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　  多分 ， 抑制は 神経 を 介 した もの だ と思わ れ ます．

卵管運動を考え る時に，神経の 影響を除外して考え る事

は 出来な い と思 い ます．

　回 答　　　　　　　　　　（慈恵医大）落合　和彦

　   PG に よ．る 自動運動 の 停止 は，膜電位 の 変化 と考

えて い る．神経系に関する検索は今回は行わ な か つ た．

　  自動運動に よ る 張力は 20mg 前後 で あ り，サ ポ ニ

ソ処 理後の Ca ＋ ＋

に よ る張力よ りは 小 さ か つ た．

　  　自動運動を検索した症例 は30例，70標本で あ り，

約70％の 再現性を 認 め た ．

　66・Endometr 量osis に対する保存的療法 の 遠隔成績

からみた治療法の 選択
一

再発率と妊孕性回復の 面から
一

　　　 （大阪医大）

　　　　　　 ．，飯塚　信行，佐野　　隆 ， 土肥由美子

　　　　　　　土居荘之介，植木　　臭 ，杉本　　修

　 目的 ： Endometriosis （Em ）の ホ ル モ ソ 療法 と して教

室で は偽妊娠 （P ）療法 を 行 い ，最近 で は ダ ナ ゾール

（D ）療法を実施 して， こ れらの 安全か つ よ り有効な使

用法 を検討 して い るが，今回そ れ ぞれ の 症例が 多数 に な

り，一
定期間 を 経た の で

，
P お よ び D 療法な らび に そ れ

ら の 保存的手術併用 の 遠隔成績を検索し， と くに 再発率

お よ び妊孕性回復の 面 か ら，適切な治療法の 選択を考察

した．

　方法 ： E 皿 患者 の P 療法後 94例 （手術併用38例）と D

療法後 78例 （手術併用 45例 ） を対象 と し
， そ れ らの 再発

お よび 妊娠率に つ い て検索した．な お効果判定は治療終

了 時 の 自覚症状と他覚的所見 （圧痛，腫瘤，子宮可動

性）の 改善を総合して 評価 し た，

　成績 ：   各ホ ル モ ン 療法に お け る無効例は， P 療法

が 94例中 12例 （12．8％）で ， D 療法が 78例中 3例 （3・．8

％）で あつ た．  再発率は，P 療法が82例中25例（30，4

％）で ，そ の 手術併用群 （24，3％）は 単独群 （35．6％o ）

よ り低値で あつ た．進行期別で は 皿期 が 41．4％ と最 も高

く，治療期間が短い ほ ど再発は 高い 傾向を示 した．一
方

D 療法 で は 75例中 13例 （17．3％） の 再発率で P 療法 よ り

低 く，また その 手術併用群 が （11．4％）が 単独群 （25．8

％） よ り低 か つ た．　しか し 皿期 D 療法単独 で は 55．6％

と高率で あつ た．  妊娠率 は P 療法35．6％ （手術併用

42．3％），D 療法23．9％ （同25％）で ， ともに 手術併用

が 妊娠率を 高め て い た．な お 単独群で は 全例
一

年以内で

あ り， 手術併用に よ り妊娠の 可 能性 が一
年以上あ る こ と

が 判 明 した．

　以 上 の 成績か ら，
Endomet ：iosisの 早期 例 に は ，妊娠

率の 高い P 療法が，また 自覚症状が強く，あ る程度進行

した 例 に は，無効率や 再発率 の 低 い D 療法を選ぶ の が良

い と思われ る．なお 両療法 とも，病巣 の 広 が つ た進行例

に お い て は，保存手術 の 積極的な併用 が，よ り効果的 と

考え る．

　質問　　　　　　　　 （松戸市立病院） 田巻　勇次

　無効率， 再発率共 に Danazol 群 が 低 く，更 に 妊娠率

の 比較に お い て も，偽妊娠群 19例中 5例 ，
Danazel 群 正8

例中 4 例 と差がみ られな い に もか か わ らず，内膜症 の 治

療に 偽妊娠療法を優先さ せ る と い う理 由に つ い て．

　回答　　　　　　　　　　（大阪医大）飯塚　信行

　御指摘の とお り，単独療法 の み に て は 差が み られな い

が， 手術併用群｝こ て 差を み とめ る．特に 早期例 に つ い て

は偽妊娠療法が有効と思わ れ る．

　 回 答　　・　　　　　　　 （大阪医大）植木　　実

　我 々 は first　choice として 偽妊娠法 が よい と 言つ た の

で は な く，軽症の もの に は 偽妊 娠法 を，症状が強 く中等

症 の もの に は Danazol が よい と結論し ま した．

　質問　　　　　　　　 （警友総合病院）鈴木　健治

　  保存療法の み との 比較 は ど うか ．

　   　薬物療法 に 手術療法を行 つ た 症例 の 手術適応は 何

か （例 え ば薬物療法の 無効 な もの に 行 わ れた か ）．

　回答　　　　　　　　　　（大阪医大）飯塚　信行

　  保存手術単独に よる成績は 有効率90．3％ ， 再発率

25．8％ ， 妊娠率は 38．1％ で す．

　  手術を しや す くする為 の 術前投与，お よ び病巣残

存に 対す る 術後投与を 含み ま す．

　質問，迫 加　　　　　　　　 （九州大〉永田　行博

　私達の 成績で も偽妊娠療法の 妊娠率が ダナ ゾール 療法

の それ よ りも高 い で した が ， 訂正妊娠率で は 36％ ，
42％

で ダ ナ ゾー
ル 療法が高 い 結果を 得て い ます．しか し有意

の 差 が あ る とは 言 え ませ ん で した．

　  Stageは ど の 分類で し よ うか．

　  無効例とは 副作用 に よる 中止症例 も含まれて い ま

すか．

　回 答　、　　　　　 ・　　 （大 阪 医 大 ） 飯塚　信行

　  ラ バ ロ ス
ー
＝ ピーを し得 た 例に 関 し て は 杉本分類 を

使用 し，そ れ 以 外は 軽症，中等症，重症と分け ま し た．

　  副作用 に 投与 した 例 は 対象に 含め て い ま せ ん．

　67．妊娠
・
分娩子 宮 に対 す る PGE ，，　PGF ，。，　PGI2，

DHAS の 収縮 制 御 作用

　　　 （奈良県立医大）

　　　　　　　高山　辰男，小坂井秀宣， 石 橋　尚武
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