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　 57．産婦人科領域に於ける腎機能 （第 3 報）

　　　　健 常婦入 ， 正常妊婦 ， 正當講婦並 びに子癇薗

　　　　症患髫の 腎臓に鷙 ける水勢 Na
，
K 靂理に

　　　　就て

　　　　　　　　　　（慈大 ） 輻 井注二
， 淺川辰郎

　　　　　　　　　　　　　 根本千秋 ， 大和 正夫

　 演者等 は 本擧 會第 6 囘總會に於 て 腎 ク リア ラ ン ス 法を

用 い た 本邦健常婦人，正常妊婦，正 常褥婦， 子癇前症（眞

柄氏分類 ）に 於け る腎臓 の 水分，Na ，K 處狸 に つ い て 逍加

報 告 を 行 つ た が そ の 後 引綾き實施 した 成績 を 報告す る．

　 〔臉査方法〕　前囘 と同
1
じ くGFR は 超 a 且 nltol を ，

　 Na
，

K は Flalne　photometer を 用 い 測 定 した ．

　 瞼 査成績〕

・
〔1 〕健常婦入 15例 の 成績 は 水分處理に 於 て ，GFR 　93．7

cc ，！min ， 1 分間尿量 3．54cc！min ，水分再吸取率 96．荏％．

Na 處 理 に 於 て 血 清 Na 濃度 143．OmEq1L ，　 Na ク リア ラ

y ス （以 下 ク）2．8cc／min ，　 Na 濾過量 1415LO ！tEqimin ，

Na 再吸牧肇97．1％．　K 處理 に 於 て 血 清 K 濃度4．4mEq1L ，

K ク 6．3cc ！min ．　K 濾過量 425．6PtEo！xnin ，　K再寞及收牽

93，2％ で あ る．

　 〔2〕正 常妊娠（初期10例， 中期1吻 1， 後期 10例）， 正常

産褥（7 日 目）1D例，子癇前産 8例 の 成績 を健常婦人 と 比

較 す る時

　 （1 ）水分處瑤 に 於 て

　 （イ）GFR は 妊娠初期 ， 中期 に高馗を 子癇前症に著明

な｛氏値を示 した．

　 （ロ ）：分間尿量は 子癇前症に張 く減少す る傾向を認 め

メこ ．

　 （ハ 〉水分再吸牧牽 は 共 に 正 常範圍内に あ つ た ．

　 （2 ）Xa 處理 に 於 て

　 〔イ）血清 Na 濃度は 妊娠初期 に 稍 ヨ低値を 示 すもの 比

較的多 く，正 常塵褥に は一
股 に稍 y 高揮 を 示 した ，

　 （p ）Na ク，　 Na 濾過 量は 子 癇前症 に 著明な低値を示 し

水分處狸 と 同 じ傾向を 認 め た ．

　 （ハ）Na 再吸 收 牽 は 妊 娠初期 に 低殖 を，子 癇前症に高

恒 を示 した ．

　 （3）K 處理 に 於 て

　 （イ ）血 清 K 濃度は 1E常蓬褥｝こ 高恆 を 示 した ．

　 （ロ ）K ク は 妊娠 扣期，後期 に 高値を 示 し，子 癇龍症 に

稍 玉 低値を示 した ．K 濾過量 は 妊娠初期，中期 に 高馗 を

示 した．

　 （ハ）K 再吸 牧 攀 は 妊 娠中期，後期 に 低値を 示 し子 癇前

疲は 正常範圍内 に あつ た ．

　即ち妊娠初期 に は 輕度 の Na 排泄増加 を，妊 娠 中 期 に

［，SlKの 排泄増加 を 認 め，妊娠後期 に は K の 撲泄増瀦 を 認

め た が水分 ，
Na 處 理 に は一定 の 傾向を 認 め な い a 子 癇

前症 は 著 明な Na ．水 分 の 排泄障碍，蓄積傾向 を認 め ，

K も正 常妊娠後期 に 比較す る時排泄障碍 が 認め られた．

　〔3 〕子癇前症分娩後の 遉跡痙例

　（1）2 邇後 （6 例〕で は 水分處理 は ほ 墫 正 常範 圍 に あ つ

た が，Na は 爾緋泄障碍，蓄積顔向を 示す もの 多 くK は

全例可成 の 誹泄黶加 を 認 め た．

　（2 ）2 ヵ 月後 （6 例）で は水分處理 は 正 常範圜に あ つ た

が，Na は 輕慶の 蓄積鎮向 を有す る もの ，正 常範圜 に あ

る もの，邀 に排泄増加を 認 め る もの 等 あつ て 一定 の 傾向

を示 さな い ．

　K は 倚輕斐 の 排泄増加を示 し て い た．

　 58．産科領域に鷙け る Na ，
　K 代謝に銃て

　　　　　　　　　　（都立台東）　 笠 　松　達　弘

　實驗方法 ： 測定は Perkin−E1mer の 焔光分光比色 計

を 用 い ・尿 で は 醵 法 を ，血 清 ， 洫漿 腦脊腿液 で は 内

部標準法に依つ た．二 重試驗に よ る誤差は い ずれ も2 ％

以下，添加試驗で も十 分 な結果を得た．倚，内部標準法

は 直接 法 に 比 し，ア セ チ レ ソ ガ ス 壓i，璽搾室氣壓，資料

の 粘稠度等 の 變化に 對 して極 め て 安 定 した 測定法 で あ る

こ と を確 め た．

　測定饐 ： L 　血 清中 Na ，　K ： 1）非妊婦，妊娠 各月 に

於 る 正 常妊婦 二 そ れ 等 の Na
，
　K 徹 こ は 5 ％ の 危險牽 で

有意差 が な い ．街，妊娠 X 月の 値は （11例）Na 玄＝137．9

mEg ！1J　 u ＝ 7．27　mEq ！1，　 K 量 ＝ 4．G8 　mEq ！1，　 u ＝O．277

rnEq ！1で あ る．

　2） 子 癇以外の 晩期妊娠中毒症妊婦 （20鋤 ： い ずれ も

ff常範 園内 に あ り，正 常妊 婦 の そ れ と の 間に 有意差は な

く，Na は 熏＝139 ．7mEq ！i，　 u ＝6．07　mEq ！1； K は 露＝

3．98mEq ！l，　 u ＝o．497mEq／1で ある．子癇發作を起 した

7 例で は い ず れ も正常値に あ り，一部 に 報 告 さナして る 高

K 血 症 は 認 め られ な い ．

　3）　産婦並 1，こ褥婦 ： a ）　正 常侈可： 甦姜褥 7 日巨頁迄汲顕蚤≡し

た 結果は，Na に は
一

定 した 傾向が 認 め られ ぬ が，　 K は

大 多 數分 娩後増茄 す る．

　b） 妊娠 中毒症 trl： Na 挙衡 ｝まい ずれ も負甼衡 を 示 し，

分 嬬前肺水腫 を起 し た 1 例 で は 1 日10g に も逹 した．然

し血 清 Na に は 一一完 した 増減 が な い ．尿中 K 緋泄量 は 産

褥各 日に 於 て 一定 した 曲線 を 示 さ な い が ， 血 清 K 量 は い
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