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た、

　PSP 溶溶液 11n1 を 羊水穿刺 の 要領 で 羊膜腔内に 注

入 す る ．3 分間待機 した の ち適当量 の 羊水を吸引 し，そ

の 中に 含 まれる PSP 濃度 と原液濃度との 比率が 羊水量

で ある．妊娠 4 ヵ 月で 101 （41〜 170） ml に すぎなか

つ た もの が 遂 月 的に 漸増 し て 妊娠33〜36W で 521 （ 105

〜 910）ml ，と最高値を示 した 後，妊 娠 37〜40W で 306

（83〜 720） ml
，
41W を過 ぎると 224（78〜462）ml と減

少 して い る こ と．3 例 の hydramnios の 平均 は 4270　m1

で あ り， い ずれ も各種の 奇型を複雜に 合併 し て い た ．

　注入 され た PSP の 移行経路 に つ い て検討を 加えた 結

果 ， 卵膜を直接透過 して 直接子宮筋層 に 移行す る もの が

大半で あ る こ とを確認した ．つ い で 妊娠 の 各状態 の もの

の 移行速度に つ い て検討す る に ， 妊娠 14W ま で の 上昇 は

きわ め て 激 し い が ， 15〜24W で は 逆 に 低 い 平坦な カ
ーブ

を示す こ と．33〜36W ．37〜40W で漸増し ， 陣痛発作 の

直前 に な る と，す くな くとも注入 後 1時聞 目前後に 5．G

以 上 の 排泄速度 の あ る こ とを 認め た ，陣痛発作時に は 激

減し ， 子宮内胎児仮死 ま た は 死亡時 に は 0．3以下 の 低値

が持続す る こ と．hydramliios， 切迫早産時 に は 強 い 上 昇

カ
ーブが 覗 わ れ た ．こ れ らの こ とか ら羊水な らび に 羊水

内溶解物質は 胎児 ， 胎 盤 ， 子宮等卵膜 を 囲饒す る 各種因

子 の 機能状態 を 鋭敏 に 反映 し て ， 時に は速く， 時 に は遅

く， 刻 々 と変化を繰返 しな が ら卵膜を 透過 して い る と考

え られ る．さ らに 胞状奇胎 の hydramnios ま た は 切 迫 流

産 との 鑑別診断法と して の 羊水穿刺 が果す臨床的役割に

っ い て も言及 し た ．

228．胎児心音計 に おける複数マ イ ク ロ ホ ンの 基礎的検

討

　　　　　　　　　　　　（京都府立医大）井上　正二

　 1） 研究 目的 ：

　 胎児心音計 に お け る腹数マ イ ク ロ ホ ン の 使用が ， 単
一

マ イ ク 卩 ホ ソ に 比べ どの よ うな差 を 示 す か を 検討 した ．

　 2） 研究方法 ：

　 特別の 小型 マ イ ク P ホ ソ 5 個を使用 し， 1個 を 中心 に

し て ， そ れ を 囲 ん で 4 個を十字型 に配置 し，中央 の 1 個の

マ イ ク 巨 ホ ン と周囲 4個 1組 とをそれぞれ同性能 の 増幅

器 お よ び記録に つ な い だ，すなわ ち 中央 の もの で 単
一

マ

イ ク ロ ホ ソ に よ る心 音記録を 行な い ，周 囲 4 個で 複数マ

イ ク Pt ホ ソ の 心音記録を 行 な い ，両者を比較検討 した ，

　 3） 研究成績 ：

　 i ） 複数 マ イ ク ロ ホ ソ ．
は 胎児心 音 ee　1．音と第 2 音 に 対

し感度に 差 が 認 め られ た ，

　ii）複数マ イ
．
ク 卩 ホ ン の 方 の 雑音 は減少 した ．

　iii）複数 V イ ク V ホ ン の 腹壁接着程度 の 差 に よ る心 音

記録の 変動 は 少な かつ た ，

229．骨 盤 位 に お ける児頭 の 骨盤通 過 性 に 関 ず る レ線的

検討

　　　 （横浜市愛児 セ ソ タ
ー

）

　　　　　　○臼井 哲郎，吉 田　泰男，海野 　 洋

　　　　　　　西 川　友康 ， 佐藤　啓治，柵山　悦 也

　骨盤位に お け る C ．P．D の 診断に つ い て は ，その 必要

性が説 か れ な が ら も未 だ 簡単 に し て且 つ 正確な方法 は な

い ．

　われわれ は胎児へ の 爆射線量 の 軽減と児頭 お よび 骨盤

経線 の 正確な測定を 主 眼 として，Guthmann 氏法 に ょ

る 側面像 と臍部に 焦 点 を置い た 腹部単純撮影像 の 2枚 の

Film ．か ら諸経腺を測定 し， 骨盤位 C ．P ．D ．に つ い て 検

討 した ．

　 （1） 対象 ： 妊娠37週 以 降 の 骨盤位30例 （2） 撮影法

お よび読影範囲 ：Guthmann 氏法 は 従米 の 通 りで ， 骨

盤の 種 々 前後経線 ， 仙骨形態 ， 入 口 角，開角を 計測 ，腹

部単純撮影は 背臥位 ， VD ，
　 FFD 　100cm

， 中心 を臍

部に 置き ブ ッ キ ー
使用，児頭経腺な らび に 骨盤横径をお

の お の の 位置に メ ジ ヤ
ーを 写 し 込 ん で計測 した ． （3）腹

部単純撮影時 の メ ジ ヤ
ーの 位置 ： （児頭経腺）側面像よ

りみ る と児頭 の 中心 は 台上 と臍高間 の 67％ （約
21s

） に 存

在 す る こ と，娩出時 お よ び レ 線上 の 児頭 の 値 の 比較 か ら

逆算して 推定 し た 児頭 の 高 さ は 前述 の
2f3

を 中心 と し て

σ
＝1．78cmの 正確さで 集巾す る こ とか ら， メ ジ ヤー

の 位

置 は 台上 と臍 高間の
2

！s と し た ， （骨盤入 口面横径）単純

撮影時， 骨盤 の 前後に は ヒ ズ ミを 生ず るが横径 に は 少 な

い とい う事実 と，作図的 に 本撮影法 の 横径 の 高 さと Ma ・

rtius 氏撮影法 の 恥 骨 の 高 さ とは ほ ぼ 等高 で あ る こ とか

ら，メ ジ ヤ
ー

の 位置は Martius 氏法 の 恥骨 の 高 さ に

決め た ，また ，本法 で は児頭が前後径 で 写 さ れ る頻度が

80％で ある の で ，大横径は 統計的 に 検討 の 結果前後径 よ

り 2c 皿減 じて 算出 し た ． （4） 本法 の 信頼性 ：児頭前後

径に つ い て娩出時実測値 とソ 線的計測値 を 比較す る と ，

平均誤差± 0．253c皿
， 相対誤差 O．023で あ る．撮影週 数

別 で は相対誤差は 37〜38週 で 0．024，39〜40週 で O．017，

41〜42週 で 0．028， 撮影後分娩まで の 日数 で み る と 0〜

7 日前で 0，018，
8 〜14日前 で 0，029，15日以 上 0，025

とな り， 分娩日に 近い ほ ど正確 で あつ た ． （5） 結論 ：

メ ジ ヤ
ーを 効果的 に 写 し込 む こ とに よ り 2 枚 の Film か

ら種 々 経線を測定 し 得 ，
これ を 用 い て 骨盤位 の C ．P．D ．
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の 発見が 可能で ある ．

230．MeCtronic 　oe 而 meter の 開発 と その 応用

　　　　　　　　　（群馬大）佐藤　郁夫 ， 松木　清
一

　 1， 研究 目的

　 分娩 の 経過 を知 る の に 頚 管 の 開大度 を 測定す る とい う

こ とは は な は だ重要な こ とで ある． しか し Electronics

が進歩 した 今 日で も， 開大度 を診断す る 際に ，内診に よ

らな け れ ば な らな い と い うの が 現状 で あ る ．1963年に は

Friedman 等 に ょっ て Electronic　 cervlmeter 開発の 報

告がなされ，そ の 後 日本 で も 2 〜3 の 報告を 見 た が，今

なお 実現化 し な い の は膣内装着とい う特殊な条件 が そ う

させ る訳 で あ る．こ の た び私ど もは実用化 を 可能 に す べ

く新 ら し い Electronic　cervimeters を 開発 し た ．

　 2． 研究方法な らび に 成績

　 私 どもは train 　guage の Transducer を使用 して cer −

vimeter を 試作 し た ．型 は 全長が 約 5 ．5Cmの コ ン パ ス 型

で 2 ¢ 皿か ら 9cm まで 測定が可能 で あ る，器 械は 巾 0．5

cm ，長 さ 1．5cmの U 字型金属板 と約 5cn1の 2 本 の ギ タ
ー

線 の 二 つ の 部分 か らな り，ギ タ ー線の 先端 に は 頚管装置

用 ク リ ッ プが取 り付け られ て い る ．測定原理 は U 字型金

属板 の 両端 に 取 り付け られ た ギ タ ー線 が 頚管 の 開大 に と

もな つ て 拡が りU 字型金属 に 起 る歪 み を stra歪n 　guage の

Transducer が catch し ， 歪圧力計 の meter で 開大度

を 読む とい う方法 で あ る ．私 ど もは これ を 分娩が開始 し

た妊婦 の 頚管 に 装置 し，分娩経過 と頚管の 開大と の 関係

を視察 し て い る ．そ して 分娩 の 経過や 予後を 判定す る ．

231．わ れ わ れ が 行 な つ て い る新 生 児 血 清 ビ リル ビ ン 測

定 法一 Alkaline 　Azobilirubin 　Blue 法 につ い て

　　　 （北海道大）

　　　　　　　松 田　 正 二 ，門間　忠夫，藤本征
一

郎

　 1）　研究 目．的

　新生児血清 ビ リル ビ ン の 測定 に 当つ て は ， 微量試料 に

よ る 測定が 可能で あ り，ま た 溶」佃 こ よ る誤差の 少 な い 方

法がと くに 望 まれ る こ とは 言を ま た ない が ， 同時に 手技

が簡易な こ とも重要な 要因 とな る．わ れ わ れ は ALkaline

Azobilirubin　 Blue 法 （A ．A ．B ．法）を 開発 し， これ ら

の 目的 に 適当す る もの と考え て い る．

　2） 研究方法

　 i ）Dade 社製 standard 　ビ リ ル ビ ン を 用 い ，臨床上

診断的意義 の 大 ぎい 濃度 に お い て 測定 に 必要 とす る血 清

量 の ド限を 求 め た ．

　ii
』
）Evelyn −Malloy 法 ，

　 Jendrassik−cleghorn法，分

光光度法 な ど ， 通常摺 い られ て い る 測定法と比較 し
， と

くVL　Hb 　contamination 　1こ よ る影 響 を 中 心 に 検 討 した ．

　 3） 研究成績

　 本法 は 新生児高 ビ リル ビ ン 血 症 の 診断 に 用い て 血清量

20μ1 で 充分信頼 し得 る値 を 示 し， Hb 　 contamination

に 対 し て も安定して い る．か つ 測定操作 も比較的簡易 で

routine な検査法と して 価値 が 大きい と考え る．

　232．自己 採販細胞診 によ る 子宮癌集団 検診成績 に つ い

て

　　　　（大阪成人病 セ ン タ ー）

　　　　　　　　　　　　　 横山　　泰，岩 田 　良司

　　　　　　　　　　　　　 本郷　二 郎，村上　　叡

　 工959年 Davis が い わ ゆ る サ イ トピ ペ
ッ ト法を 考案し

て 以来， 自已採取細胞診法 が 子宮癌 の 集団検診の 方法と

して と りあげられ ， 癌 の 早期発見 に 良好 な 成績を あげつ

つ あ る ．われわれ もすで に こ の ピ ペ
ッ 1変法 を用 い て 集

団検診を 実施 し，多数 の 早期子 宮癌患者 を 見出 した ．し

か し な が ら こ の ピ ペ
ッ ト法で は 膣内容採取 の 失敗率が高

く，ま た 使用上 に つ い て も種 々 の 不 便 さ を感 じ させ た ．

すで に 発表 した ご と く，ゴ ム ス ポ ン ヂ の 着い た 器 具 を 用

い る い わ ゆ るサ イ トシ リ ソ ダ ー法が子宮癌の 集団検診 に

際し て さ らに 簡便，確実な方法 で ある こ とを知 り，昭和

42年以 降，こ の サ イ トシ リ ソ ダ ー
法に よ る集団検診を実

施 し て い る ．すで に 得 られ た 成績は 以 下の 通 りで あ る．

すなわ ち，昭和42年 4 月 よ り昭和44年 3 月 ま で の 被検者

総数は 1932名で
，

こ の 内 1097名は 前年 に ピ ペ
ヅ 1・法に よ

り一度検 診 を 受け て い る．新 ら し く検診 され た 835名 よ

り， 上 皮内癌 3 例を含む子宮頚癌 6例 （0，71％）， 異型

上 皮 7 例 （0．83％ ） を 見 出 した ．また ，再 検者 グル ープ

1097名の 中 よ り 上 皮内癌 1例 ， 異型上 皮 3 例 を 見出 し

た ，膣内容採取失敗 の た め の 再検査 を必 要 と し た もの は

わ ず か に 14例 （ Q．7％） で あ b，サ イ ト ピ ペ
ヅ ト法 （反

復 2 回法）に よ る採取失敗率 2 ％ を は るか に 下回 つ た ．

また ， 異型上皮の 発見 頻度は ピ ペ
ッ ト 法 に よ る 発見率

（工549例中 3 例 70 ．2％） よ りもか な り 高い 成績を 得

た ，さ らに ，

一
年前 に ピベ

ッ ト法 で 倹診を受け て異常所

見 を 認め な か つ た が ，今回サ イ ト シ リ ン ダー法 で 再 検診

を 行 な つ て わ ず か に 1例 の．．ヒ皮 内癌 で ある が
， 異常所見

を 検出 し得た こ と も，サ イ ト シ リ ン ダー法 の 有利 さ を物

語 る もの で あ る と ともに 集団検診 の 反復実施 とい う重大

問題 を も示 唆 す る も の で あ る ．

233．子 宮頚癌患者 の 上 部尿路異常 に関 す る研 究 （点滴

静注 尿路造影法の 応 用）

　　　　　　　　 （岡 山 大 ） 橋本　　清 ，新　太喜治
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