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居 ります

　症例 砠は2丁才，2 回正 常 分娩，2 回人 工 妊娠中絶の 患

者 で，前回妊娠 は 最終月経 の 1 カ 月前に妊娠第 3 ヵ月で

人 工 妊 娠中絶 を受 け て居 ります．

　 以上 3 例共 に病理 組織学的検索 に よ り狭義 の 頚管妊娠

であ る こ とを確 か め 得 ま した．人 工妊娠中絶後で あ り 1

〜 6 ヵ 月間が 短 か い 点が 特異

　 なお 3例共子 宮内膜 は い ず れ も脱落膜様変化 は 示 して

居 りませ んで した，

　 36． 切迫流早産 の ホ ル モ ン 療法　特 に Dime −

thisterone の 臨床効果に つ い て

　　（大阪 回 生） 的埜 　中 ， 石津重季 ，上道知 三

　 本症 に 対す る ホ ル モ ン療法 は ，従来 Estrogen ，　Proge −

steron6 ，　Chorionic　Gonadotropin，甲状腺 ホ ル モ ン ，副

腎皮質ホ ル モ ン 等が。或 は 単独に，或は 併用 して種 々 の

形 で用 い ら れ て 来 た．演者等 は ， 此 等 の 治療成績 に っ い

て ，数 回 に 亙 り報告 して 来た が ，今回は 昭和 33年以後の

19−Nor ．　Steroid，17α一hydroxyprogesterone 　Cop 十 Prog −

esterone （Oohor皿 in　luteum　 Dep ）Enavit，　Map 及び

Dimethisteroneの 使用成績 に っ い て．そ の 成績 の 大

要を述べ る ．5 例の 習慣性流産を含 む62例 の 流早産 に

19−Nortestosterone （Norluten ，　Lutenin ）を使用 し，56

例 に有効，無効 6 例で，　 1 口 3 〜10mg， 総量15〜 200

  ，Oohorminlteum 　Dep は 14復仲 ，有効10例，比較的

有効 2
， 無効 2

，
Enavit

，
　Map に つ い て は．未だ少数

例で，現在検討 中 で あ る．

　新黄体 ホ ル モ ン 様物 質，62−21Dimethyl ．Ethisterone

（Sekrosterone） の 臨床効果 に っ い て

　本剤 は 極 め て 強力で，BDT ，上昇作用は 5   投与で

著 明でな い が ，
10  投 与で 稍 々 上 昇 を 認 め，投 与 中止 後

消腿性出血 を み る．子 宮内膜 は ，15mglO日間投与 に よ

り，腺及び間質の 増殖．拡大．間腔内 に 分泌像 を 認め

た ．

　予 め Estradiol 投与す る と．著明 に 現わ れ る．本剤

の 切迫流産に対す る治療 として，21例 に 使用 し，
一

応全

例 に 有効であ っ た が ．後程 2 例は流産 し，他 の 19例 は 目

下妊娠継続中で あ る．叉 本 剤 の Androgenic 　Estrogenic

作用及び蛋白同化作用にっ い て は，今後の 検討 が 必要で

あ る．

　尚，以上 の 各物質の 副作用で あ る が ，吾々 の 使 用 量 で

は 1 例も認 め られ な かっ た ．

　36．に 対す る 質 問　　　　　（東　大）官川　　統

　1） 東大に於て 現在迄習慣性流早nc　406 例 に っ い て尿

中 プ レ グ 17−KS ，　Est 及び血 清 コ レ ス テ ロ
ール 値を全経

過に っ い て調 ぺ て 居 りますが 、 切迫症状を 少 し示 して も

尿 中ホ ル モ ン 排 泄 は 子宮内胎児 死 亡 の み を除 い て 対照 と

差異は認められて 居 りませ ん ，

　1） 貴下 の ホ ル モ ン 治療の 根拠

　2） 治療効果 の KOntro1 如何

　答 弁 　　　　　　（大阪回 生 ）石津重季，的埜　中

　既に述べ た如く流産 の 原因は多岐多様であ る．御追加

の 如 く，
1）　血 液型 検 査 ぱ 習慣 性流 早産例の 大部分に 行

つ て い る が 何れも Rh 因 子 に は 変 りな く2 例に AB 因子

に関す る抗 A 免疫抗体中等度 に現 わ れ た程度で 之れが 原

因 と思わ れ ぬ （第22回近畿産科婦人 科学会総会記事 174

頁参照）2） Pregnandiol 測定は施行 し得な かっ た こ と

は遺憾で あ る．流産 の 出血 は 自然 に 止 る か流産 に終 る か

の 2 っ しか な い ．之 を早 く止 血 して 妊娠持続す る の が わ

れわれ の とるべ き最善の 処置である． Progesterone の

作用 は 子 宮筋 の 弛緩作用 が あ り叉止血作用 も考 え られ て

い る．表 に 見 る如 く比 較的 短 期間 に 良好 な成績 を得て い

る．ホ ル モ ン 投与 の治癒機転 は機能出血 に 徴 して も定量

の み に て 決定出来ない こ とは衆知の こ とであ る．

　37． 習 慣性流 早死 産症例50例の 血 液型学的観察

　　　　　　　　　（鳥取大）　田 中正久 ， 上野 良亮

　　　　　　　　　　　鳴 取大法医）　岡田 　吉郎

　 2回 以 上 連続 して 流早死 産 を 反復した 症例50例の 夫婦

に つ き，詳細 な血 液型判定 ，妻 血 清 中 の 免 疫 抗 体価 の 測

定，殊 に Panel　 of 　Cells に よ る特殊な 抗体検出法 を 実

施し，次 の 成績を得た．

　 ユ）　夫婦間ABO 式不適合

　夫婦間 に ABO 式不適合 の 存在 しな か っ た 者30例．存

在 した 者 19例， 不 明 1例であっ た．30例，存在 した 者19

例，不明 1 例で あ っ た．不適合例 の 分類 は 妻 0 夫 A5

例，妻 0 夫 B1 例，妻 0夫 AB2 例 ，妻 A 夫 B6 例 ， 妻

B 夫 A5 例であっ た，こ の 中 ， 妻血清中に ABQ 式免疫

体 を証明 した 者 は 9 例で，全症例 の 18％，不 適 合 症例 の

ほ 貢半数 に あ た る．そ の 内訳 は
， 妻 0 夫 A3 例 ， 妻O 夫

AB2 例，妻A 夫 B1 例，妻 B 夫 A3 例で，抗 A 抗体 が

9 例中 8 例で圧倒的に 多 くみ られ た ．

　妻血 清中に 免疫抗体の 認め ら れな か っ た 3 例 に 於て は

そ の 後生 児 が 得られ た．次 に ABO 式免疫抗体 は 認め な

か っ た が ， そ の 他 の 血 液型 因子 に よ る 抗体 を証 明 した 者

が 2 例 あ り，夫 々 抗 E1 例，抗 Lea　 1例であっ た．叉 抗

A 抗 体 と 同 時 に 抗 E ，抗 C を 伴っ た 各 1 例宛が み ら れ た．

以 上 の 成績か ら ABO 因 子の 中では ，　 A 因 子 が 習慣性流
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早死 産 に 対 して も重要 な意義をむ
一
毛の と考 え られ る．

　 2）　夫婦間 Rh 式 不 適 合

　 Rh
。 （D ）囚子不 適合は 俚 二・1例 で ． こ の 症例 の 而清

中に は ．抗 D1 仙i（ユ28倍）及 び 2 傭 （2 倍）抗俸 が

認 め ら れ　本 抗体 に k り流 「扱 E庄 を 反復 し．・
’
L−．fcLっ て D

因子 は 習慣性 流早死 噴 の 原因 とな る血 液型 因
．
∫と考え て

良 い ．Rh 噛型 の 免疫抗体 を検出 した 者1「1・　6 例で．夫 女

抗 C ユ．例，抗 E2 例 ．．抗 C3 例であ つ

’
 ：．こ れ ら の 症 例

の 抗体価 は，妊娠 の 進行 1．よ つ て も余 り変動 を示 さず，

中 1例 は 白然分娩 し，ユ例 は ク ロ
ール ゾ 卩 マ ジ ン ．Dj ’

防

的投与 に よ り， 1例 は 交 換輸血 に j：り生 児 を 彳｛i，こ．か ＼

る点 か ら，D 因 了以 外の Rh 亜 型 の 不適 畜
1

了
；

後 が良 い

様 に思 わ れ る．

　 3） そ の 他 の 面1液型 囚子不 適合

　室温作 用性 抗体　　 こ の 杢の は
一
般的 1・，　

’
t．　e然抗体 と

考 え ら れ て い る 毛 の が 多 い
一 を認 め た 者 が 4f々 　 ） っ

た ．内訳 は 抗 Lea　 1 例、抗 Leb　 l 例，　 Lewis 抗 体 の

疑 1 例 ， 抗 P 〜Q1 例 で あ る．こ の 4 例の 中 1 例 は 生 児

を 得 た が ，頚管無力症 を合併 した 抗 Lea 検 出例，並 び

に 妊娠初期 に 原因 不 明 の妊 卵死 亡 を 反 復 した抗 Leb 検

出例 に 於 て は 頑固な 治療抵抗性流 早産
」
’t
今尚 戻復 して い

る ．しか しなが ら．こ れ ら牢 昼作用性 抗体
．
よ妊 娠中並び

に 温 西 後 に 於 て も そ の 抗体価 に ほ とん ど変動 が み ら れ

ず ，低 誼 で 作用が 増強す る事 か ら も 自然抗体と考 え た 方

が 良 く，習慣性流早産 の 原因 とな る 血 液型閃了と断定す

る に は 尚 今 後 の 研 究 に 俟 た ね ば な らな い ．

　 以．．Lの 他 に，種 k の 抗体検出法 〔酵素処 理 法，間接 ク

ー一
ム 法 Panel 　 cell 法） 1’二よ り不明抗 俸と考え ら れ ！こ者

が 5 例 t、っ た が 申 1｛ダ亅は 妊娠後半期 に 抗体 が 消失 して ，

自焦 分 娩 した ．こ の 成 績 か ら，妊娠 中 の 抗体検家ば 反 復

して 行 うべ き もの と 摎え る．

　37．に 対す る 追 加　　　　　 （東　大） 官川 　　統

　1） 東 大 に 於 て も習 慣 性 流 早 死 産 例 （4e5例）に っ い

て 血 液型 不 適合 の 状態 を 調べ て、F芋りま す が

　 a ） ABO 型 の 分 布 か ら も，抗体後 の 点 か ら も パ 照 IE

常妊婦 と差異 は 認 め ら れ な い ．

　 b） 東大で の 交換輸．血実施例 で も既往 に ガ 董 を 経験 し

て い る の は 13例 中 1 例 の み で ある．

　c） 習潰 性流 5 産 例 よ りの 満 期産児 の 初生 児 胡血 申ビ

リル ビ ン 値 は 正 常値 と差異 は 認 め られ ぬ ．

　37．に対 す る 追 加 （九 大） 森 下 　　裕，僑本 　　祐

　　　　　　 増 野 　規 夫 ．久 永　幸 生 ，石 坂 　公夫

　九州大学医学部産婦人科学教室で過 去 5 年間 （昭 和 31

〜35年） に 経験 し た習慣忤流 甲死 泣症例 3τ3例 に っ い て

演 者 と冂様の 検討を試 み 　 した の で追加致 し ます．

　 ス 7 イ ド ユ と 示す よ う1一夫婦間血型組合 せ と本症 」こ 関

す る 検討成績で
1 ’
J ます．　（旭 し こ れ le。t習慣 性 流 早死 産

ヒ 1」．話．る患 者 で Rh 研 究室 で 而、11「∫学的検査 、 ：うけた もの

だ け 込 対 家と し，叉莉生児溶 嘛性疾患例は除外 して ヒ，り

　 1
−
）．

　 まず 流 曹 の 頻度で は ABO 適合 ，不 適 合群 の 間 に 差 は

な く．叉 他 の 血液因予に よ
一

ちの と も格別に 差 が あ り。、

せ ん ，

　 と こ るが 早 4．の 頻度を兄 ます とD ・f｛適合群 お 、び不明

囚 了く 不 明 因 子 と Ltい て 才、 1濠 す が Rh 亜型 ぽ こ の 中に

入 つ て ！lり ま 」

一
） が A130 式適合、不 適合 の 両群 に 比

して 高率と六 っ て居 り，こ れは D 陰子の 抗原性 ，新生兄

溶 」亘骨疾患 児、二早 「RIVIL
’
多 い こ と 、 関係がある と思われ 竣

す ．

　 死ヱは 各前L型因 子に 著差 が あ り ませ ん．こ れ らの 症例

を 1価抗体 の 高 さか ら見 ます と，D 不適合例10例中 2 例

に 抗 D 抗体 が 見ら れ ，感作 に よ る 流早死 産 の pl 能性 を 示

し て 居 桑 す．

　 ABO 式不適合群 で は 工価1024倍以 Lを示 した の は 4

例にす ざず ，こ れ．に 反 して 不適合群で は45例 を 認め た ．

　 私共は血 液型 と自然淘汰 に関 して ．特 に ABO 式不適

合 妊娠 L一お け
’t

自然淘汰率 6．06％を算え，淘汰 に 胎盤完

成 以 後 ［L 多い 事を発表 して 居 り 璽 すが ，今 扱 つ て 居 り ま

す 対象は習 1Lド1流 早死肱患者 の み で あります の く
’『

般 の

白然淘汰では論 じ鮎 皮せ ん ．しか し，D 因 子 不適合例 に

蜀、ら れ ま す よ ）に．本 江 の 原因 と して 母 児免疫 を考慮 ナ

る 必 要が わ る と思 い ます．

　37．に 対 する 質 問　　　　　（九　大） Rh 研 究室

　 演 者 は Rh 血 型 で は 臨床像 が 軽い と云われ た が ，九 大

婦人科 の 症 例 （主 に E と C 例） で は ひ どい 例もあ る の で

一
概 に 云 え な い の で ビ

ヒ
な い か．

　37．に対 す る 追 加　　　　　（名　大）大野 　逸弥

　昭 和 34年度タト来患者 ，4796中既往 に 3 回以 E流早産56

例 の 習憤 性 流 早厂 慰者 の う ち2丁例 は ABO 式血 液型 適合

29例 は不適合であつ た．との うち 3例 に 免疫抗体 を認 め

た ．

　37．に 対す る質問

　  　免疫抗体 は 如 何 に して 検出 さ れ た か．

　  　対 ま と し て 正 常人及び正 常妊 娠 に 免疫抗体 は検 出

され ませ ん で した か ．
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　   　抗体検 出例の 頻度 が 多い よ うで す が．

　 37．に 対 す る 追 加 　　　　　（熊　大）倉田　純生

　最近 3年 間 の 習慣性流早死産患者 133例に っ き血液型

不 適合 の 右無 に っ き検査 した の で そ の 結果 を追加 す る．

　 ABO 式 は 133例 中 64例 ｝．二理 論的 不適合 が あ る が 実際

に 不適合 に よる流早死産 と診断 し得た の は こ の 中 5 例

で，内訳 は 夫 A 妻 O 型 3膏L 夫 B 妻 0 型 2 例で あ っ た ．
Rh −Hr 式 1血液型 は 97例に 検査 し ま した が 不 適 合 群 は 47

例，D 陰性者 は 2例 であっ た。　 こ れ を含 め 実際 に 不適

合 に よる もの と診断した の は こ の 他 E 因 子 1例を経験し

た ．

　37．に 対 す る 追 加　　　　　 （千葉大）戸川　信雄

　習慣性流早産或 い は原因不 明 の 死者を訴 えて 来院 した

婦人 104例に っ い て 血 清中の 抗体に っ い て 検討を加えた

が，中 62例 に っ い て は ，夫 の 血 液因 子 に 対す る抗体の 存

否 に っ い て も検討 した．D 因 子 陰性 は 10｛例中 3例 に み

られ，中 2 例に は 免疫抗 D 抗体 を証明 した． 1 例 は 完全

抗体 （2 倍）及 び 不 完全抗体（128倍）が証明 され 1例 に

は 不 完全抗体 （16倍）の み が 証 明 さ れ た．叉 1 症例 に 於

て夫．rll球 （0．　MN ，　DccE ） の みを凝集 し，夫と同型 の

」血球 を凝集 しな い ．非常 に 弱い ア ル ブ ミ ン 活性抗体 が証

明 さ れ た例が あっ た が 新生児に は影響を及 ぼ ざな かっ た

症例を経験 して い る．叉妻 0 型 夫 AB 型 の 組合せ の ⊥ 例

に 於 て ABO 式⊥fiL液型 不適合 に 基 くと思 わ れ る 1症例 を

経験 した ．そ の 症例 の 第 3 回妊娠時の 抗 A 不完全抗体価

は 8192倍で ， A 型児出生 が想定 さ れた が，新 生 児並液 型

は B 型で異常を認 め な かっ た．次で第 4 回 ，za　5回 の 出

生 児の 血 液型 は 共 に B 型で異常を認めず，母体血清中の

抗体価も濠 f 正 常で あ っ た．

　37．に対 す る質問　　　　　（千葉大）戸川　信雄

　習慣性流早死摩の症例 の 中，夫妻間 に ABO 式．血液型

不適合 が 存在 した場合で免疫抗体 が 証明 され た場合 ， そ

の免疫抗体が 胎児 に影響を及ぼ した か どうか御意見を承

りた い と思い ます．

　 37．に 対す る質問　　　　　（熊　大） 中 山　道 房

　免疫抗体 と は Witebsky の Substance 等 を使用 して

明格試験 を 行 っ た あ と の 抗体を さ して い る の か．

　 3（．A 換輸血を行 っ た Fa11 は 1価抗体 が幾らあつ た の

か ，抗体価 だ け で 交換輸血 を行 っ て い る の か ．

　答 弁 　　　　　　　　　　 （鳥　大）田 中　正久

　1） 免疫抗体検出法は 型 物質 （胎糞 よ り作成） に よ る

吸着法．

　2） 対照 が あ りませ んの で，成績 が 出 て い ま せん．

　 3） 多少多 い様に 思 い ます．

　免疫抗体 の 存 在 を証 明 し て も ，
そ れ が流産 の 原因と断

定す る事 は現段階で は差控え た い ．抗原 の 胎盤通過性 の

問題モ の 他複雑な 問題 が 尚解明 され て い ない の で，た X
“

こ S で は こ うい う現象 を みた とい う澱告で結論は差 しひ

7JX　7L　e ．

　答弁　　　　　　　　　　 （鳥　大）田 中　正 久

　熊大中山氏へ 　交換輸血 例 は 1例 （抗 A 並 び に 抗 E ）

抗 A1 価抗体価 65
，000 倍であ り ま した．こ の 際は型物

質吸着後 の titeは 出 て い ませ ん ．

　東大官川 氏 へ 　抗体価 の み では交換愉血 の 適応 は きめ

に くい 事 は お説の通 りです．本症例で は抗 E も証明 さ れ

臍帯血 球 の direkt　Coombo （十 ） に 出た の で交換輸血

を行い ま した ．

　最終 的 に私 の 感 じ と し ま して は，習慣性流早死産 とA

BO 不適合が 全 く関係がない とい うの で は な くて ご く
一

部 に於 て は 関連 を も っ た 例 が あ る とい うの では ない か ．
：事実統計的 に 不 適合児 の 5〜 7 ％が淘汰 ざれ る とい う成

績が出て い る とす れ ば，や は り関連 が あ る とす べ き で．
た ま 対照例 との 差 が あ ま り著明で ない 為 に 数字 に 出に く

い と考 え て い る．

第 7群 妊娠 産褥 に 関す る 問題

　38． 妊娠子宮筋収縮 1こ関 す る酵素学的研究 （第

3 報）

　　　　（東 医歯 大 ）

　　　　　　 藤井久四郎 ，加藤宏
一
，杉 山信雄

　分娩発 来機序及 び 流早産 の 閲題 の 解明 を意 図 して，わ

れ わ れ は 妊娠 子宮筋 よ り抽 出した Actolnyosin （以 下A
M と略す） に っ い て．生 化学的研究 をす S め て い る．

　実験方 法 は 前回 と同様で あ る．

　1） 非妊時 ， 妊 娠第 6 。t1，16，21日 日の ラ ッ ト子宮

筋 よ りAM を抽 出し重量を測定 した．子宮重量 の 増加 と

共 に AM 量 も増加す る ．

　2） 一と記の AM の ATPase 活性度 は ， 非妊 時 よ り，

妊娠 6 目日の 方が低 く，11，16 日 目は 大差 な く．21 日 目

は，大差 な い 場 合 と活性度高い 場合 と あ っ た．こ れ は 分

N 工工
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