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床的侍徴お よ び治療法に 関する研究
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「目的 1近 年，不育症の 原 因 と して 抗 リン 脂質抗体

（Ai）A ）の
．・
種である抗CI厂 　f3　

，
GP ］抗体（CI．一一β2GP ［）

が注Flさ れて い る，，我 々 は本学会 に お い て ，不 育 症

全体で の Cレ β2GPi
の 陽性率 は高 くな い もの の 子

宮内胎児死亡 （IUFD ）と関連す る 傾向があ る こ と を

指摘 して きた、本研究で は そ の 1掲連性を よ り明確と

す る こ と を目 的 と し た、、 ／／　h 　？Xl　 ICを得て 以 下 の 検

討 を行っ た n   当科不 育外来で 過去餡 三間 に 管理 し

た CL一β2GPI 陽性不育 症 症 例 8例 （陽 性群）の 既往妊

娠歴を，過去 1年間で 管理 した（］L胴傷 GPi陰性不 育症

1超列70例（陰性群X夫婦染色体異辮例，CL −
∫ちGPI以

外 のAPA 陽 i生例は除外）と比較 した、、　 C［厂 β2GPI
は

ELISA 法 に よ る測定キ ッ ト（Cutoff値：3．5U／ml ）で

測定 した／t   CL一β2GPI 陽性群 に 対 し，副腎皮質 ス

テ ロ イ ド，柴苓湯，低用量 ア ス ピ
．
リ ン療法な ど を施行

し，妊娠予後を検討 した，　｛：成績］  Cレ 馬 GPI陽

性群，陰性群 の平均年齢に有意差は認めなか
・
っ た．，

既往妊娠で は ，第 1 トリ メ ス ターで の 流 産 は 陽 性群 25

妊娠中17例（68．0 ％），陰性群186 妊娠 11116 」例〔88．6

％ ）で あり陰性群で有意に高率だ っ た（p ＜O．〔｝5，z2検

定）、，第2 ト リメ ス タ
ー一．

で の 工UFD は陽性群21）妊娠q
．
1

6例（24，0％ ），陰性群 18〔う妊娠中7例（3．8％）で あ 1り，陽

性群にお い て 有意に高率だ っ た（p＜0，001，ガ検

定）。   一ヒ記 の 治療を施行 した7例中 6例 で 治療後郎．

娠が成立β例（83，3％）で妊娠が継続 した（4例は満期

分娩，1例は現在妊娠25週）／、1暘性群 8例 の 既往妊娠で

は 25妊娠 中 分 娩 （生 児 獲得） 例 は 1例 の み （／1．〔｝％ ）で

あり滴 意 の 改善を認めた t／ 1結論 1CI．一　t32（〕P［は

不育症 σ）中 で もIUrD に 強 い 関連性 を有す る 1二 と，お

よ びCI厂 β2GPI
が陽性 で あ っ て も適 叨な治療 に よ り

妊娠継続可能であ る こ と を指摘 した、、

〔目的 〕増加 しっ つ あ る骨盤 内 感染症後 の 癒着 に よ

る 卵 管性 不 妊 の 多 くは ， 腹 腔 鏡下卵管 形成術 で の

治療 が 可 能 で あ る が， も し 卵管 内 腔 に 病 変 が 波 及

し て い れば治 療効 果 は 期待で き な い ，不妊症腹 腔

鏡診断治療 時 に 腹腔 鏡下 卵管鏡検 査 を 行 い ，卵管

周 幽癒着 と 卵管 内 腔病 変 の 関連 を 検討 した ．〔方法〕

t［8．4・−IIIO．5 臣こ腹腔鋭〔彳角〜3．0   pOtympus ），　tJN管

鏡 （径 2．9mm ，Storz ）検査で ，　 卵 管 卵 巣 周 囲 癒 着

〔非子 宮 内膜 症性 ♪の 不 妊症 146 名，234 卵管 を 対

象に ，卵管 粘膜 癒着 （ tnuuosal 　 ；Klke ．sions ） ま た は

全 周 の 1／3 以上 の 卵管粘膜皺壁欠損い ぐ囎 of　mucostil

fokds ） を 卵管 内 腔異常 所 見 と し て 発 生頻 度 を み

た ，対 照 は 卵管卵 巣 周 囲 癒着 な し （　．）・F子 宮 内 膜 症 ）

の 不妊症 65 名， 114 卵管 と し た ． 対 象 の 平 均年

令 34．3才 ，
平 均 不 妊期 間 7．0 年 ， 対 照 の そ の ら は

34．　1才， 6．7 年 で あ っ た di〔成 績 〕対 照 1照 卵 管 に

は 卵管 内 異常所 見は な か っ た が s 対象 234 卵管 で

は 47 卵管 C20．1 ％）に 認 め ら れ た 。 主 な 卵 管周 囲

癒着 部 位 別 に 卵管 内腟異 常発 生 頻 度 を み る と ．  

癒着 な し 2．0％（1／49 卵 管 ），   卵管采癒 着な し ：

rt［1巣 R蓬「ガヨ癒 着 1L8 ％（2／17）， 夢障管周 i丑t．｛癒 着 5、3 ％

（2／38♪，卵 管卵巣周囲 癒着 12．2 ％（6／49），  卵管

采癒着 二軽度癒着25．0％（7／Z8 ），高度癒 着 （
一

部

卵 管疎通 あ り）36．li％⊂7／19．），卵管 留症（完全閉塞）

64 ．7％（Z3 ／ 30 で あ っ た ．対象の 腹腔 鏡下 卵管形成

術後 の 予後 は ， 卵管 内腔異 常頻度 の 高 い ほ ど不 良

で あ っ た 。〔結 論 〕卵管 周 幽 癒 薫 が 卵管采 に 波 及 す

る ほ ど ， ま た 卵 管采癒 着が 高度 な は ど卵管 内腔 の

異 常発 生 頻度 が 高 い こ と が判 明 し た ．卵 管形 成 術

を 行 う に あ た り ， 卵 管 内 腔 の 観 察 が 必 瓔 と 思 わ れ
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