
Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

894−．．232 帝 国 群 　 婦 人 Fb ［
亅1 ・泊 療

一
般 に 段1す る 闘 題 口産 女帚誌 ユ5卷 9 労
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痛 ， 不 」巨出 血 が 1位 で 以 ド遍多月 経 ， 下腹布等 と
』’
∵
．
た

が 腹式で は 過 多 月経 が 1 位で以 下 貧 ［飢，不 IE丘併 「， ド腹

痛 5の 順 とtt、り，この 相違は，摘出 了
・
匡ヤ ）大 さ に ょ7 三≧い

とも考 え り れ る ．  摘出子宮の 大 さ ：膣式 で ll≧超鵞

卵大 が 最 も多 く，腹式で ンよ下手 拳 大及 、手争大 オ
tt
最 も

多 か っ た ，そ れ ら 」、りも大蝋 ここ小 と 、k る に従
『．．

て例数 が

減 少 した ．  　手 術 時間 ： 腟式平均 1 時間 3分、腹式 平

均1 時 間23分．  出血 量 ： 瞳 式，2麗 9 ，腹式 248　｛1。

  術後創部痛充全消 失迄の 時聞 ： 腟式 ごは 3 口 目に80

％，腹式 で は 5 日 Hl．−809ioが 消 失 し　約 2 口閥 の 相 違 を

認めた．  　術後排 ガ ス 迄の 時間 ： 腟式33．2時間、腹式

6ユ．5陦間，  　術後 自然排尿迄の 時間 ： 腟 式27・6時間 ，

腰式 44。7時間 E こ れ らの 相違は 膣式で は ，術後の 経 口 食

享摂 取 や 離床が 腹式 よ り も早 い 為 と ， 術 中腸 に侵襲を加

え る 事が 腟 式では極 め て 少い 為 と考え られ る．  　術後

自然排便開 始率 ： 腟式 で は 2H 日　 〔穏 ％ ）， 3 口 目 （48

％ ），4 日 目 （T1％ ），腹式で ぽ 2 日 目 （7 ％ ），3 口 同 （．32

％）， 4 口 日　i143％ ），と腟式が 艮好 であ つ バ ー．（L≧．　術後退

院迄 の 日数 ： 膣式 io．丁日，腹式 17．4口 と腟式 の 1回復爬夊子

性 を 示 した．

　次 に 下腹都 に開腹の 既往の あ る腟 式全摘例け；3L7 ％ ご

あ り，その 中 ， 婦 ノ科的 既 往開腹鋤 9．7％ 婦 ／k稗 た患以

外 ¢ ）既 往 開 腹例 （主 と して 虫 垂炎）22％で あ っ ∴：．即 1

既往開腹の あ る例で
’t’高度の 癒着が な け れ け 膝式 全 摘の

口J能題：事が判る．な お腟式全例 に っ 彗死亡，再手術 ， 途

中 よ り腹式 に 転向幅 の 事故 や 失敗は 1例 ヰ汰 か
一
： ／L，

　そ の 他腟式 では 癒着，創部惑染等腹式で 嚶 丶見 岡 1 る

後遺症 は ，ほ とん ど認 め り れな か つ た。

　又 肥 満者 で も容易 に 子寄 し得た ．手 術 ・．）方 法 と して。

F．向性 ，
．
ド向性或は 混 合型 の Dt　arametrium 　処 理．　又

前方反！tr　．41 綬 方 反 転，又 レ 腫分割摘除，卵 剃 重瘍の 同

時摘除prQlapsusの 場 舸 ）膀胱底成形術 （Scpt ・ m 　n ε・ht）

と同時子宮 摘 除 ，
シ ・L 一ハ ル トの 側 切開 ah 機応変に ノゴ

式 を 工 夫 す れ ば ， 腟式全 摘の 応 用 範囲が 意外 に 広 い 事 を

知つ た．

　結 論 ： 単純 1生子 宮全 摘は 正 確 ・、＋t診断及 び 当を得 疋 適応

に よ 1コ，出来 る だ け 腟式 に 行 い ，腟 式 に行 い 得 ない もの

の み 腹式に 行 うの が 爰当 で は な い か と考え ら イし る，勿

論，如何な る 乎術 に っ い て も 云 え る 事だ が 或程度以 上 の

習熟は 必 要 で あ る，

　 135．　Metr   畑盤膕 樋e に よ る TrichOttiomag

va 頭nahs 感染 の 化学療法 （そ の 3 ）

　　　　 （京府 医 大）

　　　 徳 田　源 市 ， 青河　寛次，松 卜　光延 ，

　　　 元林　 　篤

　 腟 ト リ コ モ ナ ス 猛 の
ワ
療 が il鯨で薬剤 の 甥室投 ケの み ご

　．く経 口 投
’
丿
L　｝、る金身療 法 が 必 要 と考 究

’
れ る梼≒に へ、、

・一
：以 来 ， 種 ’受 の 奉f．口 扱 与ト1銅　 于デ〔ト 1ノコモ ナ ス 剤 ♂登

場 じ 、が ，　 1） 1 っ で あ 窃 Metronidazoleは 臨床的 ｝τ

優秀 ．台療成績 2
二あ げ てい る ．我 ・々は 本剤 の 経 凵 投 与 に

関
．
声る 基礎白勺iSV羌　： L ’

ご次しつ女冂　1天験 を彳了て ，t．の ・ゼ 科薪 
・

　1． 体液内 1渡
　Fourneau 　IV　 Reagent 　

t
：　；臼　ID る比色定量法 に よ り1血

中濃窒，尿中排難量，乳汁中移行量，膣内容へ の 移行量

に つ い て 測定 した．健 康成 人 に 本剤 500  を経口投 与 し

た 時 の 血中濃度は 2 時間後に最高値327！ml を示 1． 6 時間

後 に 21γ1m1を示 し12時間後12．5γ1inl　24時間後 7．5γ1ml

　 い つ た が 36時 間後し よ証 明出来 な か
『
　 ：．

　又 本剤 5  Omg企 5例 に投 ゲ した 時の 2 時間後の 血巾濃

度 は 21。5〜38γ！mlZ50n ］9 を押 ケ した 時の 2蒔問後 の 血

中濃礎は 18．5〜13ユ γ1皿 1 で あ つ た ．　本剤 500皿g投
iy
後

の 尿中排泄
凵 1よ4 〜 6 時 聞 後に 最高値42．8田g を 示 1．24時

間後禰 4。8mg　 IJI泄
層『
れ イ量17後 24時間 に総量 155。6  ，

31，1％が 尿 1いに捌
ゴ
泄 さ れた 。

　乳汁中へ ．尸）移行 渋 50〔〕  投 与 2 時聞後の 5 例の 妊 婦 乳

汁中 に26−・−38γ／inl ヵこ訛明 された ．

　　 h
’
腟内 容 ぜト 戍閉永、．稀釈 し．て 採取 し定 輩 し．辷 と こ う

500UL，投 ケ例 ゴは 23〜76γ加 1， 250   投 与例 で は 22 〜 36

71m1 が 証 明さ れた ．

　2． 血漿蛋白との 結合

　Sulfa 剤 同様 ，本 剤 と血 漿 蛋 自 との 結 合 が 9 え られ る

の で，透析法及び Lavieter の 裝置に よ り限外濾過法 に

よ ・〕 1一の 結 合率 ≦測 定 し．63。6〜79．2％の 結合率をえた ．

之 が 血 漿蚕自の どの 分劃
 
ごあ る か ば 目下 検 討 中

．
ごあ る．

　 3， 尿 中 Metabolite に
’

い て

　本剤内服 時の ｝副 Imetabollte に つ い て Koechlin 等

の 方法 に準 じて 測定を試 み た ，即 ち，本剤 500mg投与後

4 時 間 束 で の 尿 に
v．Pい て は Tota140071ml 　Direct　 free

190．勤 1ml ア セ チ ル 化体 209γ1ml で あ リァ セ チ ル 化 率

は 52．4％　glucul
’
〔）nide 　IT9．271mi　Free　form　11。27！τnl

で あ つ た ．

　 4． Metronidazole の paperchmmatog 撒 plユy

　尿中 metabolite 検索の 一
助 と して上昇法 に よ る pa −

percbromatography を行 つ た．使用濾紙 は 東洋濾紙 No ．

51で Water 　Saturated　N −Butanol ： Acetic　 acid 　glacial
L
＝ 5 ： 1 を Solvent と し室 温 で20時 間展 開 レた 後，乾燥
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して Iodine　Reagent （lodine，1 ％，　 in　Cel4）に diP し

乾燥後 Ultra−viOlet 　lightで 検 出 し た 、　こ の System

に よ る Metronidazole の Rf は 0．80で あ り 原尿及びア

ル カ リ性 に した 尿 よ り醋酸 エ チ ル で抽出 した 酷酸 エ チ ル

層 に同様の Rf を有す る Spot を認め 更水層 （glucuro −

nide 層） 及 び 原尿 に Rf　O．31の Spot を認め た ．

　答弁　　　　　　　　　　（京府 医 大．） 松 下　光延

　内服 に よ る副作用｝ま圭 と して Magenberschwerde で

あ る が．特 に 内服を 中止 しな け れば な らぬ 様な症例はな

い ，

　136．　新抗生物質 R ’

sfamyein 　sv に 関する 臨

床的研究

　　　　 （昭 和医大）

　　　　 張 　　南薫，砂田　裕和 ， 野原　俊
・．畠

　Rifamycin 　 SV は伊太利 に 於い て 発見 さ れ た C1957
年り 新 しい 抗生物 質で ，

Streptomyces 　 mediterranei の

産生す るRifamycin群抗生 物質の 1 つ で あ る Rifamycin

B を 微酸性 溶液で 好気的 に 処理す る こ とに よ り 得 ら れ

る ．本物質は 主 と して グ ラ ム 陽性 球菌に 対し，O．0工mcgf
ml 以 下の 濃 度 で 発 育阻止 作用 を示 し， そ の 強 さは，　 P

C と略同等であ る とさ れ て い る． 我 々 は， 本物質に つ

き・種攻 の 検討 を行 つ た の で帳告 す る ，

　1． 杭 菌 力で あ る が，　臨床に 於い て 分離 した ブ ドウ

球菌 1τ8株 の PeG
，　PcV ．　EM ，　RiM ，に対す る 感性態度

を ，寒天平板劃線 法 に よ り検 討 した．そ の 成績 は 第 1表

に 示す通 りで あ るが，Pc．　G　1，S：半数以 上 が ，12．5u！m1 以

上 の 発育阻止濃度を要 し，Pc　V は，　 ユO 株が 3．12u／ml

で発膏阻 【k さ れ てい る、Ri　M は O．39rncg！rn1 で58株 ，

0．78mcg！加 1 で 109株 が 発育阻止 さ れ て お り， 感性態度

は か な り高い が ， EM に 較 べ る と，　 EM の 方が 感性株が

多 く，又 ，こ の 成績は、文献 に み られ る成績 よ りは，感

・「生態 度 が 低 い ．

　2。　臨床分離グ ラ ム 陰性桿菌 に対 して は ， 第 2 表に み

ら れ る如 く．い つ れ の 菌 に対 し て ts　25mcg ／ml 以上 の 発

育 阻 止 濃 度 を必 要 と し， 本剤は グ ヲ ム 陰性桿菌に対 して

は 適 応 でな い こ とは 明か であ る．

　3． 動物 に於 け る 血中臓器 内濃度，　 ラ ッ テ に 対 して

40  1  の RiM を 筋注 し 1， 3 ， 6 時 間後 の 血 中 濃度

を み る と ピ ーク は 1時間 目で ，

、F均26．2mcg！m エ 3時間

目は 0・331ncg！ln 童 6 時間 「iは 0．1mcglm1 で，⊂ の 消長

は急 な カ
…ブ を 霞 くこ とが 判 る．又，臓器 内濃度 は，肝

臓内に 著 し く高 く」tl清の 18倍で あ る こ とが 甚だ 特徴的で

あ り， 肺は 1．2倍， 脾，筋肉は 血清 よ り著 し く低 い ，そ

の 消失も速 く， 6時間 目では 肝以外は 検出 し難い ．

　4． 人 体 に於け る血 中濃度 ， 250  筋注後の 血 中濃度

は ，30分，
1・04mcglml，1時間，0．872mcg ！ml ，2 時間，

0・593mcglml，3 時間 ，
　 O．298mcgfml ，6 時間．　 O．085

mc91ml ，500  筋注 後の 血 中濃度 ｝ま， 30分， 3．205mc91
rn11 蒔問 4・668mcg！ml ，3 時間 ，

2．11mcgtml ，6時間

O。89mcgtml ，で 以 ．liの 成績か ら本剤 の 1 日 臨床必要 量

は 500  以 上 で あ る と考え る．

　 5． 尿 中排泄量， 10ng！kag， 筋注後の 24時間内尿中排

泄量は 少 く，総投与量の 2．6％ が 排泄 され る に 過 ぎ な

い ．

　6。 入 体 に 於 け る臓器内移行濃度 ，　う00皿g筋注後の 母

乳 ， 儕帯血液，羊水，胎盤，絨毛組織内濃度は，殆ん ど

検出 さ れず，移行濃度 は 甚 だ低 い もの と考え られ る。

　 7．臨 床 成績 ， ブ ド ウ球 菌，溶連菌， 腸球菌， 緑連菌

等の グ ヲ ム 陽性球菌 の 検出され た 子宮筋層内膜炎 工1例 ，

乳 腺 炎 2 例，タト陰痴癰 4 例，膀 胱 炎 2 例 ， 合計19例 の 婦

人 科的感染症 に対 し，1 回 500  の 臀筋内注射， 1H 量

500  
〜 1．Og ，3〜6 日間使用の結果，有効 9例 （4T．5

％），略有効 3例 （15．8％ ）．無効 7例 （36．7％ ）の 結 果 を

得 た ．

　 8。 副作用，三 角筋
：

内注射後 1H 口の 局所鈍痛，重圧

感，運動制退，発赤，腫脹 が著 しく， 三 角筋内注射は適

当でな い ．臀筋内注射は． 1 日 Hの 局所鈍痛は あ るが 左

右交互 に筋注 す れ ば 1遁i間程度の 連続使用可能であ る．

全注射例 に於 て ．局所 の 硬 結 ， 壊死 ， 全 身症状の 発現 は

認 め られ な か っ た ．

第 15群　放 射線感受性 ・ 影 響 に 関 す る問題

　137 ．　 手 術不 能性子宮頸 癌に対 する Kr 薈皿 ig 手

術放射線併施療法 の 効 果に つ い て

　　　　 （久留米大）　 宮原　通顕 ， 河原 　浩作

　手術不能性 子宮頚癌 に 対 して の 放射線療法は，近年著

し く発達 し， そ の 治療効果 は 目覚 しい もの が あ る ．しか

し現在 な お満足す べ き程 の 成績を認 め得ず，諸方面 よ り

そ の 向 上 に種 々 努力 さ れ て い る ．我 k は 昭 和31年 以 来 ，

放射線治療前 に Kr6nig 手術 を施行 す る 併施療法 に よ

4
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