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大 量 に 分泌 され る hCG が妊娠初期子宮内膜に与 え る

影響 に つ い て は，尚明 ら か で な い ．そ こ で 子宮内膜 の

PGs 産生能を指標 と し hCG の 影響を器官培養系を用

い て 検討 し た．

　妊娠 6 〜8週脱落膜を人工妊娠中絶時採取 し， そ の

約 10mg を培養に 供 し た．　 medium と し て D ．　M ．　E．　M ．

を用い ， hCG 濃度が 101U／m1 ，1001U／ml ，1，0001U／ml ，

10，0001U／ml とな る よ うに 添加 した ．一方 PGs 合成酵

素阻害剤 と し て Indomethacin　10−sM

， 蛋白合成酵素

阻 害剤 で あ る Cycloheximide　10
−5M

，　RNA 合成阻害

剤 で ある Actinomycin　10μg／ml をそれ ぞれ添加 し，

95％02，5 ％CO ，，37℃ の 条件下 で 24な い し48時間培養

し た 後 medium 中 に 遊離 され た PGs （PGE2 ，
　 PGF2 α

，

6・Keto −PGFi α ）を RIA に て 測定し た，

　妊娠初期脱落膜で は
， 何れ の PGs も産生 され た が，

PGF 四 が もつ とも著明で あつ た ．又，妊娠週数別に検

討 し た と こ ろ PGs の 産生 は
， 妊娠週数 の 増加 に 伴 い む

しろ減少す る傾 向を認 め た．一方 hCG を添加する こ と

に よ り，各 PGs の 産生 は用量依存的 に増加 し ， 10，000

1U／ml に て も Plateauを認 め な か つ た 。又，　 hCG の

PGs 産生 に 及 ぼす影響を経時的 に 検討し た と こ ろ 添

加後約 4 〜6時間 で産生増加 の 傾向を示 した ．し か し

Indomethacin，　Cycloheximide，及び Actinomycin　D

添加 の 何れ の 群 も PGs 産生 が 抑制 され ， 又，　hCG に よ

る PGs 産生促進効果 も抑制された ．

　以上 の よ うに 妊娠初期脱落膜 に お い て も，
PGE

， ，

PGF2a，6・Keto・PGFia が産生され，さ らVc　hCG に よ

り用量 依存的に そ れ らの 産生 が促進 さ れ る こ とを器官

培養系を用 い て 示 した． こ れ らの 事よ り，絨毛よ り大

量 に 分泌 され る hCG は，初期脱落膜で の PGs 産 生 に

強 く関与 し PGs を介 し て 脱落膜 化 をさ らに 亢進 させ

る 可能性を示唆 した ．

414．正 常 お よ び 異 常 内 膜 に お け る Secretory

Component （SC ），
互gA の 免疫組織化学的研究

　　　　　　 （自治医大）大和田倫孝 ， 鈴木 　光明

　　　　　　　　　　　　小川　雅利，玉 田　太朗

　 目的 ：正 常 内膜，異常内膜 に お け る SC ，　IgA の 局在

を免疫組織化学的 に 検討 し，内膜癌 と正 常内膜 と の 間

に 分化機能に 差が認 め られ るか 否 か を検討す る と とも

に ，内膜増殖症が前癌病変 と し て の 機能的性格を有す

る か 否 か を追 究 し た．

　方法 ：対象 は 正常内膜組織 70例 ， 内膜癌46例 ， 内膜

増殖症31例 ：異型 （ATH ）11例，腺腫様 （ADH ）11例，

嚢胞性 （CH ）9例 で あ る．新鮮凍結 ，
パ ラ フ ィ ン 包埋

切片作製後，酵素抗体直接法 お よ び 間接法で SC
，
　IgA

の 免疲組織化学染色 を施行 した．

　成績 ：SC，　IgA あ染色結果を強陽性，弱陽性，陰性

の 3 段階に分け て評価 した．（1）SC は 正常 ， 異常 とも

に 腺上 皮 に の み 局在 した ．組織型別 で は，1）正常内

膜 ：全月経周期を通 して 認め られ る が
， 分泌期に顕著

で あつ た ．加齢 とともに 陽性率は 低 下 し た，2）内膜

癌 ：正常内膜に比べ
， 著し い 染色性 の 低下が認め られ

た ．即ち強陽性を示 した もの は 正常 内膜71％ （50／70）

に 対 し，内膜癌で は 11％ （5／46）で ，特に未分化型で

低率 で あつ た．3）内膜増殖症 ：全体的 に 正常 と癌 の 中

間 的染色性 を 示 し た ．強陽性 を 示 し た 頻度 は ATH

18，1％（2／11），ADH 　27．3％（3／11），
　 CH 　88．8％（8／9）

で あり，ADH と CH の 間 に 明瞭な差が認め られ た．

（II）IgA は SC とパ ラ レ ル な動態を示し た．但 し局在

部位 は 腺上皮以外 に 間質 の 形質細胞 や血管内に も存在

した ．ま た癌 の 浸潤部位に IgA 陽性形質細胞が著明に

認 め られた．以上 よ り SC，　IgAは癌化 に よ り著明 に 消

失す る こ とが確認 された ，ま た 内膜増殖症で は ATH
，

ADH は癌類似 の 機能的性格を有 し，
一

方 CH は正常

内膜寄 りの 性格を有す る と い え よ う．

　独創点 ：SC，　IgAに着 目し，正常内膜 と内膜癌 の 差

を機能面 か ら把 え よ うと した 点．境界病変 とい わ れ る

ATH ，　ADH が内膜癌類似の性格を有する こ とを指摘

し た 点．

　質問　　　　　（弘前大 ・第
一

病理）白取　祐子

　1．極性 の 乱れ とい う意味を数えて 下 さい ．

2．Cancer と norma1 の Endometri  で は
，
　SC や

IgA の 染 ま り方に違い は な か つ た か ．

　回答　　　　　　　　　（自治医大）大和田倫孝

　 1．極性 の 乱れ ：正常内膜で は腺全体が陽性 に な る

の に，癌で は 隣接す る腺癌組織 の 間 に も陽性 ， 陰性 が

認 め られ る．また陽性 と陽性層 の 間 に 陰性層 の 存在す

る こ と もあ る ．こ の よ うな こ とを極性 の 乱れ と表現し

た ，

　 2，癌の 染ま り方 ：細胞膜ばか りで な く，細胞質に も

認 め られ た．
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