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概要　子宮内膜症お よ び 子宮筋腫患者腹水中の CA125 濃度を比較 し
， 子宮 内膜組織由来 CAI25 抗原 の 腹

水中濃度 に 及 ぼす影響を検討す る と と もに 家兎 を用 い 腹水中 CA125 抗原 の 末梢 血 中 へ の 移 行動態 を 調

べ た ．

　1．子宮筋腫 お よ び 子宮内膜症患者 の 腹水 中 CA125 濃度 は 両者 と も有意差を認 め ない が，月経期 に や

や 高値 を示 した ．

　2．子宮 お よ び 卵巣を摘出さ れ た患者の 腹水 中に も高濃度 の CA125抗原 が 検 出された．

　3．子宮腺筋症患者 で は摘出子宮重量 と腹水 中 CA125濃度は r＝ ．321と相関 は 認 め られ なか つ た ，

　4．子宮 内膜症 の 保存療法中の 血 中，腹水中 CA125濃度 の 変化 を経時的 に 測定す る と，ダ ナ ゾ ール 投与

中 は 血 中，腹水中濃度 は漸減する が ， 投与終了後は約 2 ヵ 月で 腹水中濃度 は 投与前値 に 上昇 し
，

血 中濃

度 の 推移 と解離し た．

　5．卵巣癌患者 で 腹獏播種 の 有無 に よ る腹水中お よ び血 中 CA ユ25濃度を比較す る と
， 腹 膜播種 を認 め

た 症例 ほ ど腹水中 お よ び 血 中濃度は 高値 を 示 し た．

　6．家兎腹膜 を CH
，
COeH に よ り人 為的 に chemical 　peritonitisを作成 し，血 中 へ の CA125 の 移行動

態 を調 べ る と，腹膜の 組織 破壊が高度 に な る に つ れ て 血中 へ の 移行 は 不 良 とな り，腹膜炎 の 程度 と腹膜

よ り血 中 へ の 移行率 に は反比例の 関係が得 られ た．

　以上 よ り，子宮内膜組織由来 CA125 は 子宮腺筋症の場合 は 血中へ は 比較的鋭敏 に 反映 し高 CA125 血 症

を呈 しや す い が
， 腹水中　CA125me 度に は ほ と ん ど影響を与えず， 正所子宮内膜の 存在 が 腹水中濃度 に 若

干関与 して い る もの の ，子宮内膜以外，例えば，正常腹膜等に も腹水中 CA125の 由来を求め る必要が あ

る．ま た ， 腹膜 の 生理的機能 の 破meh9　peritoneal　clearance の 低下を介 し て 腹水中濃度 の 上昇を きた す

もの と考え られ る．

Synopsis　CA1251eve弖s　in　cuLde ・sac 　Huid　were 　measured 　in　patients　with 　endometriosis 　and 　patients　with

myoma 　uteri 　in　order 　to 三nvestigate 　the　partic三pation　Qf 　CAI250f 　endometrial 　tissue　origin　in　peritoneal

fluid　levels，　 The　translation　of 　peritonea1日uid 　CA125 　into　the 　systemic 　circulation 　was 　also　examined 　in
an 　experiment 　on 　rabbits ．

　1，The 　CA125 　concentrations 　in　peritoneal 　nuid　in　patients　w 重th　endometriosis 　and 　those　with 　myoma

Uteri　Were 　Similar ，

　2． High　concentrations 　of 　CA125　in　per三toneal 魚 id　were 　also　observed 　in　patients　who 　had 　undergone

hysterectomy　with 　bilateral　salpingooophorectomy ．

　 3．There　is　little　correlat 玉on 　between 　the　extracted 　tissue　weight 　and 　CA125　concentrations 　in　cul・de・sac
日uid 　in　patients 　with 　adenomyosis ．

　4．In　patients　with 　endolnetriosis ，　aithough 　CAI25　concentrations 　in　peritoneal　fiuid　decreased　transient−

1y　during　conservative 　hormonal　treatment，　an 　increase　in　CA125 　 concentrations 　in　peritoneal　Huid　w 盆s
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observed 　again 　after 　treatment．

　5．CA125 　 concentrations 　in　 serum 　 and 量n　peritoneal　fluid　 in　 ovarian 　 cancer 　patients　 with 　perltonitis
carcinomatosa 　were 　s三gni丘cantly 　higher　than 　those　without 　peritonitis　carcinomatosa ．

　 6．The 　experiment 　 on 　rabbits 　indicates　that 　the　translation 　rate 　 of 　CA125 　 antigen 　 and 　the　degree　of

chemical 　peritonitis 　treated　with 　CH ，COOH 　are　in　inverse　proportion．

　Consequently，　CA125 　antigen 　in　peritoneal　fluid　seems 　to　be　derived　from　others 　such 　sources 　as 　the

peritoneum 　in　addition 　to　endometrial 　tissues．
Key 　words ： CA125 。Endometriosis・Ovarian　cancer ・Peritoneum・Peritonitis

　　　　　　 　　 緒　　言

　卵巣癌 に お け る 血 清 腫 瘍 マ
ーカ ーと し て の

CA125 の 有用性はすで に 確立 され，非 ム チ ソ 性卵

巣癌の 80％以上 に 陽性を認め ， 経過観察に おけ る

非常 に す ぐれ た 腫 瘍 マ
ーカ ーで あ り， 現在 ま で

CA125を凌駕す る もの は な い
9）】D｝13）14＞．

一
方，こ の

腫瘍 関連抗原は卵巣癌の み な らず子宮内膜症の 診

断 手術お よび ホ ル モ ン 療法 の 客観的 パ ラ メ ー
タ

と し て も利 用 可 能 で あ る と 報 告 さ れ て い

る
2｝6）151．そ こ で ，各種疾患 に お ける高 CA125血 症

の 原因 を調 べ るた め 生体内に お け る CA125 の 局

在を検討し た と こ ろ ， 子宮内膜症患者腹水 の み な

らず ， 子宮筋腫患者腹水中に も高濃度 の CA125 が

存在す る こ とが判明 した
3）
．しか し，腹水 中 CA125

濃度は 必ず しも血 中濃度を反映せ ず ， 両者 が相関

す る と は 限 ら な い た め CA125 の 動態に 関 し不 明

な点が存在す る． さ らに ， 子宮内膜症患者 と子宮

筋腫患者の 腹水 中濃度に は有意差を認め な い とす

る報告
3）12］16）と

， 前者 が 有意 に 高か つ た と い う報

告
7）が あ り意見 の

一
致を み て い な い ．また ，良性 疾

患 と悪性疾患 とで は 腹水中 と血中濃度 の 分布が 異

な り ， と くに 癌性腹膜炎等 の 腹膜の 非生理的状態

が 加味され る と，ます ます複雑 に な つ て く る
1）
．

　そ こ で わ れわ れ は，卵巣癌患者 の 腹水 中濃度が

癌性腹膜炎の 程度 に よ り変化する こ とに着 目し，

腹膜 の 生体膜 と し て の 機能の 失調が血 中 CA125

濃度に 影響す る の で は な い か と考 え ， 家兎 を用 い

た 実験 を行い 腹膜か ら の CA125の 移 行動態を 検

討 した．さ ら に ， 臨床 データ を 加 味 し て 腹 水 中

CA125 の 由来 に つ い て 考察 し た ．

　　　　　　 実験材料 お よ び方法

　1．子宮 筋腫 お よ び 子宮 内膜症患 者 の 腹水 中

CA125濃度

　術中に 採取 し た腹水 を用 い そ の 月経周期を月 経

期 ， 増殖期 ， 分泌期 の 3群に分類 して 両疾患の 腹

水 中 CA125濃度を測定 し た ．

　子宮筋腫患者 27例 か ら採取 した腹水 を 月経期，

増殖期， 分泌期に 分類す る と ， それ ぞれ ， 4 ， 11，

お よ び 12例で あつ た ．一方 ， 子宮 内膜症患者 34例

で はそれ ぞ れ 8例（内性 4例，外性 4 例），16例 （内

性10例 ， 外性 6例）， お よび 10例 （内性 6例，外性

4例）で あつ た．

　2．子宮内膜組織の 存在 の 有無が腹 水中 CA125

濃度 に影響を 及ぼす か ど うか検討す るた め ，過去

に 子宮筋腫 の ため腟上部切断術を施行 され た 3症

例 （42，
45

，
お よ び 46歳）に つ ぎダ グ ラ ス 窩穿刺

を行 い 少量 の 腹水 を得，CA125濃度を 測定 した．

最初の 1症例 は 両側付属器 が温存 され て い た が，

そ の 他 の 2 症例は 両側付属器が摘 出 されて い た ．

　3．外性 子宮 内膜症 を合併 しな い 子 宮腺筋症 12

例 に つ い て
， 単純子宮全摘出術 に よ る摘出重量 と

そ の 時に 採取 し た 腹水の CA125濃度を測定 し
， 両

者 の 相関を求め た ．

　4．子宮内膜症 （と く に外性子宮内膜症）の 保存

療法中に 血 中 ， 腹水中 CAI25濃度 を連続的 に 測定

し得た 4 症例 に つ きその 両者を比較 し た ．これ ら

の 症例 は い ずれ も治療前血 中 CA125値 が非常に

高 い 症例 で あ る．保存療法 と し て ダ ナ ゾ ー
ル 1 日

400mg 内服 を 4 〜 5 ヵ 月間続 けた ．腹水は ダグ ラ

ス 窩穿刺に よ り得 られ ， 合計18回施行した うち 14

回 に 腹水 の 採取が可能で あつ た ．ダ グ ラ ス 窩穿刺

を行 うに あた つ て は すべ て の 症例か ら同意を得て

実施 し た ．

　5．開腹時 に 腹膜播種 を認 め な か つ た 卵巣癌患

老 13例 と腹膜播種 を認め た 26例 に つ い て 腹水 中お

よ び 血 中 CA125 濃度を測定 し
， 腹膜播種 の 有無 に

よ る腹水中 お よ び血 中 CA125 濃度 の 相 違 を比 較

した．こ れ ら の 症例 は い ずれ も卵 巣癌 m 期 で あ り，
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前者は 原発巣 の み に 主腫瘤が存在 し， 腹膜お よび

大網に は 数個 の 転移小腫瘤 し か 存在 し な い 症例 で

あ り，後者は 腹膜 に 著明な腹膜播種を伴 っ た 症例

で あ る．

　6，腹水中 CA125抗原 の 血中 へ の 移 行を検討す

る た め ， 家兎 の 腹腔内に 部分精製 し た CA125 を注

入 し血 中移行動態を調 べ た．CA125の 精製方法 11）

は 卵巣癌患者腹水2，000ml （腹水 中 CA125濃度は

2，150U ／ml ）を材料 と し ， 50％硫安沈殿物を48時

間透析， 凍結乾燥 し
，

20mM 　 PBS で 平衡化 した

Sepharose　CL ・4B カ ラ ム に て 各 fraction　7mlず

つ 集め た ，その 結果 ， void 　volume に得 られ た高

CA125　fraction （35ml）を 24時間透析 し凍結乾燥

を行 い サ ン プ ル と して 使用 した ．部分精製 CA125

6，000U に 相 当す る パ ウ ダ
ー

を 使用 し これを50m1

の 生 理 的食塩水 に 溶解 し て 家兎 の 腹腔内 に bolus

に 注入 し た ．

　 日本 白色種成熟雄家兎 （平 均 4．Okg）をネ ン ブ

タ ール 麻酔下 に 小開腹 し ， 腹 腔内 に ア ト ム 栄養

チ ューブを挿入 し腹壁に 固定 し た ．そ の 24時間後

に 以下 の 4 群 に 分類 し検討した ， コ ン ト P 一
ル 群

（n ＝3） と し て 生理 的 食塩 水 20ml 注 入群，　 A 群

（n ＝ 3）と し て 0．01mol 　CH3COOH20ml 注入群 ，

B 群 （n ＝ 3） と して 0．1mol　CH3COOH20ml 注入

群，C 群 （n ＝3）とし て 1　．　Omol　CH3COOH20ml 注

入群 の 4群で ある ，さ らに ， そ の 2 時間後に 部分

精 rV　CA12550ml を 家兎腹 腔 内 に bolusに 注 入

し ， 各群 とも一定 の 時間 ご と （0， 1 ， 2 ， 3 ，

6 ， 12， 24，
48

，
72

，
96時間）に 耳静脈よ り2．Om1

ずつ 採血 し 血 中 CA125濃度を測定した．

　 7．血 中お よび腹水 中 CA125濃度 は セ ン ト コ ァ

社製 CA125　RIA キ ッ F を用い 測定 した ．すべ て

の 検体は 1，00e × g，15分遠 心 し ， そ の 上清 を凍結

保存 し た ．

　8．統計処理 は t検定 を 用い て 有意差検定を 行

つ た ．

　　　　　　　　　結　　果
’

　 1．子 宮筋腫，子宮内膜症患者の 術 中に採取 した

腹水をその 採取時期に よ り ， 月経期 増殖期，分

泌期 に 分類 し腹水 中 CA125 濃度を測定 し た ．図 1

に 示すご と く，両 者 とも月経期 に や や高値 を示す

U ／mI

1．000

100

月 経 期 増 殖 期 分 泌 期
（ni4 ，　 （”＝・ll）　 ⊂n ＝12〕

子 宮筋腫患者腹水 中

　CA125濃度

腹 水中 CA 　125ta度 Cuipt，｝

2，0D口

1，000

u ／m1

1，000

図　 1

100

sss子宮腺筋 症

■■ 外性 甼宮内膜症

月 経 期 増 殖 期 分 泌 期

〔n ＝4 ）Cai4）：il＝10）〔n盖6｝｛n ＝6〕｛n＝4 ，

子宮内膜症患者腹水中

　CAI25濃度

100　200　300　400　500　6α0　700　800

　 　 摘 出組 織重 量 （g ）

図 2　予 宮腺筋症 摘 出 組 織 重 量 と腹 水 中 CA125濃度

　 の 関 係

もの の 血 中濃度と は 異 な り子宮筋腫 と子 宮内膜症

で そ の 腹水中濃度 に変化 を認め なか つ た ．し か し，

子宮内膜症を外性子宮内膜症 と子宮腺 筋症に 分 け

て 検討す る と子宮腺筋症の 腹水中濃度は 外性子宮

内膜症 よ りや や 高値 を示す傾向は あるが
， 有意差

は 認め られ な か つ た ．

　2．過去 に 子宮筋腫の た め 腟 上部 切断術を 施行

され た 3症例 の 腹水中 CA125濃度 は 256，560，お

よ び 358U／m1 （平均 391U ／ml ）で あ り，子宮筋腫

患者症例 よ りやや低下 傾向を認 め るが ，子宮，卵

巣 の 存在 の 有無 の み が必 ず し も腹 水中 CA125濃

度を反映す る と は 限 らず ， 子宮内膜組織が全 くな

い 症例で も腹水 中に CA125 抗原は 十 分観察 さ れ

た．

　3．外性 子宮内膜症 を合併 しな い 子 宮腺 筋症 の
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図 3　 ダ ナ ゾ ー

ル 療法中の 血 中，腹 水 中 CA125濃度 の 変化

み の 症例を対象 に 全摘 出後 の 摘 出重量 と腹 水中

CA125濃度を測定 した と こ ろ，両者は r ＝ O．321と

相関は 認め られ な か つ た （図 2），

　 4．子宮内膜症 （と くに 外性子宮内膜症）の 保存

療法中の 血 中，腹水中 CA125濃度 の 変化 を経時的

に測定 し得た 4 症例 に つ い て そ の 経 過 を示 した

（図 3）．ダ ナ ゾ ー
ル 投 与後 3 カ 月 以 内 に 血 中

CA125濃度は 全例正常値 に 復 し た が
， 腹水中濃度

は ダ ナ ゾ
ー

ル 投与中に やや 低下傾向を認め る もの

の 投与終了後は 約 2 ヵ 月で 投与前値に 復し ， 血 中

濃度 の 推移 と は 明 らか に 解離 し た ．

　 5．腹膜播種 の 有無に よ る卵巣癌患者腹 水中お

よび血 中 CA125濃度を測定 した （図 4 ）．

　未治療卵巣癌患者 で 開腹時に 腹膜播種を認め な

か つ た 卵 巣 癌患 者 13例 の 腹 水 中 お よ び 血 中

CA125濃度 の 平 均 値 ±標準偏 差 は そ れ ぞ れ ，

7，569，2± 5，651．6，
お よ び 434．6± 405．4U／ml で

あつ た ．一一方，腹膜播種 を認め た 卵巣癌 患者 26例

の 腹水 中お よ び血 中濃 度は そ れ ぞ れ，8，007．6士

5 ，923．0，お よ び 931．7± 852．7U／ml で あつ た．す

なわ ち，腹水 中 （p ＜ 0．05）お よ び血 中濃度 （p＜

0．02） は腹膜播種を認め た 症例で 有意 に 高値を示

CA125 濃度

　 u／mI

　 lO，oe口

1．ODO

Toe

度
rP

く o・05− 一
コ

繕

■

：
rP

く゜・02一
垂
●

黜

　　　…●
● ●

■

● ● ●
●

● ●

3

　　　　●

●

o 蕊
●

●
● ●

●
o 9o

■
●

● ■●
● ●

腹 水中　 血 中 腹 水 中 血 中
ア．5532 ＋5、盲5L6　 ‘冩∈±405亀50胛5t59 〜5 〕9‡［7エ35z　1
腹 膜播種 な し 腹膜播種 あ り

図 4　 卵巣癌患者腹 水 お よ び血 中 CA125濃 度

した．

　6。家兎腹腔内 CA125注入後の 血 中 CA125濃度

の 変化 を図 5 に 示す．

　A お よび B 群で は家兎腹腔 内ec　CH3COOH を

注入 し て も肉眼的 に 腹膜 に 異 常 を 認め な か つ た

が，C 群 で は CH ，COOH 注入後 よ り腹膜お よ び腸
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時固

図 5　家 兎 腹腔内 CAI25注入 後経時的ML中 CA125値

　 の 推 移

管膜が白色 に 変化 し chemical 　peritonitisを起 こ

して い る の が確認された ．

　 部分精製 CA1256 ，000U を bolusに 家兎腹腔 内

に 注入 し た 後 の 宋梢血 中 CA125 濃 度 の 経 時的変

化をみ る と ， A ，B，お よ び C 群 の 注入 1時間後 の

血 中 CA125濃度は そ れ ぞ れ ， 98．2± 13．6， 62．7±

19．1， お よ び 53．1± 9．3U ／ml と最高値を示 し ， 以

後漸減した ．

　 CH ，COOH の 腹腔内注入濃度 に反比例 し，投与

後の 血 中 CA125濃度 の 最高値は 低下 し た ．コ ン ト

ロ
ー

ル 群 の 血 中減 衰 グ ラ フ よ り求 め た 血 中

CA125 の 半減期は 12〜24時間で あつ た ，

　　　　　　　　　考　　案

　腫瘍 関連抗原 と して の CA125 　｝S 　Mtiller管 由来

で 分子量約20万の 蛋 白質上 に そ の 抗原決定期が存

在す る こ とが Davis，　H ．M ，　et　aLr1 ）に よ り報 告 さ

れ ， 生化学的性質 が徐 々 に解明 され つ つ ある．臨

床的 に は 卵巣癌の み な らず ， 月経時 ， 子宮内膜症，

妊娠初期 ， 急性 腹膜炎，卵巣過剰刺激症候群の 時

に 血 中濃度が上昇 し ， また ， 羊水 中 ， チ ョ コ レ
ー

ト嚢胞液 ， 月経 血 に非常に 高濃度 の CA125抗原が

存在す る こ と は 諸家 の
一致 した事実 と して 認識 さ

れ て い る
3）．し か し，CA125 の 産生，分泌お よ び血

中遊離機構 に 関 して は ま だ 不 明 の 点が多い ．現在

ま で の わ れわ れ の 実験成績か ら以下 の 知見が得 ら

れ た
4）5）

，  異所子宮内膜腺管上皮培養細胞は 正所

内膜細胞 の 約 6 倍 の CA125産生能力を有す る． 

子宮内膜組織培養実験 の 結果 ， 増殖期子宮内膜組

織 か らは 60〜70U／h／g 湿重 量 の CA125産 生能 が

日産婦誌41巻 4号

あ り，増殖期子宮内膜組織が 分泌期子宮内膜組織

よ り高値を 示 した ．し か し ， 分泌期後期 に な る と

子 宮 内 膜 組織 中 CA125濃 度 は 再 上 昇 し た ． 

CA125産生 は cydohexlmide に よ り抑制 され る．

  Medroxyprogesterone　acetate 添加 に よ り抑

制 された CA125産生能 は Estradiol−17β の 同時添

加に よ り回復す る．以上 よ り， 子宮 内膜組織か ら

は 明 らか に CA125 が産 生 され，月経周期に よ りそ

の 産生能力が異な り，細胞増殖が盛ん な増殖期 と

月経前 の 分泌期に CA125産 生 は亢進 し て い る こ

とが示唆 さ れ た ． しか し，CA125 の 産生 と血 中へ

の 分泌機序 とは 異 なつ て お り，末梢血 中で は増殖

期 と分泌期で そ の濃度 は 不 変で あ り，組織内濃度

測 定結果や in　vitro に お け る CA125産 生能 と は

相関 しなか つ た，また
， 腹水 中濃度は 血 中濃度よ

り良性，悪性 を問わ ず非常 に 高値で ，腹水 中濃度

は 血 中濃 度の 数十倍を示 した
7）．そ こ で

， 今回 は腹

水中 CA125 の 由来お よ び血 中へ の 移行勤 態 を検

討 し，CA125産生 ， 分泌 の 機構を解明する こ と を

B的 と した ．

　腹水中 CA125濃度 を評価した文献 は 少 な い が ，

わ れわれ は Fedele，　 L 　 et　 aL
↓ 2）お よ び Williams

，

RS ，　et　aL161 と同様，子宮筋腫 患者 と子宮内膜症患

者 で は そ の 腹水 中濃度 に 有意差 を見 出せ な か つ

た．腹水中 CA125が子宮内膜組織の み 由来 し て い

る とすれ ば，量的 ， 質的 に増加 し て い る子宮内膜

症で 当然 ， 腹水中濃度 も高値 を示すだ ろ うと考 え

た．し か し
， 実際の 測定結果で は 子宮筋腫患者腹

水中濃度 と有意差 を認め なか つ た ．そ こ で ， まず

両疾患の 腹水をそ の 採取時期に よ り，月経期 ， 増

殖期 ， 分泌期に 分 けて 測定 した結果 ， 月経期に は

やや 高値を示 し た ． こ れ は 月経血 の 腹腔内逆流に

よる と考 え られ る が，そ の 後 も月経期間を通 じ て

高値を示 し て い る の は ，月経血 の 逆流だ けで は 説

明カミつ カ・なこし
・．

　また ， 血中 CA125濃度 は 50歳 以降の 婦人 で 有意

に低下す るが
， 子宮 ， 卵巣を摘出された 症例で も

腹水 中 CA125濃度 は コ ソ ト ロ ール と し た 子宮筋

腫患者 よ りや や低値を示す もの の
， まだ十分存在

す る こ とが判明 した ．した が つ て ，腹水中 CA125
は 子宮内膜組織以 外に もそ の 由来を求め る 必要 が
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ある と思わ れ る．

　 と こ ろ で ， 子宮内膜症で ダ ナ ゾ ール 療法を うけ

て い る 患者 の 血 中 お よ び腹 水中 CA125濃度を 連

続的 に測定 した結果，ダ ナ ゾ ー
ル 投 与中は 子宮内

膜細胞 の CA125産生が抑制 され ， 血中へ 遊離する

CA125 が減少す るが ， 投与終了後 ， 月経周 期が確

立 し正 所子宮内膜組織 の 機 能 が 回復 す る に つ れ

て ，腹水 中濃度 はた だ ち に も との 値に 回復す る こ

とが判明 した．しか し ， 血 中 CA125 は低下 した ま

ま で あ つ た ．

　以上 の 結果 よ り，子宮 内膜組織 由来 CA125 は異

所 子宮内膜細胞 の 量 的増加に よ り， と くに 子宮腺

筋症の 場合 は 血 中へ は 比較的鋭 敏 に 反 映 し，高

CA125 血 症 を呈 し や す い が，腹水 中 CA125濃度に

は ほ とん ど影響 を与えず，正所子宮内膜 の 存在が

腹水中濃度に 若干関与して い る もの の
， 子 宮内膜

以 外 に も腹水 中 CA125 の 由来 を 求め る 必 要 があ

る ．Fedele，　L．　et　aLl2 ｝は コ ン ト ロ
ー

ル と子宮内膜

症 の 腹水 中 CA125濃度が変わ らな い の は 腹水 の

濃縮あ る い は 希釈 の 問題 で あ る と報告 し て い る

が
， 単 に そ れ だ け で は な い ．

　そ こ で 卵巣癌患者 の 腹水中 CA125濃度 が 癌性

腹膜炎 の 程 度 に よ り変化す る こ と か ら，腹膜 の 生

体膜 と し て の 機能の 失調が血中，腹水 中濃度 に 影

響を及 ぼす可 能性に つ い て検 討 し た ．部 分精製

CA125 を種 々 の 程度 の 腹膜炎を人為的 に 作成 し た

家兎 の 腹腔 内に 注入 し た 後 の 末梢血 中濃度を経時

的に 測定 し た ．CH3COOH で chemical 　peritoni−

tisを起 こ さ せ
， 腹膜 として の 機能 に 障害を与 えた

と こ ろ ， 腹膜 の 組織破壊が 高度 に なる に つ れ て 血

中 へ の 移行は 不 良 とな り，腹膜炎の 程度と腹膜 よ

り血中へ の 移行率に は反比例の 関係が得 られた ．

家兎末梢血 中の CA125減 衰曲線 よ り求め た 半減

期は 12〜24時間で あつ たが
， 家兎 に とつ て は 異種

蛋白で ある の で ヒ F の 生理的な半減期 とは異 なる

か も しれ ない ．

　 良 性 疾 患 と悪 性 疾 患 と で は 両 者 の 腹 水 中

CA125濃度が非常 に 高値 を示すが後者 が よ り高値

で ある。わ れわ れが予宮内膜組織の培養実験 を行

つ た結果か ら推測す る と， 正所子宮 内膜組織 1，0g

か ら は 24時間 に 約 1，600U の CA125 産生能力 を有

して い た が
， 正常組織に は tissue　barrierがある

た め ，こ の CA125 がすべ て 腹水 中に 流入す るわ け

で は な く，そ の ほ と ん どは予宮腔 内 へ 向か つ て 分

泌 され る もの と思わ れ る
4＞．仮に

， 子宮内膜組織 よ

り CA125 がす べ て 腹 水中に 分泌 された と し て も

ヒ トの 体重 は 今回実験に 供 し た 家兎の 約 15倍 で あ

る た め ，単純に 比較す る と ヒ ト腹腔 内に 6，000U

の CA125 を注入 して も血中濃度 は 10U／ml 程度 し

か 上昇 しな い こ とに な る．つ ま り， 子宮内膜組織

か ら の CA125産生，分泌以外 に，例 えぽ正常腹膜

か らの CA125産生等 も考慮 しな けれ ばな らな い ．

した がつ て ， 子宮筋腫 と子宮内膜症患者 の 腹水中

CA125濃度 に 変化 を認め ない の も当然なの か もし

れ な い ．

　
一方 ，

Barbieri
，
　R．L7 ）8｝は 子宮 内膜症に お ける 高

CA125血 症 の 原 因は CA125 を産生 す る子宮 内膜

組織の 量 的増加 と子宮内膜症 に付随し た 炎症が腹

膜 か ら の CA125の 吸収 を 亢進 さ せ て い る た め で

ある と報告 し て い る． し か し，子宮内膜症 に よ る

炎症 とわ れ われ の 実験 に よ る chemical 　 peritoni−

tisとは 異 なるた め 同一視 で きな い ．

　次 に 悪性疾患 の 場 合 の 腹 水中 CA125濃度 は 腹

膜炎等 に よ る peritoneal　clearance の 低下 の 程度

と CA125産生腫瘍 細胞 の 数 で 決定 される もの と

考 え られるが，清塚
1｝に よ れば，卵巣癌患者 に お け

る 高 CA125血 症の 程度 は 腫瘍周辺 の 線維性 結合

織 の 破壊や vessel 　permiationの 程度に 依存 し て

お り， 腫瘍重量 と は 全 く相関 しな い と し て い る．

すなわ ち ， 悪性疾患の 場合は ， これ らの 因子が複

雑に か らみ あ っ て 血 中 CA125濃度 が 決定 され る

もの と思われ る．

　本研究に よ り，腹水 中に は生 理的状態で も高濃

度の CA125抗原が存在す るが
， 子宮内膜組織由来

の CA125 の 関与は 少な い こ と が 明 らか に さ れ た ．
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