有無に か tsわ らず，癌患者 に低

値で，癌の進行 して い る もの 程著明であ る．testostero−

ne 　propionate 負荷後 24時 間尿 中 17−KS 排泄 量 の増 加

は ， 頸癌患者にお い て
一

般 に低値であ り， 肝障碍 の あ る

もの は さ ら に低伯 で あ る。

　 以 上 の 如 く，子 宮頸 癌患 者 にお い て は，ス テ ロ イ ド代

謝 の 障碍が認 め られ，こ れ は 肝 機能障碍 の 源 か，副腎皮

質 機 能障塒 に よ る もの と考 え られ る ．

113 、子 宮體部癌 の 臨牀的研究

　　　　　　　　　（癌研）
ee
鈴木 忠雄 ，増淵

一
正

　　　　　　　　　（同 檢 査 室 ） 田 中富子

　癌研 婦人科 に お い て 戰後再開以來 ， 1956年末 ま で に扱

っ た新患々 者 中子宮體部癌 は 69名で ， こ れ は 同期闇内の

全子宮癌患者 の 3．7％に 相當 して い る．こ の う ち 61例

を 治療 したが ， そ の 既往歴，現症，病 理 學的所見及び

2 ， 3 の 生 化 學 的所見 に 闘す る 知見 を報告する．

　 （1） 既往歴及 び現症 にっ い て ：對照 として 選んだ連

繽 500例 の 頸癌治療患者 と比較 して ， 年齢別分布 ettは あ

ま り差 が な い ．月 經歴 で は，體癌 で 約 1．5年 の 平均閉經

年齡延長が み られ る．未産婦及 び肥滿者 の 頻凰 よ， 體癌

が それぞ れ約 2 倍多 く，ま た 3等親以 内 に癌患者を有す

る もの も頸癌 の 約 2倍 であっ て ， こ れ らの 諸點 か ら本質

的 に あ る 種 の 偏 向を 有す る もの の 多 い こ とが うか が わ れ

る．

　 （2） 病理 擧的所見 に つ い て ：手 術 患者 55例 の 剔出標

本 を觀察 した．非癌部内膜の 状態は Hyperplasia34 ％，

正常機能像20％ ， 萎縮 艨56％であ り，卵集は 正 常機能像

25．5％， 萎縮像 50％，Folieularcyst 　18％，ほ か は 良
」
性睡

瘍であ っ た．癌の 卵榮轉移 は 12％ に み られ る．な お組織
分 類 は 隙 とん どすべ て が 腺癌であ るが， Adenoacanth −

oma を 示すもの 10％ ， 扁平⊥ 皮 癌 へ の 移行 型 を 明らか

にす る もの 10％が 含 ま れ て い る．

　 （3） 尿 中 エ ス ト P ゲ ン に っ い て ：最近例 11例 に 尿中

エ ス ト ロ ゲ ン の 化學定 量 を施行 し た．總 エ ス トロ ゲ ン 量

は 224γtday・v 　62871day の 範圍で ， 3分 劃 の 比率 も含

め て，鱧癌以 外 の 患 者 と特別 の 差 異 は か な らず しも認 め

られ な い ．ま た病 理 學的所見 との 關連性 亀絶對的な もの

では な い ．

　 （4） 血 糖値につ い て ：21例 に坂 口 氏 試驗食を 負荷 し

て．血 糖 曲 線の 測定 を行 っ た．32％ が過血糖また は減衰

遲延を示 しs こ の よ うな 異常 は 肥満者 に多い ．し か し尿

糖陽性で真 に膵性 の 糖尿 病 と判定出來 た もの は 1例の み

で，他 は膵 夕卜性 の原因 に よ る 異常と考 え られ る ．

　以 上 を 綜合 し て み る と，盤癌患者は 頸癌患者 に く らべ

て 系統的な 内分 泌機能不 全 と關係の あ る體 質異常者 の 密

度 が 高 い こ とは 事實 で あ り ， 特 に エ ス トロ ゲ ン 代謝障碍

は病 理 學的 に も明 らか に 指摘出來 る。

　し か し さ ら に多 くの 症例は ， 以 Eの 分析の篇圍 で何ら

特 徴 とす べ き所見 を 持 た な い ，す な わ ち こ れ らの 内分 泌

障害は 體癌 の 發旗 にあ た っ て 補助的因子 とな りうる に し

て も ， 絶對的要 因 で は な い こ とを 示す も の と解 さ れ る．

114．Progesterone の 抗腫 瘍作用 に關す る研究

　　 （金澤大） de
笠Wt周護，後藤田 博之，原 　正 ，

　　　　　　　　西村俊身，牧野　裹

　動 物 にお け る 自然腫瘍 ま た は Estrogen 腫 瘍 に封 す

る Progesterone の 豫 防 作 用 は あ る 程度 に 認 め ら れ て い

る が ， 人並 び に 動物 に お ける 銑發の 鍾 瘍 に封 す る治療作

N 工工
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