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【R 的】GnRHア ナ ロ グ導入 に加え，　 Add −back療法

の 応用 によ り，従来で あれば手術療法が適用 され

て い た子宮筋腫 を長期 間保存的に 治療する機会が

増加 して い る 。 こ の際，稀 な平滑筋肉腫を否定す

る以外 に，非定型筋腫 の長期保存療法の是非に つ

い て も考慮する 必要が ある 。 摘 出前に子宮筋腫 の

質的診断 を行 な う手段 と して は，MRエや 筋腫組織

の 生検が有用 と考えられるが，肉腫 ・非定型筋腫

を鑑別 する ため に十分 な情報が 得 られ る か どうか

は不明で あ る 。 こ の点 を明 らか に する ため ，両 検

査法の診断精度に つ い て比較検討した 。

【方法】手術 を予定 して い る 子宮筋腫患者 で，針

生検の 同意 を得 られた 73例 を対象 として ，全例 に

MRI検査 を行 い ，独自に 作成 した基準に 基 づ い て

T2強調画像の 筋腫核像 を分類 した （信号強度 ・内

部信号の 性状各5段階）。次 い で ，経子宮頚管的

針生検 を施行 し， 1症 例あた り2− 5個 の標本を採

取 した 。 術後，手術摘 出標本の 病理組織診断と，

MRI 分類お よ び 針生検の 病理組織診断を比較 した

【成績】腺筋症 9例を除い た 64例 の 摘出標 本の 病

理組織 診断は，usual 　 lci・皿y・ma　 54例，　 cellu
−

lar　leiomyoma　7t列，　epithelioid 　leiomyoma　2｛列

mitotically 　 active 　 leiomyoma 　 1例で あっ た。非

定型筋腫の MRI像は多彩で ，
一

定の相関性が認め

られ なか っ た 。 こ れ に 対し針生検標本の組織診断

では，摘出標本の それ と 90％ の
一
致を認めた 。

【結論】本研 究で は ，MRI像の みで の 組織像の 推

定は困難で あっ た 。

一
方 ， 針生検標本 を用 い た病

理組織検査 は良好な診断精度が得 られ た。針生検

は繰 り返 しの 施行 も可 能 で あ り，今後，非定型子

宮筋腫 の natural 　 history を解明する 上 で ，重

要な役割を果たす可能性が示 唆された 。

【目的】近 イドgranlsetrol1 （G ），　ondansett て〕n （O ）

な どの 5HF3 受容体桔 抗型 制吐 剤が 開発 さ れ 、フェ

レットを 用 い た 前臨床試験 に お い て 有 効性 の 違い が

報 告され て い る が、臨床的に 2剤 の制吐作 用を検

討 し た 報 告 は 少 な い，今 回、CDDP に よ り誘発 さ

れ た悪 心 ・嘔吐 に対 し従来の metoc1Qp 毋 mide

（M ），G ，0 を 投 与 し、そ の 制 吐作用 の 違 い を検 d’・亅

す る こ とを 目的 と した。　【対 象 】対象は 過去7年

間に CDDP を 中心 と し た化 学療法 を施行 し た婦人

科癌患者で 、M 投与群（M 群）19 コ
ー

ス ，G 投与群

（G 群）21 コ
ー

ス ，
O 投 1｝群 （（⊃群）23 コ

・一ス 。 3群 に

つ き急 性悪 心 ・嘔 吐 発 現率 ，嘔 吐 回数，遅延性 嘔

吐 の 発 現率 ，食事摂 取量 ，体 重 の 増減 率に つ き比

較検討 した 。　【成績】急性期 の 悪心 ・
嘔 吐発現率

で 見る と、M 群で は悪心（95，8 ％），嘔吐 （8 ．L3 ％）

が 高率 に 発現 し 、嘔 吐
’1え均回数は 8 ．69 日 と多発

し た。G 群で は 26．3％ に 悪心 ・嘔 吐が 出現 し、嘔

吐 回数 は 2．・12回 と抑制 された。○群 は 50％に悪

心 が、22 ．3 ％ に 嘔吐 が出現 し た が、嘔 吐 回数は

O ．61 回 と ほ ぼ完全な嘔 吐抑制 効果 が認 め られ た．

遅延性 の 嘔 吐は M 群 の 93．8 ％ に 対 し G 群，0 群 と

もほぼ 1／3に抑制され た。食事摂取 量で 5割以上

に 保て た割合は G 群で 89．5％と他群 に 比 し高 率 で 、

体 隶は M 群 で 極 端 に 減少 し た。　【結論】CDDP 誘

発嘔 吐 に 対 し、G は 抗悪心 作 用が強 い た め食事摂

取 量は比 較的保たれた 。O は 抗嘔 吐 作用 は 強 い が 、

抗悪心 作用は G よ り は 弱 か っ た 。制吐作 用 の 評 価

に は 嘔吐 だけで な く、悪心 の 程度 も考 慮 に 入 れ る

必 要が あ り、G と O に 制 吐 作用 の 相 違点 が 認 め ら

れ た こ と は 、制 吐剤 の 選択 に 有用 で あ る こ とが示

唆 さ れた ．
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