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P1−394　AIH に おける CASA の 有用性 の 検討
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【目的 】客観 的 に 精子を 分 析可 能 な CASA （Computer 　aided 　sperm 　analysis ）を用 い て 体外受 精 で の 受精率 との 相関に は 多数

の 報告がみ られる ．しか し比較的簡便 に 行える 不 妊治療の 配偶者間人工 授精法 （AIH ）におい て は．　 CASA を用 い て 分析 した

報 告 はみ られず，そ の 有 用性 は低い と考え られ て きた．今 回我々 は，AIH にお け る精液 に対 して CASA に よる 客観 的評価 を

施行 し，そ の 有用性 を検討 した．【方法】2004年 1月か ら 2004年 12月まで に 当院で イ ン フ t 一ム ド コ ン セ ン トを得 て AIH
を行 っ た 77症 例 178周期 を対象 と し，攪拌密度勾配遠心法 （lsolare　Steck　Selution　kit：Irvine社）を使用 し精液を 調整 し良

好運動精子を回収 した．検討項 目と して，原 精液 お よび調 製後精液の 精子 濃度，運 動率，総精子 数お よび運 動精子 回収率を検

討 した，さ らに妊 娠症例 （33例）と非妊娠症例 （44例）の 二 群 に お い て ，処理 前及 び処理 後の CASA の 各項目に つ い て も比

較検討 した．【成績】AIH 精液処理後で は処理前 に比 較 し CASA の すべ て の 項目で 所見が改善 して い た．妊娠症例 と非妊娠症

例 の 比較 で は 運動精子 回 収率 に 差は 見 られ なか っ た ．CASA に よ る 分析 で は 調整前の 精液 に て VAP （p ＝O．eO4），　 VSL （p ＝

O．Ol），　 VCL （p ＝ ．0001），　 ALH （p　・O．001），　 Rapid （p ≡O．005）と精子の 直進性 に関する項目で 特に 妊娠症例 にお い て 有意 に

高かっ た．なお，調整後の 精 了に は CASA 分析にて 有意な差は認め なか っ た，【結論】AIH で の 濃度勾配によ る精液処理で は，
処理後 に精液所見の 改善を認め た．さらに処理前の CASA で 直進運動性 に 関す る 項目で 高値 を示すもの は AIH で の 妊娠が

期待で き，直進運動 性 の 低い もの は 早期の ART へ の 移行が 望 ま れ る こ とが示 唆 さ れ た．
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【目的】日本に お け る正式 な性 同
一

性障害の 診療が 始 ま っ て 10年 に な り，社会
一

般で の 認識 も広が り，診療を希望 して 医療施

設を受診する症例も増加して い る．MTF 症例 （身体の 性は男性，性の 白己 認識は女性）は，女性ホ ル モ ン に よ る ホ ル モ ン 療
法を希望して，産婦人科を受診する こ とも多 い が ， 日本人 MTF 症例 に おける ホ ル モ ン療法 に 関する データ は ほ とん どない ．
今回，ホ ル モ ン 療法の 効果発現 につ い て 検討 した の で報告す る，【方法】MTF 症例で ホ ル モ ン 療法を施行 して お り，同意の 得

られ た 84名を対象 と した．年齢は 36．0± IO．5 （nleans ± S．D ．）［1760 ］歳 で あ り，ホ ル モ ン 療法の 開始年齢 は 33．7 ± 10．3　［16
−55］歳，ホ ル モ ン 療法 の 継続年数は 2．9 ± 3．6 年 ［3 ヶ 月

一20年］で あ っ た．ホ ル モ ン療法 と し て は ，エ ス トロ ゲ ン製剤 の 内服，
筋注，両者 の併 用 が 見 られ た，【成績】体型の 女性化 が 見 られ た症例 は 73．1％ で 1L3± 10．8 ヶ 月か か っ て い た，乳房腫大 は

87．7％ で 7．6± 9．5 ヶ 月，肌 の 変 化 は 75．0％ で 8．1± 8．8 ヶ 月，ひ げの 減少 は 22、7％ で 12．0± 6．6 ヶ 月，声 の 変化 は 11．8％ で 9．6±

7．9 ヶ 月，ペ ニ ス 勃起 の 減少は 84．2％ で 6．7 ± 7．2 ヶ 月 で あ っ た．体重 は，58．4 ± 9．4kg か ら 61．8 ± 9．6kg と有意に増加 して い た．
糟神 的安定 は 76．5％ に 見 られ た が，15．7％ で 反 対 に不 安 定 に な っ た と して い た．ホ ル モ ン 療法 の 継 続 年数 が 1 年未満 の 症 例 に

比 較 して．1年以上 経過 した症 例 の 方が 身体的 変 化の 満足 度 は有意 に高 か っ た．ホ ル モ ン 開始年齢が 20歳 以 ドで あ っ た症 例

（n ≡10）と 21 歳 以 上 の 症例 （n ＝74）との 間に 身体的変化 の 発 現 に 有 意 差 は なか っ た，【結論】女性化発 現は 部位に よ り差 が あ

る．また，16歳以上 で ホ ル モ ン療法を開始 した場合，開始年齢 に よる 発現の 差は 見られない ．
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ー （シ ネ MR ）を 用 い た 生 理 的 子 宮蠕動の 評 価お よ び非 生 理 的 状 態 で の 変 化 とそ の 意 義
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【目的】MRI （MagneticResonance 　Imaging）の 超 高速撮 像法 に よ り
・
断面 2〜3秒 程度 の 時 間で 同

・
断 面 T2強 調 画像 を連 続 撮像 し，

得 られ た数十枚の 画像 をつ な ぎ合わせ て シネモ ード表示 した もの が MR キ ネマ トグラ フ ィ
ー（シ ネ MR ）で ある．これ に よ り生体内

臓器の 動態の 評価が 可能 となる が ，今回．こ の シ ネ MR を用 い て 子宮の 生 理的動態を月経周期別に 検討し，さらに 月経困難患者で の

動態変化 お よび低用量 ピル （OC ），子宮内避妊器具 （IUD）使用時の動態変化 の有無とそ の意義 につ い て解析 した．【方法】生殖年齢

にあ る健康な婦人科疾患 の ない 女性 19名に対 し，同意 の 下，月経期，排卵期，黄体期 に シネ MR を施 行 し子宮の 生理 的動態 を評価

した．また OC 服用群 （n ＝23）と IUD 使用群 （n ＝4），　 r・宮内膜症患者 （n ・＝31）に も同様の 評価を行い，生 理的動態 との 差異 とそ

の 意義につ い て 検討 した，【成績】子宮 で は，筋層内に
一

過性，限局性 に認 め られ る収縮 と junctional　zone に律動的な子宮蠕動 と呼

ば れ る運動を認 め た．後者の 方向性，強 さt 頻度は月経周期内で著 しい 変化 を示 し，排卵期 には精 Pの 輸送 を支 える と考 え られ る チ

宮頸部か ら底部へ の vala［な蠕動を認め た．また月経期に は 月経血 の 駆出に役立 つ と考えられ る 底部か ら頸部へ の 蠕動を認め た．　 OC
群お よび IUD群，内膜症患者で は排卵期の 蠕動は減少し，精子の 輸送を抑制して い る と考えられ た．また月経困難の 患者で は子宮

筋層 全体 にお よぶ 強 い 収 縮 を認め る 頻度が 高 く，こ れ は OC 群 で抑制 されて い た．【結 論】子 宮 蠕動 の 月経 周期 に よる生 理 的変化 は 1

合目的性 を有 して い る と考 え られ る．シ ネ MR に よ る 子宮の 動態評価は，月経困難症や 不妊機序の 解明に 有用で ある と思われ た．
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