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P2−9−10　中心 静脈 栄 養 にて 妊 娠 期間 の 延長が 可能で あっ た イ レ ウ ス 合併妊娠の
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妊娠中の イ レ ウ ス 発 症 頻 度は ，2500〜30 O 妊娠 に 1例 と い われ て い る．今岡 我々 は ，妊娠中期 に イ レ ウ ス を発症 した妊婦 に

対 し 中心 静脈栄養 （以 下 IVH） に よ る 妊娠期間の 延長が 可能 で あ っ た
一

例 を 経験 し たの で 報告す る．症例 は 38歳 女性，0

経 妊 0 経産．両側 卵巣 内膜 症 性 嚢 胞 と子宮 筋腫 の 予術既 往 が あっ た．妊娠 22週 6H ，胃痛を訴え来院．疼痛増強 し嘔吐 も認

め，身体所見と腹部 レ ン トゲン 所見 よ りイ レウ ス と診断 した．X 線透視下 に イ レ ウ ス 管 を挿入 し，絶飲 食一 VH 管理 と し た．

点滴内容 は，高カ ロ リー輸液を基本 と し 26週 よ り週 3 回 の 脂 肪 乳 剤 投 与 を 開 始，水分負荷 は 適 宜 行っ た．定期的 に栄養状態

の 評価，輸液内容 の 見直 しを行 っ た．ま た イ レ ウ ス 管 よ り大建中湯，緩下 剤 を 1 日 3回投与 した．症状 は徐々 に 軽快 し胎児の

発 育 も良好 で あ っ た が ，31 週 頃 よ り再 び増 悪 を認 め疼 痛 緩 和 困 難 と な っ た ．母体へ の ス テ ロ イ ド投与を行 い ，32週 6 比 全

身麻酔 ドに帝 王 切 開術 と癒着剥離術を行 っ た．子宮後面 と S状 結腸 ，右 付属器と回 腸 に強固な癒着を認め．後者が イ レ ウ ス の

原 因 で あ っ た と考え られ た．術後 経過 は良好で ，術後 8 囗 目に 軽快退 院 とな っ た，新 生 児 は 出 生 時体重 1950g の 女児で ，ア ブ

ガース コ ア 1分値 5 点，5 分値 8 点、RDS にて 挿管の ヒNICU 入院とな っ たが，後遺症 なく日齢 25 日 目に 軽快退院 とな っ た，

本症例で は，手術 既往よ り子 宮 と腸管の 癒着が 予想 さ れ 早期 の 開腹 手 術 が 躊 躇 され た た め ，分娩 口9能週 数 ま で の 保存 的加療を

余儀なくされ た が，IVI1管理 に よ り妊娠期 間 を延長 し生 児 を得 る こ とが で きた．
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【目的】子宮温存治療 に伴 うHPV 検査 の 意義を 明 ら か に す る た め，子宮温 存治療 前 後 の HPV 感染 状 況 と 予後 と の 関連 性 を 検

討 し た ．【方法】学内倫理 委員会 承認 の 下，informed　consent が得 i、 れ た 138例 の 子宮頸部疾患 症 例 に対 し ∫宮温 存治 療 を行 っ

た．手術 に よる変化を検討す る ため，術前お よ び術後 6 ヶ 月以 内 に HPV 検査お よ び 子 宮頸部細胞診 を行 っ た．【成 績】組織診

断は 軽度異形成 7 名．巾等度異形成 33名，高度異形成 61名．CIS　31名．　 lal期 3名，　 AIS　1名，　 CIN なし3名で あ っ た．129

例 に円錐切除 9例 に レーザー蒸散術が 実施 され た．術前の IIPV 陽性 は 111 例 （80．4％ ）で ，最 多 は 16型，以 下 58型，52
型，33型，39 型，56型 ．18型 の 順 で あ っ た．HPV16 型 は進行病変 に多 く，HPV58 型 は その 逆 の 傾向で あっ た．術前 お よび

術 後 6 ヶ 月以 内に HPV を検査 し た 43例 の うち，33例で HPV は消失 し 10例 で 残 存 して い た．術後 も HPV が 残存 し た 10

例 の 内，7 例 は特 に ハ イ リス ク とさ れ る 7種 の HPV （16，18，31．33，35，52，58）に よ る感染 症 例 で あ っ た．組織学的に は

138 例中 15例 （10．9％ ）に病変の 遺 残
・再 発 が確 認 され た．組織学 的 に病変が 遺残 ・再発 し た 15 例の 内，10例 は特 に ハ イ リ

ス ク とされ る 7 種の HPV 〔16，18，31，33，35，52，58）に よ る感染 症 例 で あ っ た．【結 論】子 宮温存于術 は病巣切除だ けで

な く，短期問で HPV 消失を促 して い る と考えられた．また，子宮温存治療前後 の 管理 にお け る，　 HPV タイ ピ ン グ検査の 有用

性が 示唆 され た，
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【H的】CINI，2に お い て 細胞診所見 と HPV の 関係を再検討した．さら に長期経過観察の 結果か ら HPV お よ び細胞診所見 と

CLNI ，2 の 予 後 との 関連 に つ い て も後 方 視 的 に検 討 した．【方法】当科 に お い て 診断 され た CINI ，2 にお い て ，少 な くと も 3

年以 上経過観察した症例 177例 の 予後を後方視的に検討 し た．患 者の 同 意を得た症例 で は，コ ン セ ン サ ス プ ラ イマ ーを用い た

HPV 型 別判定 を行 っ た．さ らに HPV 関連 細 胞診 所見（コ イ ロ サ イ ト
ー

シ ス ．角化異 常，　 smudged 　nucleus ，多核）に つ い て，

HPV リ ス ク 型 との 関連 を検討 した，細胞 診 所見 と予 後 との 関 連に つ い て も考察 した．【成績】平均 84．4 ヶ 月 （中 央値 72 ヶ 月）

の 経過観察で 進 展率 は．CINI，2 に お い て そ れ ぞ れ 13．9％，41．7％ だ っ た．　 IIPVリ ス ク 別の 検討で ，高 リ ス ク 型 （HPV 　16，
18，31，33，35，52，58）の CIN3以一ヒへ の 5年，10年進展率 はそれぞれ 12．7％，27．9％，低 V ス ク 型 （HPV6．i’11．30、42．43．44，
53，54，55，60，61，66，70）で はい ずれ も ・L2％ だ っ た．細胞診に お ける HPV 関連所見 の 検討 で は，コ イ ロ サ イ ト

ー
シ ス

の 陽性 率 が高 リス ク型 で は．18．2％，それ以外 で は 38．3％ で あり，高 リス ク型 で 有意に低 か っ た，予後 との 関連 で は．コ イ ロ

サイ トーシ ス 陽性例 の 進 展率 は，5．2％ で あ り陰性例の 32．4％ よ りも有意 に 進 展 し に くい こ とが 判 明 した．【結 論 】CINI，2
に お い て ，高 リス ク 型 HPV 陽 性 以 外 の 進 展 率は 極 め て低率 であ っ た．高 リス ク 型 IIPV 陽性例で は，コ イ ロ サ イ トーシ ス は

低率 だ っ た．CINI ，2 に お い て コ イ ロ サ イ トーシ ス 陽性 例 の 進 展 率 は低 く，　 HPV の 型 別 判 定が で き ない 場合 は．予 後 の 推定

に有用 な可能性 が ある．
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