
Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

630 昭 和 45年 臨 床大会講演 要 旨 目産 婦 誌 23巻 7 号

考え て も ， そ の よ うな疼痛を 訴 え る症例 に は ，妊娠合併

症 の 1 っ と して ，肋骨骨折 に 対 す る一
応 の 配慮が 必 要 で

あろ う．

　11．過 去 7 年間 にお ける 当教室 心 疾患 婦人 の 分 娩経過

に つ い て の 統 計的 観 察

　　　　　　　 （大阪市大）山田　文夫 ， O 播磨昌幸

　　　　　　　　　　　　 出中　新平 ，長谷川 博規

　当教室 に お い て ，昭和39年以降 7 年間 に 入 院分娩 を 行

な つ た 心 疾患妊婦 73例 lcつ い て ，臨床的観察を行ない 若

干 の 知見を 得た の で 報告す る．対称 に っ い て は ，初診時

よ り適時 ， 血圧 ， 心 電図お よ び胸部写真を check し
， ま

た 分娩後の 予後に つ い て も調査 した．

　 （成績） （D　心疾患例 の 頻度は ， 0．1〜 1 ，160で ，

そ の 中 ，後天 性弁膜症例 は 32．7％ ， 先天性心 症例 は 45．2

％， （2）　NY 正｛A の 心臓機能分類に もとつ い て初診時

に 分類 を行 な うと，僧帽弁膜症例に 皿度 以上 の 症例が 20

％ み られ た ．　 （3） 妊娠 ，分娩 ，産褥期を通 じて ，心不

全 の 発生 は 僧帽弁疾患 （僧帽弁狭窄9 例中 4 例，僧帽 弁

狭窄兼閉鎖不 全 4 例中 1例） の み で あつ た ．　 （の　初診

時 の 心 電 図 所 見 の 種 類 と頻度 の 検 討で は ，心 房 中 隔欠 損

例 で は ，右脚 ブ ロ
ッ

ク
， 僧帽弁膜狭窄例 で は ， 右心 肥大

と僧帽性 P ，僧帽弁狭窄兼閉鎖不全例で は ，両者の 他に

左 心 肥大 を 示 し ，僧帽弁疾患例 で は ，冠 不 全 所 見を 合併

す る例が多か つ た ，　 （5） 分娩 前後 に お い て ， 心電図上

代褒的な ll，また は V 、 誘導の ST 変化 を 検討す る と，

0 、lmV 以 上の ST 降下 は 初産婦で 約 22％ ，経産婦 で 約

55％ （健常妊婦 で は 両者 とも約 2 ％） で あつ た ．　（6）

RPQ 値 は ，心疾患例 で は 全例増加 し た．　 （7） 予後調

査 で は ， 心 症状 が著明 とな つ た 1 例 を 除 ぎ，毋 児 と もに

変わ りな し とい う回 答が 多か つ た．

　質 問 ・追 加　　　　　 （東京女子 医 大 ） 大内　広 ∫
 

　 D 　先天
．
性心疾患 の 合併 した 妊産婦が増加 して い る成

績で すが，そ の 毋 親 よ り生れ た新生児 の 心 奇形 の 発生 が

な か つ た よ うに ぎきま した が ，如何 で し よ うか ？，

　 2） 私 は 85例 の 先天性 心 疾患 合併 の 毋親か ら生れた新

生 児 に 8例 の 毋 親 とお な じ心 疾患を もつ た 児 を み ま した

の で 追 加 し ま す．

　園 篝　　　　　　　　　　（大阪市 大） 播磨　昌幸

　 〔1）　東京女于医大　大内教授・へ ．

　 当教室で 扱 っ た先天 性 心 疾例 に は 新 生 児 の 奇型は 認 め

られ ませ ん で した ．

　 （2）　北海道大学　松田正 二：教 授 へ ．

　経腟分娩 か 帝切 に す る か ，定見 は な い が ，

一
応初診時

に ，心 電 図 ，X 線，心 音図で 疾患名を 決定 し，そ の 後 ，

リ ウ マ チ の 有無 ， 心 不 全 の 有無 （特 に ジ ギ タ リゼ
ー

シ ョ

ソ の 効果 の 有無の 判定），妊 婦 の 年令 ， 経産園 数 お よ び

患者 の 経済的状態 や病識等を 検討し，原 則 と して産科学

的適 応の ない 症例 に は 経 腟 分娩 を 行 なわ せ る よ うに して

い る．

　12．妊娠 と NEFA （nonesterified 　fatty　adid ）

　　　 （岡山市立市民病院）高知　床志 ， ○生司　孝

　近 年血 清脂質の 分析が すす み NEFA の 持つ 代謝上 の

意義 ， 臨床的 な価値 が 注 口 さ れ る よ うに な つ た ．わ れ わ

れ は 先に 妊婦 と糖尿病 ， 耐糖能異常 に つ い て
一
連 の 研究

を 発表 し て 来 た が ，今回は 妊婦 の 1血糖値，耐糖能お よび

NEFA 値 を 測定し妊娠 と分娩 と云 う特別な負荷 の か か

つ た 状態 で の 生 体内の 糖質，脂 質代謝の 特異 性 を 知 る手

が か りを 得 よ う と試 み た ，

　岡山 市民病院 で 過去 1年 閥 に 分娩 した 妊 婦28名に っ い

て Heinz 　Haury 礼 の Test　Kit を 使用 して 妊 娠 の 1 皿 皿

trimester お よ び 産褥 5 ，6 日，産後 1 ヵ 月 目の 6 時期

に 早朝空腹時 NEFA 値を測定 し GTT
，　 PGTT を 施行

した ．皿 trimester に お け る NEFA 値 を 調 べ る と耐糖

能異常群 で 0．49mEq ！dl，正 常群 で 0・39　mEq ！dl と耐糖能

異常群 で NEFA 値が 高い ，耐 糖能異常 な妊婦か らの 出

産 児 は 平均体重 3 ，470gr と正 常群 2
，985gr に くらぺ て

大ぎい ， 同 様 に NEFA 値 が 0．40mEq ！dl 以上 の 群 で

は 出産児体 1貢が 3，360gr で あ る の に 対 し NEFA 値

o．・tO　mEq ！dl 以
．
ドの 群 で は 3，17Dgr と小 さ い ．妊娠中

0．40−− O．50rnEq！dl で あっ た NEFA 値 は 産褥 5 ，6 日

目に は 0．18mEq 〆dl と約
113

に 低下す る．

　人体 の energy 産生 は 主 と して glucose と NEFA の

酸化 に よつ て 行な わ れ る訳だ が糖尿病や飢餓状態で は ブ

ドウ糖 の 利用が 少 い た め energy は lypolysisに よつ て

得られ る の で NEFA 値が 高 くな る．今回 の 調 査で も耐

糖能異常群 で NEFA 値が 高 くNEFA 値 の 高 い 妊婦 か

ら体重 の 大きい 儿 が 出産する傾向を 示 して い る。妊娠中

胎児胎盤系 の energy 源 と して lipolysis が 亢進 す る た め

NEFA 値が 上 昇 す る と考 え られ る今 回 の 結果 で ある ．

　 13．1・atex 　凝 集 によ る 妊 娠反 応 （（IOnavislide）：特

に その 定 量 的 応 用 に つ い て

　　　　　　　　 （群馬大）松本　清
一，○玉 田 太 朗

　 Gonavislideは ，抗 HCG 抗体 で 感作 し た Latex 粒子

が HCG に よ り凝集す る とい うユ ニ ー
ク な原理 を 利用 し

た 妊娠反応で ，操作が 。 ne 　step で すむ の み ならず ，凝

集阻止反応で は ，HCG お よび抗HCG の 両方が 純度の
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高い もの を要求 され る の に 対 し，本法 で は 抗HCG の み

し か 必 要 と し な い の で 反応系が 単純化 され尿中非特異物

質の 千渉が少な くて す む可 能性があ る．

　1） 研究目的 ： まず定性的妊娠診断法 と して の 価値を

検討す る た め ，

一般に 偽陰性 の 多 い 妊娠 2 ヵ 月 の 陽性率

を 検討した．っ ぎに こ の よ うな簡便迅速 （3 分） な ス ラ

イ ド法で 尿中HCG の 定量 が 可 能か を検討 し た，

　 2） 研究方法 ：妊娠 2 ヵ 月 の 正常妊婦尿40例に つ き陽

性率を調べ た．っ ぎに 各時期 の 正常妊婦尿40例に っ き倍

数稀釈後定量 を行 な い ，同時 に 同
一

尿 で 行 なっ た Gonavis

に よ る定量値 と比較 した，また 異常妊娠 （流産，絨瞳な

ど）例 に つ き定量 を行ない ，予後判定上 の 臨床的価値を

検 討 した．

　3） 研究成績 ：妊娠 2 カ月妊婦の 陽性率は 従来 の 妊娠

反応 と同等か そ れ 以上 で あ る，3G例 の 非妊婦で 偽陽性 は

全 く認め られ なか つ た ．正 常妊婦尿 の 本法 に よ る 定量値

は 同時 に 同
・一

の 尿 で行 なっ た Genavis に よ る定量値 とよ

く相関 し，これ と代用 で きる もの と思わ れ る．流産 の 予

後判定，絨毛性腫瘍 の 診断，追跡 に も利用 で きた が ，こ

れらの 場合に お ける私共 の 診断基準に つ い て も述べ る，

　 14．Vagimal 　Cytegram によ る切 迫 流産 予 後判定の

試 み （第 2報）
一一一尿 申ホ ル モ ン 測 定 値 との 関 連 に つ い て

　　　　 （埼玉 中央病院）○青木　淳
一，佐 々 木寿男

　 （研究目的） ：昨年 の 本大会 で わ れわ れ は VaginaI

Cytogram に よ り切 迫 流 産 の 予 後判定を 試 み ，非感染 例

で 約80％ の 適中率を あげる 成績 を 得た．今回 Vaginal

Cyt・gram を採取 し た 症例 に っ い て ，尿中苴CG ，　Estri・1，

Pregnanediol の 定量 を 行 な い 両者 の 関連を 検討 した ，

　 （研究方法） ：妊娠 16週 まで の 切迫流産患者 の 腟側壁

（入 口 部 よ り前
i
！s附近 ） よ り，ma　1 回 Vaginal　Cytogram

を決定 し 同時に 上 記 の 定量 を 行 な い ，両者 の 関連を 追求

した （こ の 表示法 は前年度 の 発表方式に 従 っ た ）．

　 （研究成 績 ） ；17例 （妊娠 継続 9例 ，流産 8 例） の 入

院患者に つ い て ，
Vaginal　 CytOgram の 算出お よび 尿中

HCG （HAIR ），　Estrio1（XAD −2 法） お よび Pregnanediol

（K10Pper一神戸 川 法） の定量 を 行 なつ た，腟内感染を 有

する症例 は 本項 の 検討 に は 不適当 な の で 今回の 研究か

らは 除外 した ．個 々 の 係数 との 関連 で 特 に 指標 とな し得

た の は KI で ，HCG に つ い て は 1 口 の 尿中HCG が 低

単位 の もの 程 ，KI は 上 昇す る よ うに 思 わ れ た．　 EstrioI

に つ い て も同様 で ，1 口 の 排泄量が 1 且扈以下 の 症例 に っ

い て は KI の 上 昇 した もの に 流産傾向がみ られ た よ うで

あっ た，Pregnanedi・1 に っ い て は
一

定 の 関連 は 認 め ら れ

ない よ うで あつ た。な お こ れ ら相互 の 関連 に っ い て ，引

続 き種 々 検討中で あ る ．

　 T5，子宮運 勳 に及 ぼす塩酸 ヒ ドロ キ シ ジン （ア タ ラ ッ

ク ス ーP ） の 影響，な ら び にその 切迫單産 へ の 応歸．

　　　　　　　 （鳥取大）O 高橋 　俊
一，富永　好之

　　　　　　　　　　　　　1．L［根 　俊夫，前 田 　
一

雄

　塩酸 ヒ ドロ キ シ ジ ソ （Atarax−P ） は ，主な薬理作用 と

して 中枢神経系 の 鎮静作用 と抗 ヒ ス タ ミ ソ 作用 を有して

い る．本物質の 子宮運動に 対す る影響と臨床的な応用 を

検討 した ，ま ず，ウ サ ギ 生体子宮運動を 記録 し ，静脈内

注射 に よ る全身応用 と，側脳室内注入に よる 中枢応用 の

影響を比較 した．臨床面で は切迫早産 の 診断 で 入院 し，

明 らか に 異常な 子宮収縮が 認 め られ た 妊娠 8 カ 月 以 上 の

妊婦に 塩酸 ヒ ドロ キ シ ジ ソ 100mgを 点滴静注 し ， 外測陣

痛計に よる 子宮収縮曲線 と胎児心 拍数を記録 し分娩時ま

で の 経過 を 観察 し薬物 の 効 果 を 追求 した．ウサ ギ に 静脈

内注射 と側脳室内注入を行なつ た が ，本物質 は すべ て の

状態 の 子宮運動を抑制 した ，臨床面で は 21例 に 応用 し有

効16例 ，無効5 例 （うち 3 例 は す で 1・c 破水 ）で あつ た．

以上，塩酸 ヒ ド ロ キ シ ジ ン は T一宮運動に 抑制的に は た ら

き，そ の 機序は 中枢を介す る もの もあ る と考えられ る．

本物質 の 精神安定作用 とあい まつ て ，臨床面 で の 切迫早

産 へ の 効果が期待 さ れ ，黄体ホ ル モ ン と の併用 は さ らに

効果的で ある こ とが今同 の 実験結果か らも予想さ れ る．

な お 投与 せ る全 て の 症例 で 胎 児 に 対す る悪影 響 は 認め ら

れなか つ た ．

　 16．　習幽
巨貫
」1生流 産 p 　不 タ董【こ関 す

國
る 免疫単白勺研 莠

’
（cytoto闘

溺 cit ア teSt に つ い て ）

　　　　　　　 （東京医大）藤原　幸郎 ，小坂　順治

　　　　　　　　　　　　○大見 　博道 ，劉　　松森

　研究目的 ：不 妊 お よ び 流産の 原 因 は 未だ 不 明 な点が 多

く，多方面か ら の研究 が な され て い る が ，わ れ わ れ は免

疫学的立 場か らこ の 問題 に 検索を 試 み た．す な わ ち 妊娠

を広 い 意味 で の 同種移植 と考えて ，夫婦問 の 組織適合性

検査を特 に 1ymphototoxicity　 test を用 い て 夫婦間 の 適

合性 を 検討 した．

　研究方法 ： こ の 検査法 の 原理 は リ ソ バ 球細胞表面 の 抗

原 と抗自 1駐球抗体 （NIH 分類 ） とが 反 応 した 抗原抗体

結合物に 補体 が結合 し
，

リ ン パ 球 の 細 胞溶解状態 を ト リ

パ ン ブル
ー
溶液 の 染色 性で 判走 し，適 合 性を 知 ろ う とす

る もの で あ る．対 照 と して 2人以上 子供を有し ， 流早産

お よ び 中絶 の 既往の な い もの 7組 ，不 妊は 結婚 3 年以 上

を 経 て 子 供 の な い もの で ，従 来 の 検査 ｝こ よ り異 常 を 認 め
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