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P1−316　GnRH −T 　helper　epitope 　fusion蛋白の cDNA を用い た，幼若マ ウ ス に対す る避妊 ワ ク チ ン の 開発

大 阪大

熊澤けい い ち．荻 田和秀，田畑知沙，吉田　晋，渡邊宜信，張　　慶，筒井建紀，木村　正

【目的｝GnRH に 対する免疫を行 うこ とで生殖能力を低下させ る試み が 広 く行わ れ て い る．今同我々 は，　 GnRH −1 とウ イル ス

からの Thelper 　epitope 　fusion蛋自を用い た DNA ワ ク チ ンを幼若マ ウ ス に 投与 し，性成熟期 の 生 殖能 を抑制 で き るか に つ

い て検討 した．【方法lGnRH−1 と 4種類の T　helper　epitope を持つ fusion蛋 自 を coding す る 533bpの cDNA を primer 伸

張法 と Iigarionを繰り返す こ とで 作成 し，発現 vector 　pcDNAV5
−HisB に 結 合，塩 基 配 列 を確認 した．こ の DNA ワ ク チ ン を

ラ ッ ト筋肉内COS −1細胞に一…過 性導入 しT 蛋 白の 発現 を Western　blotしing，免疫組織化学に て 検討 した，さ らに，性 成 熟期

前 の 五CR マ ウ ス に DNA ワ ク チ ン を 2鱚 念 筋肉内投与 し，無処置の 異牲を交配 させ，藍仔数を検討 した．雄マ ウ ス に つ い て

は性成熟後の 血中 テス トス テ ロ ン ．値を．また雌雄 と も GnRH−1に 対す る IgGの 産 生 を EHSA 法で検討した．【成績】DNA
ワ クチ ン を COS −1緬胞 に導入 し，細胞溶解液，培養．．ヒ清に Western　blottingを行 うと，18．9kD の fusion蛋白を検 出 した．

ラ ッ ト筋肉内免疫組繊化学で fusion蛋白の 発現 を確認 した，雌 雄の
一一
方に DNA ワ ク チ ン を投・与す る こ とに よ り交配後産仔

数 の 有 意 な低下 を認め た．この と き，．免疫 され た雄 で は優位 に 1血中テ ス トス テ ロ ン 濃度 の 低下 を認め た，また，雌雄と も免

疫後 に EUSA 法で 抗GnRH −lgG 抗体価の 上昇を認め た，【結論l　GnRH −1 を抗原 と して 発現す る DNA ワ クチ ン を性成熟期

前 に投与す る こ とで 集団として の 生殖能力を低下させ る こ とが で きる可 能性を示唆し た，ヒ トの 性成熟症や 性ホ ル モ ン依存

性 腫 瘍 に対 す る治 療 な どの 応規 が 考えられ る．

P1−317　卵巣 の 多嚢胞 性 パ タ
ー

ン は 日本人PCO ＄ に必須か ？
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【日的】わ が 属 の PCOS （多鍵 胞 性 卵 巣症 候 群）の 診断基準 は，日本産科婦人科学会に よ る と，　 LH ＞ FSH ，視床下 部性 無排 卵

お よ び超音波断層法な ど に よ り卵巣 に多爨胞性 の パ ターン が得られ た場合 が 必 須項 目 とな っ て い る が ， 卵巣の 多嚢胞性 パ

ターン は PCOS 以 外 の 症例 で もみ られ る こ とが あ る、そ こ で 多数 例の pces に つ い て こ の 点の 分析を試み た．【方法｝十分な

イ ン フ ォ
ーム ドコ ン セ ン トに よ りi司意 の 得 られ た 視床下 部性排卵障害の 症例，143例を対象 とし た，治療開始前の 面［中 LH，

FSH 値 を測定 し，　 LH ＞ FSH で あっ た もの ：74例，　 A 群 ，　 LH ≦ FSH で あ っ た もの ：B 群，69例 に 分類 し．それぞれ の 経腟

超音波断層法上 の 卵巣多嚢胞性エ コ
ー

の 出現頻度お よび 前L中各種 ホ ル モ ン 値を比 較 し た．今 回 は少 な くとも片側の 卵巣に ，

直径 5皿 m 以 上，5個 以 上 の 多嚢胞性 パ ターン が得 られ た もの を多嚢胞性あ りと定義 した．【成績】多嚢胞性パ ターン が み られ

た症例 は，A 群 ：35／74 （47．3％〉，　 B 群 ；19169（27．5％）で，前者 に有意 に 出現して い た （X2＝7．923，pく O．005）．　 A 群で 多嚢

胞性パ ターン を示 し た 症例の うち，1  例 は肥 満 を伴 っ て お り，血 中 test  s紐 one 値 は 59．4÷ ，・
，− 11．2　vs ．22．4　＋　／　

一
　5．2ngf

’

dl と有

意に 高値を示 した （p＜ 0． 2），肥満例を除外す る と 両群間 に有意の 差は 認め られ な か っ た．【結 論】LIIが 高値を示 さ ない 症例

で も多嚢胞 性 パ ター一ン が み られ．A 群で も過半数 に多饗胞性パ ターン が み られ なか っ た．わ が 国の PCOS の 多くは，艶満を

伴わ ない 内分泌学的 PCOS で ある こ と を考慮すれ ば，多嚢胞性パ ターン は 必須項目に入れなくて もよい の で は と考え られ

た．

P1−318　多嚢胞 性 卵巣 症 候 群 の 診断 にお け る Lfi　tsの 湖定時期の 検討
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【目的｝目本産科婦 人科学会 の 多嚢胞牲卵巣症候群 （PCOS ）の 診断基 準 （日産 婦 1993）で は LH 基 礎分 泌 値 の 高 値が 必 須項

目となっ て い る．しか し，他の 特徴 的 所見 を有 して い る に も関わ らず，LII 値が正常 で ある た め に PCOS と診断 され ない 症 例

も存在する ，今回 ，
PCOS 　re者 に お ける血 中 LH 値お よ び LH，！FSH 比 の 採血 時 期 に よ る変動 につ い て 検討 した．【方法】口産

an　｝993で PCOS と診断 した 32例 の 非治療期 に採 誘【した，合計 79検捧 を対象とした （各症例か ら各々 1〜6 同）．採血時期と

LH 値 の 関係，お よび 同
一症 例 にお け る LH 分泌値の 変動に つ い て 後方視的に検討 した．　 LH ．　 FSH の 測 定 に は SPAC −S （第

一
ラ ジオア イソ トープ研究所）を使用 し，血 中 LH 値 ≧ 7mIU／mL か つ LH 〆

〆FSH 比 ≧ 1を LH 高値 と した．【成 績1 血 中 LH

値≧7mIU／mL は 全検体 （n ＝79）の 55．7％ に 認 め，周期 の 1−−IO目 （n ＝42） で 42．9％，11〜20 日 （n ＝18）で 66．7％，21

日以 上 （19）で 73．7％ で あ っ た．LH／FSII比 ≧ 1 は全検体 の 62％ に 認め，周期 1〜10 日で 47．6％，11〜20　Elで 66．7％，21
日以上 で は 895 ％ で あ っ た．複数 圓 の 採血 （平均 34 回 （2〜6園 ｝）を行 っ た 13癨例の うち，全 て の 検体 が LH ≧ 7お よび LH／
FSH 比 ≧ 1で あっ た症例はそれ ぞれ 38，5％ （5／13），46．2％ （6〆13）で あ っ た．【結 論】PCOS 症例 の 血中 1．H 値 は採血 時期 に よ

り変動し，常に高値をとる とは 限 らない ．そ の ため，PCOS を疑 う症例 で LH 値 が 正 常 で あ る 場 合 は，周 期の 11　H 目以 降に

再検査 を する 必 要が ある と考 え られ た，
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