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海外からの祝辞

　　　Iapologize　that　your　greetings　sent　on　July　30th　arrived　during　my　vacatlon

and　only　now　have　come　to　my　attention　on　my　return．　I　would　like　to　extend

lny　warm　greetings　to　the　lnelnbers　of　the　new　Society　of　Fertility　and　Sterility

inaugurated　in　1953　in　Tokyo　and　their　effort　to　promote　the　work　of　this　society

by　a　publication　entitled‘‘The　Journal　of　Fertility　and　Sterility’，．

　　　　The　c皿trol　of　the　physiology　of　reproduction　in　the　human　race　is　a　grave

issue　that　und。，li。，　many。f　the　intemati。nal　t・n・i・n・・f・u・p・e・ent　day．　Th・

effort　of　your　Society　to　give　greater　publicity　to　the　work　of　its　members　through

alournal　is　a　commendable　one　and　one　that　will　serve　a　function　in　the　great

effort　of　the　scientists　throughout　the　world　to　direct　rather　than　be　the　instruments

of　our　natural　instincts．　I　want　to　wish　the　editors　of　your　new　journal　every　pos・

sible　wish　in　their　endeavor．　　　．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sincerely　yours，

　　　　　Somers　H．　Sturgis，　M．　D．

Peter　Bent　Brigham　Hospital

Bostonユ．5，　Massachusetts
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原 著

男性不妊因子の研究（第1報
Study　of　the　Male　Facter　in　Infertility　（1）

人精子の酸素消費量
02Consumption　of　Human　Sperm

慶応義塾大学医学部産婦人利学教室（主任

坂　倉　啓　夫

Yoshio　SAKAKURA

1．緒 言

清　水　博　宣
Hiroyasu　SHIMIZU

　ユ908年Warburgによりウニ精子の呼吸能が測定さ

れて以来低級な動物の精子に就て多量の仕事が行われ

ている．しかしこれらの精子は主として睾丸叉は副睾丸

より得た精子に就てであり，射精々子に関する代謝測定

の報告は少い・特に人精子の代謝の測定に関する報告は

少く，且つ受清障害を訴える精液に関する代謝の研究は

1941年V・Ross，　G．　Miller＆R．　Kurzrokらの報告

があるのみである．精子の代謝が特に研究の対象となつ

たのは運動を有する単細胞に比して，運動性及び代謝活

性が強く，しかも数を算定する事が出来るので精子1個

当りの代謝の測定も可能であると云う点である．

　精子の研究を発展させる大なる推進力をなしたものは

家畜の人工援精であつた．精子の代謝の代表的研究者は

ソビェットのE．E．　lwanov，1．1．　lwanov，イギリス

のT・Mann・アメリカのH．A．　Lardyであるが，彼等

の何れもが家畜の人工授精と云う社会的要求に根ざして

研究を行つた事は興味深い事である．

　我が国に於ても吉川，関根等に依る豚精子の代謝に関

する詳細な研究報告があり，代謝系の解明が行われてい

る．然るに人精子の代謝に関する研究は未だ行われてお

らず，不妊を訴える患者の中，約ヱ分が男性側に原因が

あると考えられ人工授清が1病院のみの研究的段階から

進んで各病院で行われている今日，不妊を訴え来院せる

患者の精子の代謝を研究する事は十分に意蓑ある事と考

えて，先ず精子の呼吸能を測定した，

2。実　験　方　法

当院家族計画相談所を訪れた不妊を訴える婦人の夫よ

中島教授）

小川繁樹
Shigeki　OGAWA

り得た精子の酸素消費量を測定した．その他少数例では

あるが，人工授精に使用する精液提供者からの精子及び

実験に協力を示して呉れた数人の男子の精子も測定した．

先ず患者に滅菌硝子容器を与え，用手法に依り精液を採

取させた・禁欲期間は最低の者で3日間，最高で18日

間である．約1週間前後の者が大多数であつた．同時に

精子数運動率及び奇形率を算定した．

　精子の酸素消費量はワールブルグの直接法に依り好気

性の条件下で測定した．精液を2分し一方は自然状態の

精子の酸素消費量を測定し，他方はリンゲル液を加えて

約900～1000廻転の遠心沈澱を行い上清を捨て，再びリ

ングル液を加えて遠沈を4回行い，完全に精清と精子と

を分離し再びリンゲル液申に精子を浮遊せしめその酸素

消費を測走した．

　このリンゲル液はKrebs－Phosphate－Rillgerでこれ

より精子の運動を阻害するカルシウム・イオンを除き，

PH　7・4～7・6　としたものである．用…手法に依り採取し

た精液は直ちに37°Cの贈卵器に入れ．リングル液を加

えて遠心沈澱する際も同液を37°Cに加温し，精液の持

ち運びも全て37°Cに保温した魔法瓶の中に入れ，可能

なる限り恒温の維持に努力した．叉精液を移し替えるの

に云う迄もなく滅菌ピペヅトを使用した．

　自然状態の精子及びリンゲル液に浮遊させた精子は，

先ず5分間37°Cの恒温槽の中で振邊され，以後10分間

隔で酸素消費量が測走され且つ2時間後迄続行された．

精子は自然状態のものも浮遊せしめたものも1ccがグ

フェースの主室に入れられた．

　測走せる例数は28例でありこれを1ccの精子数に

より下記の如く分類した．A．－6000万以上／cc　B．－

4000万～5999万／ccC．－2000万～3999万／ccD．－2000万



4 人精子の酸素消費量

　　　　　　　　　第1表

目不妊会誌1巻3，4号

例

1

2

3

4

5

6

7
‘
一
Q
O
9

10

11

21

分類 氏　名 精液量
精子数
万／cc．

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

一
26

27

28

9900

7700

15700

8900

11300

8200

8900

17500

8350

6400

14500

4150

4700

4750

5700

4500

3000

2200

2300

2600

3600

2050

3700

2250

2900

900

1700

1800

運動性 奇形率

90％

46

40

74

91

92

36

72

95

10

53

70

54

40

53

85

50

12

84

13

50

64

53

94

75

40

48

50

15％

12

11

20

15

7

16

23

14

15

22

15

41

17

7

14

15

12

20

7

17

15

12

21

17

41

15

18

無処置
精子ZO2

18．8

12．1

14．5

12．5

11．1

10、8

9．7

4．5

5．1

9．0

4．1

58．9

50．5

3．5

22．9

21．4

84．6

56．2

93．9

32．5

44．0

34．0

3．4

12，7

21．1

65．0

22．5

50．9

浮遊精子
　　ZO2

無処置清子
酸素消費量

浮遊精子
酸素消費量

44．1

49．3

8．7

22，2

10．3

17．4

34．4

11．0

13，1

9．6

9．2

147．2

62．0

63．3

48．3

91．7

65．5

80．6

184．5

61．3

40．6

76．8

14．1

81．0

10．2

14，0

36．9

133．0

43．71mm3

15．62

38．03

22．27

22．56

19．34

14．40

13．53

7．05

9．73

10．08

18．33

22．56

23．29

23．56

18．33

25．38

24．74

51．09

17．03

31．82

9．84

8．61

5，76

10．24

13．10

6．40

18．34

38．64mm3

16．44

7．55

13．80

3．93

10．48

17．21

8．96

2．62

1．44

6．95

11。28

16．34

28．82

19．32

18．34

13．10

13．10

15．07

13．50

23，58

6．40

6．40

5．68

4．92

1．40

2．40

5．32
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以下／cc斯かる分類に依ればA11例，　B　6例C8例

D3例であった．

　借清子数と同様，活動精子数も受胎に対する重要な因

子であるがFarrisの受胎可能の最低限度の活動1窪精子

38％以下のものは，28例中わずかに3例のみであつた

ので1cc．の精子数のみにより単純に上記のグループに

分類した，叉ワールブルグ検圧計による測定は採取後最

短で1時間最長で3時間後に行われた・

3．実　験成　績

　1）自然状態に於ける精子の呼吸量

　1時間に就き精子数108／cc．の呼吸量をμ1で表わし

これをRedenzに従いZO2とすれば最大の呼吸量を示

したものは例19のZO2二・93．9であり最少の呼吸量は

例23のZO2＝3．4であつた．叉精子数に拘わらず2

時間の呼吸量測定に於て，最大の酸素消費量を示したも

のは例19の51．09mm3であり最少の酸素消費量を示

したものは例24の5．76mm3であつた．精子数108

の2時間の酸素消費量は28例の平均で31．40mm3を

示している．借上記の分類に従えば各グループの平均値

は第2表の如くである．

分類別ZO2（第2・表）

大の呼吸量は例19のZO2＝184．5であつた．すなわち

無処置精子の申で最大の呼吸量を示した例19は，浮遊せ

しめた精子の呼吸量でも最大を示し，2時間の酸素消費

量実測値でも最大を示している．若し108精子の数値に

換算すれば222．13mm3酸素を消費した事となる．最

低の呼吸量は例3のZO2＝8．7であつた．叉精子数に拘

わらぬ最大の酸素消費量は例1の38．64mm3であり

最少は例26の1．40mm3である．28例の平均酸素消

費量は108精子に換算し2時間で58・71mm3であつ
た．

　叉各グループに於ける平均値は第2表に示した如くで

ある．すなわちAグループの呼吸量は無処置精液の呼

吸量と同様に最低を示している．28例の平均ZO2＝

51．4である．筒無処置階子の呼吸量と同様にAグルー

プとB，C，Dグループの呼吸量との間には明らかな差が

認められる．

　3）　自然状態に於ける精子と浮遊せしめた精子との呼

吸量の比較に就て

分 類

A

B

C

D

平均

無処置精子

　ZO2

10．2

40．3

37．2

49．4

28．3

浮遊精子
　ZO2

20，8

79．6

68．6

61。3

51．4

　すなわちAグループの呼吸量は最低を示しDグル

ー プが最高の呼吸量を示しており，B，　C　グループでは

大体同様の数値を示している．

　28例の平均ZO2＝28．3であつた．　AグループとB，

C，Dグループとは著明な差が認められ明らかにB，C，

DグループとAとは呼吸量の異なる事を示している・

　2）浮遊せしめた精子の呼吸量

　無処置精液の精子の呼吸量と同様ZO2で表わせば，最

6
0
㎡
5
5

〃

05

54

04

53

G3

52

02

51

0

÷一一一㊥浮遊精子

o－一一→無処置精子

　　　　　　　　　　　　　　　一一時閤
10　　　∠J　　　30　　 40　　　5コ　　　60　　 70　　　8〔｝　　90　　 10〔l　　H〔｝　　｜20分

無処置及び浮遊i精子の酸素消費量（第1図）

　　　　　精子数108／ccに換算

　無処置精子の平均ZO2＝28．3であり浮遊精子の平均

ZO2＝51．4で，殆んど浮遊i精子のZO2は無処萱精子の2
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倍の数値を示している．第1図は28例の10分毎の

呼吸量を平均し，且つ精子109の呼吸量に換算したもの

である．この曲線上特に注意すべき事は共に最初の30

分間の呼吸量は，以後の曲線に比して大であるが，特に

浮遊精子の呼吸量は著しく大である．叉両者共20分よ

り70分迄の酸素消費量は略一走して直線をなしており，

それ以後は漸減の傾向にある．叉呼吸運動持続時間に就

て考察すると，無処置精子にて，120分以上の呼吸の持続

を示すものは5例であり、，浮遊精子に於ては3例である．

例1，例14，例19は両者共に120分以上の呼吸を持

続している．無処置精子の最短の呼吸は50分であり浮

遊精子では30分が最短である．今120分以上のものを

一応120分として呼吸持続時間を平均してみると無処置

精子では107分，浮遊精子では87分であつた．すなわ

ち浮遊精子は短時間に高い酸素消費量を示している．借

試みに奇形率と呼吸量との関係に就てみるに奇形率を

10％以下，10～20％，20％以上、と分類すれば

10％以下

10～20％

20％以上

無処置精子

　20，4

　29．0

　33．0

浮遊精子

　39，1

　56．7

　41．5

となり寧ろ奇形が多くなる程精子数1個当りの呼吸量は

増大する傾向にある・

4．考 按

　T．Mannの報告に依り精液申の精子は，精清申の果糖

を呼吸の基質としている事は明らかである．すなわち呼

吸に伴つて果糖が減少をする．然し乍ら精子は基質を加

えぬmediun1に於ても呼吸し運動をする．すなわち何

か内在基質が存在する為と考えられる，Lardyらはこれ

が隣脂質であるとし，その根拠として基質不参加の場合

の呼吸では精子の隣脂質が減少し，ATPを含む酸素溶

性有機隣が増加する事及び外から加えた隣脂質（卵黄，

lecithin）をよく利用呼吸及び運動を支持する事を挙げ

ている．すなわち実際問題としても牛の清子保存液とし

て卵黄を含む人工液が用いられている・然し乍らこの点

は未だ論議の多い処であり解明されてはいない．1933年

Redenzは，牛の情子は乾燥重量1mgに就き1時間

に9．Omm∂の酸素を消費したと云う事を報告した．吉

川等に依れば豚子精ではZO2＝6．5～16，　Lardy及び

Phillipsの…報告では牛21，鶏7，兎11，半22，である．我々の

測定では上述の如く浮遊精子のZO2－51．4であり，他の

哺乳動物の精子に比して甚しく大である．人精子に於て

ZO2で表わした丈献は見当らない．1939年J．　MacLeod

は精液申に於ける人精子は，酸素を消費せず分子型酸素

の利用はないと報告したが，1941年の報告によれば6例

の精液中の精子の1時間の呼吸量は26，11．6，28・9，

16．7，21．2，20mm3であつたと云う．　Schettlesは人

精子の呼吸商並びに酸素消費を3例に就て測走したが，

1例は無精子症で酸素消費は0，他の2例は平均夫々

射精後2時間で10．4，21．9mm3でありR．Q，．は0。93

であつたと述べている．V．　Ross，　R．　Kurzrok等に依

ればリングル重曹液に於ては4．3，3．5，3．2，17．9，

31．1，19．2mm3の値を示し無処置精液に於ては3，9，

4，1，mm3であり最高で22　mln3であつたと云つている．

然しこれらの実験は何れも精子数10R／cc，の数値に換算

されてはいない．

酸素消費量は無処置清子では，平均1時間，精子数1ぴ当

り15．70mm3であり，一方浮遊i清子では29．35　mm3

である．Schettles及び我々の実験成績が他の人々の呼

吸量より大なのは精液採取後，ワールブルグ検圧計で測

定する迄の時間が短かつた為と考えられる．すなわち

Schettlesでは約30分～2時間であるのに反しMcLeod，

Victorらは数時間を要している．　V．　Ross，　R．　Kurzrok

らは結婚し正常の子供を有した場合を妊孕確実者，不妊

を訴えるものの申，妻の骨盤内臓器に異常を認めたもの

を準妊孕者，結婚以後全くの不妊か，あるいは受精しても

流産したり胎児に異常が出現する場合で，しかも妻に病

的既往症がない場合を妊孕障碍者として，男性側から不

妊を分類する時，それら精子の呼吸量及び糖分解能に何

等の差を見出す事が出来なかつたと報告している・然し

私はFarriSに依る機賊的なる分類を行つた結果Aグル

ー プのみは上述の如く両老共精子の呼吸量に甚しい差を

認めている．呼吸の基質としての含有果糖量が，呼吸量の

測定に於て重要なる因子である事は論をまたず，これを

無視して呼吸を論じ得ないが，一応T．Mannの測定によ

る果糖含有量を平均300～500mg／d1であるとして我々

の測定せる精液に就て一様に適用するならば，呼吸量の

差は精子の活力の差に依るのではなく単なる精子1cc当

りの量的差異に依るものと考えられる．すなわち前記の

Victorらの実験に於て低数値を示したのは精子濃度の高

い250×103，と198×10弓／ccとから得たものであると云つ

ているし・Grayは食用ウニと小型ウニの精子の濃縮せ

した浮遊液よりも稀釈した浮遊液の方が，酸素吸収速度

が大であつたと云う事を観察し，精液の中でこれら精子

＼
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の運動が減退するのは余りにも単位体積当りの精子数が

大なる為であると考えている．我々の測定に於ては6000

万以上／ccでは酸素吸収速度が小となるのは精子密度の

高い為に精子1コ当りの呼吸基質としての果糖の量及び

密閉された容器内の利用し得る酸素の量が，他の精子密

度の低い場合と比較して小さい為と推定される．これは

浮遊精子に就ても同様であり・自然状態の精液に於て濃

度の高いものは浮遊せしめた場合も濃度が高いところか

ら，Aグループが最少の数値を示すのである．但し呼吸基

質を含まぬmediumに浮遊せしめたのであるから最終

的には酸素の問題に帰せられる．第2図は無処置精子濃度

とZO2との関係を示したものである．1000万／cc毎の平

1
202

100

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一精宇測蔓
1〔00200030004聯5000600070008000900010000110001200013000μ0001関0016卿17000180⑰9COO励ζ

無処置清子濃度とZO2との関係（第2図）

浮遊精子濃度とZO2との関係（第3図）

均値をとりこれを曲線で表わすと精子濃度が高くなるに

つれて呼吸量が減じてゆく事が明瞭に判明する．同様に

第3図は浮遊精子濃度とZO2との関係を示したもので

あるがこれも同様に濃度の増加に従い呼吸量は漸減する

ことを示している．Schettlesは呼吸量は精子数に比例

すると述べているが，わずか3例の事であり寧ろ反比例

するのではないかと考えられる．また人精子が他の動物

に比してZO2の甚しく大きいのは，前述の如く酸素と

果糖の問題に帰せられる，すなわち1cc当りの精子濃度

は人精子が最も低く而も果糖量は他動物の含有量より或

場合は大である．すなわち豚兎などよりも多く，羊とは

大体同じである．結局精子1個当りの利用し得る酸素量

　と果檀量は入精子が最も大である．依つて他の動物より

ZO2が甚しく大なのではないかと考えられる、　McLeod

に依れば糖を含有しないリングル液に精子を浮遊させた

場合，運動性は約2時間で終了すると云つており，高橋は

綜説の中で精清をPhosphate－Ringerで置換した場合，

暫く呼吸は続くが置換前より遙かに低く，時間と共に哀

え運動性もこれに伴い減弱してくる．これに果糖叉は葡

萄糖を補つておくと呼吸も運動も増大すると述べている．

我々の実験で精液中の精子と浮遊させた精子の呼吸量で

は，浮遊精子の酸素消費量が大で，殆んど2倍を示してい

　る．精子を死滅させない様に，緩除な遠沈を繰返す為に

精子を全て沈澱させる事が出来ず，約半数位が上清と共

に流出してしまう為に浮游清子の数は少数となつている．

1例を挙げれぱ1例に於て，精液中の精子数は9900万／cc

であり，浮遊させた精子数は3350万／ccである．これは

例25を除き全例とも浮遊清子濃度は低いのである．28例

申両者のZO2を比較して精液中精子のZO2が大であ

つたのは例3，5，17，21，25，26の6例のみである．

これは上述の精子濃度の問題に帰せられる他に遠沈その

他の操作にてmediUlnへ精液中の精子の場合と比較し

て多量の酸素が溶解する現象，及び第1図に示す様に浮

遊清子が人工的mediumに依つてその酵素系の何れか

を刺戟する為ではないかと推察される。何故ならば最：勧

’の20分間の呼吸量が異常に高いのはmed五umの激変

に依るものではないであろうか．

　同一の精子ではないが浮遊精子数と略同数の精液中の

精子のZO2と浮遊精子のZO2とを此較した場合1000

万／ccと2000万／ccに於ては浮遊清子の方が無処置精子よ

　りも呼吸をしているが，3000万／cc以上では無処置精子の

方が大である．2000万／cc以下の無処宣精子の例数が少

い為に，浮遊清子の方が呼汲をしている様に見受けられ
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るが，若し例数が増加するならば，恐らく無処置清子の呼

吸量の方が大となるであろうと考えられる．精液中の清

子のZO2の方が大であると云う事は，取りもなおさず呼

吸量の問題は精子密度と大なる相関々係がある事を示す

に他ならない．更に叉これを裏付けるに奇形率と呼吸量．

の関係に於て10％以下の奇形率を有する例は，A，B，　C，

Dの分類に関係なく平均して両者共に最低のZO2を示

している．一応奇形清子が正常精子に比して生活力が弱

いと仮走するならば，酸素並びに果糖利用率は正常に較

べて少であろう．かかる奇形が多い程呼吸量の大となる

のは上述の精子密度の問題に帰せられる事であろう．

　因みに両者の呼吸時間を比較すれば精液申の精子の呼

吸時間が長いのは呼吸基質たる果糖を含有し，浮遊清子

のmediumたるPhosphate－Ringerには基質が無く

いわゆる内在基質を利用しての呼吸のみであるからであ

ろう．

　人精子の呼吸がCyto－chrome系に依存する事は・液体

空気でスペクトルを強化する事によりKeilin，　Hartree

の方法で認められたが，他の呼吸する組織と異なり呼吸

を阻害しても同程度に運動性は阻害されない・　Robbie

はウニの精子をCNを用いて呼吸を阻害したが運動性

は落ちないと云う事と観察している．哺乳動物精子では

糖が存在する時は完全に無酸素条件下でも，叉CNによ

りCytochrome系が押さえられても解塘によつて運動

エネルギーを得る事ができるのである．

　呼吸が停止した精子をワールブルグのグフェースより

取出し，エオジン活性試験を行うに・精液中の精子は筒且

運動性及び活性を有するのに，リンゲル浮遊清子では殆

んど運動性はなく，エオジンに赤染する・これは上記の

事から容易に理解する事が出来るであろう．

5．結 論

　人精子の酸素消費量を28例に就て測已し次の如き結

果を得た．

　1）自然状態の：惰液中の清子のZO2は平均28・3で

ある．

　2）　リングル浮遊精子のZO2は平均51・4である・

　3）精子数より分類する時は6000万以上／ccに於け

る　ZO2　は精液中の清子及び浮遊精子共最低を示す・

6000万以下は各分類に於て両者共著明な差を認めない・

　4）奇形率が10％以下の場合は両者共10％以上に

比して明らかな差を認める．

　5＞　浮遊清子数と精液中清子の清子数を同数にするな

らば，明かに精液中の精子のZO2の方が大となる．

　6）　精液中の清子は浮遊清子よりも長い時間呼吸を続

行し，且つ呼吸停止後も運勤1生並びに活陸を有している．

　7）精子の酸素消費量は精子密度と大なる相関々係を

有し，精子密度が呼吸量を決定する傾向にある．但し精液

に於ける精子の呼吸量は一様に精液の果糖含有量を300

～5001ng／dlと仮定するならば上述の如く相関々係を有

するであろう．

　恩師申島教授の御校閲を深謝する．

Study　of　the　Male　Facter　in　Infertility（1）

　　　　02Consumption　of　Hurnan　Sperm

Yoshio　SAKAKuRA，　Hiroyasu　SHIMIzu，

　　　　　　Shigeki　OGAWA

Department　of　Obstetrics＆Gynecology

　School　of　Medicine，　Keio　University

　　　　　　　Tokyo，　Japan

　02consunlption　of　sperm　obtained　from　infertile

men　who　vlsited　our　hospital　and　from　donors

of　arti丘cial　insemination，　was　measured．

　02－uptake　was　performed　by　direct　method　of

Warburg’s　lnanometer　aerobically．

　The　semen　was　divided　in　two：

　One　was　the　unaltered　semen，　and　the　other

was　centrifuged　and　τhe　cells　were　resuspended

in　Iζrebs　Ringer－Phosphate　solution．

　The　former　ZO2　indicated　28．3　and　the　latter

ZO251．4（average），　ZO20f　tlle　semen　inciuded

sperm　60×10弓per／cc　or　more，　showed　lowest

value　in　ZO20f　the　semen　nleasured，

　ZO20f　the　sperm　included　abnormal　sperm

10％or　less，　were　lower　than　that　of　the　sperrn

included　abnormal　spern110％or　more．

　ZO20f　suspended　sperrn　in　Krebs　Ringer　solu－

tion　are　valuable　as　well．

　But　the　former　respirated　longer　and　its　ZOz

larger　at　same　member　of　sperm　than　the　Iatter，

and　then　after　stopping　other　O2－uptake，　their

motility　and　activity　were　still　c皿tinued．

　02・consumption　of　the　spe士m　correlated　with

concentration　Qf　the　sperm．
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　　At　the　condition　of　the　semen．　Plasma　which

had　the　fructose　from　300　to　500　mg／d1，　the　more

the　numbers　of　the　sperm　per／cc　increased，　the

lower　the　O2　consunption　of　one　sperm　decreased．
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The　Sensitizing　Effect　of　the　Purified　Hyaluronidase

　　　　　　　Inhibitor　in　Serum　on　the　Uterine　Muscle

by　Shigetaka　IcHIKAwA

　From　the　Department　of　Veterinary　Sclence，

of　Osaka　Prefecture，　Osaka．

CoUege　of　Agriculture，　University

　　It　was　previousIy　revealed　that　the　stimulating

e任ect　of　serum　on　uterine　motility　is　significantly

associated　with　the　concentration　of　the　non－specific

hyaluronidase　inhibitor（NSHI）．　The　present　ln．

vestigation　was　undertaken　ill　an　attempt　to「eco9’

ni。e　this　stimu1・ting・任ect・n　the　ut・・ine　muscl・

with　p。・i丘・d　NSHI．　A・the　exp・・iment・p・・ceed・d

it　was　found　that　NSHI　has　not　a　stimulating　but

asensitizing　action　bn　the　smooth　muscle．

　　　　　Experinlental　methodr　and　result8

　　Since　puri丘ed　NSHI　has　not　yet　been　obtained，

aparaUelism　between　the　hyaluronidase　inhibiting

activity　and　the　muscle　sensitizing　action‘）f　inhibi．

tor　preparations　on　the　pur三fication　proceSs　Was

investigated．

　　PσRIFIcATIo』ざoF　THE　NoN－sPEclFIc　HvALuRoNIDAsE

INHIBITOR　FROM　GOAT　SERUM．

　The　purification　of　NSHI　from　human　serum　has

been　attempted　by　WattenbergθZα1・C52）and　hy

Newman　and　his　coworkers（’55）．　The　characteris．

tics　of　these　two　p江rified　preparations，　however，

differ　in　several　respects，　especially　in　their　elec－

trophoretical　natures．　In　the　case　of　Wattenberg

the　preparation　migrated　as　two　components　in　the

solution　of　O．1　ionic　strength　and　pH　8．6（veronal

buffer）and　a　faster　component　with　a　mobilit㌢of

＿
6．6×10－5cm2．／sec．／volt　contained　most　of　the　in．

hibiting　activity．　But　in　the　case　of　Newman　the

preparation　shows　one　component　with　a　mobility

of＿5．4×10－5cm2．／sec．／volt　under　the　same　con－

ditions．

　　In　the　present　experiments　the　procedure　report一

ed　by　Wattenberg杉Zα1．　was　used　to　obtain　a

purified　preparation　of　the　hyaluronidase　inhibitor・

Figure　l　shows　a　How　diagram　of　the　entire　pro－

cedure　used．　We　omitted　a　procedure　originally

reported　by　Wattenberg　of　adding　ethylalcohol　to

the　first　extract　until　a　6nal　concentration　of　20％

by　volume　at　pH　5．4，　since　this　procedure　had　no

distinguishable　effect　on　the　purification　・of　the

ー
ー
↓
・

　　　　　　　　　　　Goat　serum

　　　　　　　　　　　　　　　「　　　　　　’．』

Add　1／10　volume　of　O．4　M　magneslum
acetate　solution，　and　dilute　to　10　times

with　distilled　water，　pH　5．4，4°C．
　　　　　　　　　　　　　　　1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・一一1

Ppt．

Take　up　in　O．17　M　NaCl　contalnmg
O．01Mveronal　b頑βr（pH　7．55），
and　freeze　at’＿200C　for　48　hours二

　十

Super．

「
　　　Sd，。，．（Firs・。。・，a，・）．　　P；・．

　　　　　l

Add　ethanol　in　a　concentration　of
25％by　volulne，　pH　7．55，　＿100C．
　　　　　l

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l

　　　sd，。．．　　　　　厳
　　　　　l

Lower　pH　to　5．2　by　the　addition　of

lMacetate　bu任er（pH　4．8）．
　　　　　1

　　　　　－－7・一一一　　　　　　　　　　　　　　’一　叩一一’「T一一㌔・一〔叩－、＝「．へ亀で　　　　　一「

　　　P；，．　　　　　S3，・・．
Dissolve　in　O．17　M　NaCl　containing
veronal　buffer　（pH　7．55），store　at

－
200C，（Second　extract）．

　　　Fig　1．　Purification　procedure　of　the　non．

　　　　　　　specific　hyaluronidase　inhibitor，
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inhibitor　from　goat　serum　in　preliminary　experi．

ments．　The　final　precipiate　had　no　blue　color，
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1．

contrary　to　the　human　sample　obtained　by　Watten．
b・・g。。。・・mina・。d　wi・h。。pP。，　p。。，。i。．　Th。　p。，i．　　　　　＼へ〆

五cation　of　the　inhibitor　has　been　triedψree　times

from　three　dilferent　goat　sera．　Some　parts　of　the

original　sera　and　also　of　the五rst　extracts　and　of　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一一『一一r『「ドP－T－T－一＿

precipi亡ate　III　were　stored　at－20°C　for　future　use．

　　For　the　me且surem印t　of　NSHI　the　viscosimetric　　　　　　　　　　2。

駕：ll：：li二∵二　且＿ユL
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　［「『牢Tr　c－一一一
sera　（S），　first　extracts　（EI），　precipitate　III　and

second・extracts（EII）in　each　three　runs．　In　this

table　the　purity　of　various　fractions　was　expres。

sed・as　the　ratio　of　hyaluronidase　inhibitor　units

to　p「olein　nitrogen　c皿centration　measured　by

lnicro．Kj『ldahal　method．　These　results　almost

coincidated　with　those　of　Wattenberg’s．　　　　　　　　　　　［「一一←甲「一一一一一一「
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　0123牟馳56789∫0］1
　　The　paper　electrophoretic　study　was　performed
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Dis匂：nlce　｜γl　C万1．

on　the　second　extract．　Figure　2　illustrates　the

curves　obtained　by　densitmetrlc　evaluation　of　the

patterns　of　normal　goat　serum　and　the　second

extract　moved　in　the　NaC1－veronal　bu任er（pH　8．6）

of　O．1　ionic　strength　with　O．4mA／cm．　of　electric

・urrent　f・・10　h・urs．　TI・e’ ・ec・nd・xt・act　mig，at。d

with　a　mobi正ity　ofα＿globulin　and　no　fractioll　of

albumin　mobility　was　recognized．

　　THE　EFFEcT　oF’I　HE　puRIFIE・）INHIBnて）R　N　THE　uTERINE

MUSCLF．

　　The　effect　of　the　inhibitor　fractions　on　the　uterine

Table　1．　Purity　of　variolls

　　Fig．2・Curves　obtained　by　densitometric　evalua－

ti・n・f　th・p・pe・elect・。ph…g・am・・f　gO・t　se・um

and　second　extract，　pH　8．6，　NaCLveronal　buffer，

μ＝・0・1・1，goat　serum；2，　second　extract；　3，　goa亡

serum　plus　second　extract．　Arrow　in　graphs　re．

presents　the　point　of　apPlication　of　the　protein

sample．

Exp．

Original

seru’m

Inhibitor
actlvlty
（V．r．U．）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　muscle　was　examined　in　a　Magnus　apParatus　in　the

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　usual　way．　Preparations　of　uteri　were　obtained

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　from　Wistar　strain　rats　and　suspended　in　a　20　m1．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　bath　in　all　experi！nents．

i・hibit・・f・acti・n・・bt・i・・d　i・th・p・・i丘cati・・p…ess　f・・m　g。。t、e，a．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一．〔

First　extract Precipitate
　　　III Second　extract

1
2
3

Inhibitor
activity
（V．r．U．）

「Tim・，　p。。i五cati。。

　　compared　to　original

　　serum

3．05

3．48

2．84

51．2

38．6

33．3

16．8

11．1

11．7

Inhibitor
act1Vlty
（v・r．u．）

1．・『一一・『．一『－

rInhibitor
l　activity
l　　（V．r．U．）

67．6

77．1

52．0

308．6

246．2

292．2

Times　　purification
comPa「ed　to　original

serurn

Inhibi加「a・ti・ity　i・e・p・e・sed・・en・ym・i・hibiti・n　p・・mg．。f　p，。，。i。。i甘。g。。．

101．2

70．8

102．9

］1
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　　Prioヱ’to　the　co皿parisoηof　the　sensitiziDg　effect

on　the　uterine］［nuscle　with　the　hyaluronidase　inhi－

bitor　units　of　each　fracこions，　the　following　sllitable

conditions　have　been　d．etermined．

　　ヱ．7％¢e豹cZげ掬吻鋤麗己0縦梛酩ε抱0κ3・

　　The　preparation　of　rat　uterus　in　sexual　stage　III

was　suspended　in　a　bath　of　aerated　Locke　solution

containing；　NaC1，0．9％；KCI，0．042％；CaC12，

0．024％；NaHCo3，0．02％；glucose，0ユ％，at　37．5°C．

In　these　conditions　rat　uteri　always　showed　spon．

taneous　contractions．　The　addition　of　the　second

extract　in　a　concentration　of　10－5g．　nitrogen　per

m1．，　has　induced　only　a　slight　rise　of　the　basa1

　　Fig．3．　The　effect　of　the　purified　hyaluronidase

inhibitor　on　the　spontaneously　contracting　rat　uter1・

At　S，0．2ml．　goat　serum　in　20　ml．　bath；1，　second

extract　10－59．　N／m1．；W，’wash；Time，1minute・

1ine．0．2m1．　of　goat　serαm　added　together　with　the

second　extract　always　increased　the　uterine　motili－

ty　lnore　than　the　serum　only（Figure　3）．　These

results　were　not　so　distinguishable　as　in　Tyrode

solution　previously　reported　and　showed　the　di伍．

culty　of　a　quantitative　comparison　of　the　stimulat－

ing　abiIity　of　each　inhibitor　extracts　on　the　spon・

taneOUS　COntてaCtiOnS　of　uteri．

　　Then　the　attempt　was　made　to　depress　the　spon．

taneous　contractions　of　the　uterine　muscle．　For

this　purpose　the　method　described　by　Holton　C48）

for　the　determination　of　oxytocic　activity　was　used．

Aτat　uterus　in　sexual　s’ヒage　V　was　suspended　in

abath　of　Locke　solution　at　32°C　in　whic五the　cal．

cium　was　reduced　to　a　quarter　and　the　glucose　to

ahalf　the　normal　content．　Under　these　conditions

the　effect　of　the　inhibitor　extractS　on　the　uterine

muscle　was　obvious．　They　increased　the　sensitivi－

ty　of　the　uterine　muscle　to　acetylcholine（ACh）and

other　stimulating　drugs．

　2・　』挽ε26ゾZ〃ρ60κc¢κかαZξoκげZ丘θ『μ痂ゐ党oアργ召づ

カαγα鋤μs．

　　Ahigh　concentration　of　the　inhibitor　extract　pro－

duced　a　tonic　contraction　without　tlle　addition　of　a

stimulating　drug．　This　tonic　e任ect　seemed　to　be

more　remarkable　with　the五τst　extract　than　with

　　Fig．4．　Effects　of　the　concentratiorl　of　the　inhi－

bitor　preparation．　The　concentrations　of　inhibitor
fractions　are　expressed　as　gram　nitrogen　per　m1．

the　second　ext1’act．　In　the　丘nal　concentration　of

2×10－6g．　nitrogen　per　ml．　th三s　stimulating　e任ect

of　inhibitor　fractions　alone　was　a11皿ost　entirely

decreased　（Figure　4）．　’rhen　in　this　concerltration

the　assay　of　the　sensitizing　action　was　not　disturbed

by　the　tonic　contractions．

　　3．7％θθ施z㎡吻吻ε仇z杉鋤16鋤θ召μ批

α4ば吻κSげ屹励硫・γ拠脚琉oκαμ4∫01∫0ωε〃9

4沈9．

　　The　same　dose　of　ACh　was　add6d　one，　five　and

tenエninutes　respecti～・ely　after　the　addition　of　the

　　Fig。5．　The　efEect　of　the　time　iDterval　between
the　additiolls　of　inhibitor　and　acetylcholine．　At　A，
acetylcholine　in　a　concentration　of　10－9；1，　secolld
extract　in　a　nitrogen　concentration　of　2×10－3g．／mL
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second　extract．　Figure　5　shows　the　results．　The

uterine　sensitivity　was　ircreased　five　minutes　after

the　addition　of　NSHI　and　after　ten　minutes　this

e任ect　was　always　distinct．　This　ma皿er　of　action

resembles　that　of　serum　action　on　the　uter1仁e　mo．

tility　previously　reported・

4．肪召α・・αyげ伽s卵蹴η9己励輌α・肋み『一

肋プ加6仇”s・〃掬μz¢吻εヲ蹴・1¢・

　Following　these　above－mentioned　results　the　as．

say　of　the　enhancil〕g　effect　of　each　inhibitor　extrαct

on　the　uterine　sensitivity　was　designed　as　follows．

The　spontaneolls　contractions　were　depressed　as

above　mentioned．　The　final　nitrogen　concentration

of　the　origiral　sera　in　aわath　was　10－5g．／mL　and

that　of　the丘rst　extracts　and　second　extracts　was

2×10－6g．／m1．　Acetylcholine　was　added　ten〕min一

　　Fig．6．　Comparison　of　the　seEsitizing　e鉦ects　of

the　inhibitors　oll　the　uterine　musc玉e．　The　coコcent．

ra・tion．s　of　seru・m，・EI　and　EII　are　expressed　as
　　　　　　　　　　　　タ　　　　　　　　　　　　ほ

those　of　proteln　nltrogen．

　Table　2．　Critical　concentrations　of　acetylcholine

to　excite　the　uterine　activity　af．ter　the　addition　of

the　inhibitor　fractions．

Exp．　No．　of　ACh．　Origina1†　First＊　Second矢
　　　　　　UterUS　　Only　　　SerUln　　　eXtraCt　　eXtraCt

13

utes　after　the　addition　of　the　inhibitor．　Under

these　coηditions　the　Iowest　conce且tration　of　AC阜

necessarv　to　induce　a　uteri五e　co吐raction　was　de－
　　　　　　　・

termined　tor　each　origiral　serum劔d　two　iDhlbitor

fractions　with　one　rat　uterlls（Figure　6）．　This　as．

say　was　repeated　with　two　uteri　for皿e　run　of　the

puri丘cati・n　experiment．　The　results　are　summa－

rized　in　Table　2．　The　sensitizing　abilities　of　the

first　extract　on　the　uterine　nluscle　was，ten　times

higher　than　that　of　（）rigi⑰al　sera　and　the　second

extract　was　about　100　times　higher。　T1よese　results

coincide　with　the　iむhibitor　activity　in　the　Table　1・蜜

　　The　purified　iDhibitor　extract　incτeased　the

uterine　seロsitiv五yエot　only　to　acetylcholine　but　also

to　barium　ion　and　pituitrin　as　shown　in　Figure　7．

　　Fig．7。　The　sensitizing　effect　of　the　inhibitor
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ぷ
extraot　on　亡he　uterineエnusde　t・o　pituitrin　and．ヒa一
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ゆ
rium　chloride．　Concentration　of　pituitrin　was　ex－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
pressed　as　units　per　mL　and　for　Baα2，　g認m　per

m1．

　　The　addition　of　hyahlronidase，　hyaIuronic　acid，

depolymeτized　hyaluronic　acid　solution　by　hyalur－

onidase　or　gIucosarnine　chloride　in　a　bath　had　llo

effect　on　the　isolated　uterine　muscle．
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　　Acetylcholine　was　added　10　minutes　after　the

addition⑪f　fraction．　一｝一，　Final　protein　nitrogen　con－

centration　is　10・－5g．　per皿1．＊，Final　protein　ni　trogen

collcelltration　is　2×10－69．　per　ml．

　　In　previous　work　the　non．specific　hyaluronidase

inhibitor　in　serum　seemed　to　stimulate　the　uterlne

lnotility。　But　the　results　of　the　present　experi．

ments　show　that　NSHI　itself　enhances　the　activity

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　サ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　コ　　　　　
of　the　uteτine　muscle　and　increases　uterlne　senslt1－

vity　to　the　oxytocic　drugs．

　　The　sensitizing　effect　of　serum　on　the　smooth

muscle　to　drugs　had　been　recognized　by　several
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investigators　early　in　this　century．　But　they　could

not　make　clear，　which　constituent　of　serum　has

such　effect．　Fr6hIich　and　Paschkis　（’26）have　re，

ported　that　serum　albulnin　increased　the　sensibility

of　the　ginea　pig　uterus　not　only　to　the　sthnulating

drugs　（pituitary　extract，　chinin，　barium　chloride

and　acetylcholine）　bu†　a】so　to　the　inhibiting　drug

（papaverin）．　But　it　does　not　rule　out　the　presence

of　apPreciabIe　a皿ounts　o士wa†er－soIuble　gIobuIin

in　their　serum　albumin，　s1n．ce　their　albumin　had

been　prepared　by丘1tration　of　diaiysed　and　electro－

dialysed　dog　serum　againsヒwater．

　　Present　data　show　that　the　sensitiziDg　effect　of

the　inhibitor　fractions　increases　nearly　in　propor－

tion　to　the　enzyme　inhibitiDg　units　on　the　purifica－

tion　process．　This　result　suggests　that　the　so－caL

Ied　nol1－speci五c　hyaluronidase　inhibitor　in　serum　is

responsible　for　the　sensitizing　action　of　serum　on

the　isolated　smooth　muscle．　Serum　albumin　can

not　be　considered　as　the　sensit丘zil〕g　substance，

since，　if　it　is　so，　original　serum　should　sensitize

皿ore　intensely　than　the　first　or　second　extrεct．

The　slow　contractlηg　action　of　tlle　inhibitor　extracts

must　have　been　due　to　another　substance　contami．

nated　in　these　preparat｛ons，　because　th．is　action　was

always　stroPger　with　the　first　extract　than　witl〕

the　second　extract．

　　Whether　thi3　serum　protein　has　or　llasエot　a

physiologicaUy　sig丘ificant　e任ect　on　the　movement

of　the　smooth　muscle　in　the　animal　body，　especially

at　parturition　is　yet　unknown．　Nevertheless，　we

may　be　sure　that　NSHI　is　at　least　one　factor　which

is　responsible　for　the　differences　of　the　pharmacolo－

gical　actions　of　the　drugs　obtained‘ηz，ぼアo　a．nd↓κ

刎〃oexperlments．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　Sunlmary

　　1．　The　non－specific　hyalur皿idase　inhibitor　was

puri丘ed　from　goat　serum　by　the　method　described

日不妊会誌1巻3，4号

by　Wattenbergθ垣1．

　　2．　The　purified　inhibitor　sensitized　the　uterine

smooth　muscle　to　stimulatiDg　agents　such　as　acetyL

choline，　pituitrin　and　barium　chloride．　　　、

　　3．　This　sensitizing　action　of　the　inhibitor　in－

creased　nearly　in　proportlon　to　the　hyaluronidase

inhibiting　activity　as　the　purification　proceeded．

　　This　study　was　aided　in　part　by　a　grant　from

the　Research　Fund　of　the　Educational　Ministry　in

Japan．
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　　　　　　　　　　　　　　　　　抄　　　　録

精製ビアルウロニダーぜ抑制物質の
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　子宮筋戚受性高揚作用

　　　　　　　　　　　　　　　　市川茂孝（大阪府立大学農学部）

　　1・山羊血清申の非特異性ビアルウ・・ニダーゼ抑制物

質（NSHI）をWattenberg等の方法で或程度精製し、た．

　　2．in　vitroでNSHIはそれ自身筋刺戟作用をもた

ないけれども，．アセチルコリン，ピツイトリン，バリウ

ム塩に対する子宮筋の感受性を高めるようである．

　　3・・山羊血清のNSHIがダイコクネヅミの子宮筋の

アセチルコリンに対する感受性を高める作用は血清から

NSH工の精製が進むにつれ，’そのビアルウロニダーゼi抑

制作用とほぼ比例して増加した．
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1・はじめに
　およそ生命現象の研究には，それが動的なものである

が故に，静的観察よりも動的把握が望ましい・ことに女

性の生理的機能は性現象と相関連して絶えず躍動して

いるから，之が具現である性周期の真理解明には動的生

理学的検討が必要となる．この場合生物学的物理化学の

場へ之ら現象をもち来すことは有力な手段である事は

論を侯たない処であり，若干の物理化学的知見も報告さ

れている、しかし産婦人科学的知見と物理化学的基礎と

の間の知識の橋わたしが，ややもすれば不充分なきらい

があるので此処に若干の項目について綜説的に説明を

試みてみたい．

2．尿の表面張力

　一般に異種の相が相接する場合，その界面に生ずる張

力を表面張力と云うが，もともと液体が空気に接する界

面には表面エネルギー（局が保有せられており，之は

表面張力（σ）と表面積（A）との積σAで現される・

溶液に於ては，溶質の濃度が大になればσの減少するよ

うなもの，或は逆に増加するようなものがあり，夫々表

面活性物質・或は表面非活性物質と云われている・而し

てこの原理はGibbs－Thomsonの法則で吸着理論より説

明されて居る．

　1933年にPerrymanは婦入尿の表面張力が周期的変

化を呈する事を知り，小田，泉らの追試が行われた．舟

木ら（1954）は健康成熟未婚婦人の尿の表面張力の連日

測定の結果よりみて，之が最小となる日と基礎体温によ

る推定排卵期が一致することをi報告し，更に之は大体萩

野の排卵期内にある事を見出した．

　前述の如く表面張力は単位面積における表面エネル

ギFであつて，表面の単位の長さに作用する力　（dyne

／㎝）で表される・しかし通常は同じ程度の水の表面張

力を基準とした比表面張力が用いられ，実際の測定には

大体次のような方法がある・

　1）毛細管法1液申に硝子毛細管を立て，同温の水の
　　　　　　　　　　　　　　　　σ　　〃4
場合と瀧の高さ㈲を臓して可＝τ＠（よ比
重）より算出する・

　2）滴数法：特殊のStalagmometerを用いるもの

で，一定容積の溶液が幾滴（Z）をなして落下するかを測

　　　　　　　　σ　　z∂
　　　　　　　　　　　一より算出する・り，水と対比して一＝
　　　　　　　　σ0　　　20
　3）　離環法：du　NoUyのTensiometerを用い吊環

の液面よりはなれる迄針金を振りその角度（ω）を水と対

　　　ぴ　　　　　
比して一一＝一…より算出する・
　　　げり　　　　り

　4）離鐙法：鐙形のつり具をひきはなすに要する重量

G　より準定するもので，臨床使用にはやや面倒である

が，精度がよい・

　以上の如く表面張力測定には同温の水と対比する必

要がある．またここで時間が問題となる・即ち吸着平衡

に達した，いわゆる静的表面張力を得る迄に，ことに正

吸着を行うものの場合には，相当の時間を要し，平衡に

至る迄に種々の動的表面張力を示し，成績がしばしばま

とまらない．之には所謂単分子層の問題も考慮する必要

が起つて来る．

　ここで何故排卵期の頃，尿の表面張力が最小となるか

に就いて種々の推i測が行える．おそらくはmuco－protein

等の消長に主因が求められそうであるが，之は筒未解決

である・

3．頸管粘液の粘度

　一般に溶液が細い硝子管内を流動するとき内壁に密

着している層と，それより申心によつた層との間には内

部摩擦が起る．之は2層が相接している面積（動　と層

間の速度勾配ぱ）噛蜘する・即砕㍗S監

あるが，このηなる恒数を粘度（係数）と云う．ディメ

ンヂオンは9／cm・secで，　Poise単位であらわす・また

管の両端の圧差（ρ），内腔の半径（め・長さ（1）・θ時
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　　　　　　　　　　　　　　　0　　1　πα4　了
間内の酬量ωの関髄縄と万＝丁’ガ゜万の
式が成立する．勿論粘度は溶質，溶媒の質と量（濃度）・

温度に関係がある・さらに膠質溶液ではそれが作られて

からの時間，物理的，機械的作用等によつて，また測定時

の流速加圧によつて種々まち計，の結果を来すもので

ある・

　衆知の如くMIIler，　Kurzmkは頸管粘液の性状を受

胎性の見地より検討し始めたが，Vimeuxらはこの性状

に周期的変化のある事を知つた．最近は之についての種

々な成績が発表されているが，例えばPommerenkeに

よれば水分含有量は95％以下のものが，排卵期の頃

95％以上（97～98％）にもなると云い，その量の増加，

粘調性の低下も報告されている．筒若干の教科書，或は

Palmer，　Pommerenkeの著作に云う粘度（Viscosity）

は上述の如き厳密な粘度係数を云うのではないが，その

測定原理はほぼ同様で血色素測定己ペツトの如き毛細

管内を一定陰圧で吸引している．理論的に比粘度を導い

たものにはEinsteinの⊥＝1＋妬　なる式があるが，
　　　　　　　　　　　　む
物理化学的には粘度は粘度計で測定される．Os油ald式
　　　η　　θ　　∂　　　　　　　　　　o
では万＝：，。°万㌃’踵σ功こよつて水と対比

して比粘度が求められる．この他にUbbelohde式のξ．

のもある．

　注意すべきは膠質液では加える圧力によつて粘度が

かれる事で，之は膠質粒子の形，大いさ，結合状態等に

よつて・いわゆる構造粘度や擾乱粘度があらわれるから

である．

4．尿の酸化還元電位

　例えばフエロチアンーフエリチアン化合物，ハイドロキ

ノンーキノン等のような酸化型と還元型の物質よりなる

系を含む液相をもった電池を酸化還元電池と云い，その

電位を酸化還元電位と云う．この電池内では酸化系及び

還元系の物質の濃度の比によつて電位が定まるもので，

之は一の理論より・喋畦子磯｛
で示される事になる・この様な電池を利用して蛋白質，

ビタミン，色素等の酸化還元電位の測定より定量までが

可能である．

　尿中にはビタミンC，チスチン，糖その他強力な還元

性物質が含まれて居り・その消長はある種疾病の予後判

定，疲労度の判定などに利用されているが，西村，舟木ら

は健康婦人尿の日々の酸化還元電位を追求して，排卵期

の頃電位が最小（還元力が最大）になることを見出した．

勿論蛋白・糖の検査を行つてその陰性をたしかめてい

目不妊会誌1巻3，4号

る・この現象を示す本態もいま債明かではないが蛋白体

の消長が関係しているものと推定される・

　　　　　　　5．頸管粘液のpH

　水は電離してH’とOHノとになる．即ちHl20＝

H’＋OH’であるが，之に質量作用の法則を適用すると

一曽晋町一五となり・蘭醗獣の水噸
で一定とみなす事が出来るから　［H’］［OH’］＝・κIH20］

≡Kωとなる．この五ωを水のイオン積と云うが，水素

イオン濃度即ち［H’］の逆数の対数を水素イオン指数

と称し・之をpHあるいはPHと記述する．即ち
　　　　　1
pH＝1°9．［H・一1°g［H’］なのであつて・この謹

はまま誤用されがちである・

　このpHの変藪は体内あらゆる部門で重要な生理的

現象を来すが，緩衡作用とともに電解質理論によつて基

礎づけられている．

　頸管粘液のpHについてはPommereDkeその他に

より周期性が見出され・月経中間期に特に高まると云わ

れている．また別にPalmerらは月経中間期にはアルカ

リの側に，それ以外では酸性側に傾くとも云われ，また

原田はその変動は7・G～9．6で非定型的であると称して

いる．

　とまれこの様な材料については厳密な物理化学的測

定を行い難いきらいがある．一般にpHは指示薬による

呈色，或は種々の方法による電気的測定（たとえば硝子

電極とか電圧滴定など）によつて測定されるがこの様な

場合おおむね前者にたよらざるを得ない．各測定法の詳

細を記述するゆとりはないが，指示薬を充分吟味しても

碕かつ塩類による誤差，蛋白質，膠質の影響，更に実験

温度などはpH測定時には常に念頭におく必要がある．

温度や，如何なる指示薬で測定したと云う記載ぐらい

は附けるべきである．

6．む　す　び

　はじめに述べた如く性周期現象を研究するには庄物

物理化学的方法は有力なきめ手となる事が多く，また合

理的である．ここにはその様な研究の若干について極く

平易に物理化学的説明を加えた・さらに多くの現象が物

理化学的に解明されて居るが・その夫々の紹介よりも・

この檬な考え方・或は方法論が妊孕現象研究にも強力な

援助を与えるであろうことを述べ・この学の道に更に多

くの人びとが精進されることを祈つて筆をおく．

　（摘筆にあたり恩師藤森教授の御指導　御校閲を深謝

する）
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昭和31年10月21日於慶大北里講堂

1・月経周鵬常婦人の甲状腺灘検査（1・3躍取率）と

　治療

　　　　　　　　　　　　　　　鈴木丈司（慶大・産婦）
　徒来・月経周期異常の治療に甲状腺製剤が好んで用い

られて来た・しかしそれらは単に盲目白勺に，または・臨

床医の経験」に従つて投与されるに過ぎなかつた．私は

月経周期異常患者の甲状腺機能を先ず1131摂取率，或い

は尿中P31排泄率酬J定することによつて知り，これを

基準にしてその治療を行つた．1131摂取率は＿般に10～

40％（24時間値）が正常とされているが，これはあくま

で内科的の分類であつて・我々婦ノ嘱領域では更にこま

かく機能的に分類しなければならぬと考え20～30％を

正常としてそれ以下を離低下・30％以上を機航進

とした・1）正常排卵周期を有するもの20例に於て卵

胞期に1131摂取率を測定したが正常］0例（50％）低下

9例（45％）・雌・例（5％）であつた．2）鰯・卵性

周期を繰返すもの17例について正常2例（11．8％），低

下11例（647％）・充進4例（23・5％）であった．低

下8例・元進1例にそれぞれ乾燥甲状腺末，メチルサイ

オユラシー・を投与し5例（55・5％）に於て排卵誘発

に成功した・3）続発性無月経患者32例についてみる

と・正常10例（31・3％）・低下11例（34．3％），充進

11例（34・4％）であつた・低下5例，充進6例につい

て同様治療を行つた結果・5例（45・4％）に於て排卵誘

発に成功している・以上・P31摂取率を指標として月経

周期異常婦人の治療を行い，徒来の所請「ホルモン療法」

に比して遜色ない成績を得た．現在まで傍系と考えられ

て来た下垂体一甲状腺系を改めて見直さなければならぬ

と考える．

製円筒でガイガー管を覆つた．ガイガー管と甲状腺部と

の距りは20cmとした．（2）現在研究中．（3）食餌の注

意としては・海藻類，キヤベッ，牛乳，ホーレン草，梨，

牡蠣・人参・その他は甲状腺の1131摂取をさまたげるの

で被検者に数週間注意させた．

2・卵胞・黄舅混合ホルモン内服の基礎体温及び月経周

　期に及ぼす影響に就て　　　　　　　　　’

　　　　　　　　　　倉智敬一・竹村　喬（阪大・産婦）

　エチニール・エストラジオール0．01エrg及びエチステ

ロン10m9を含有するE．P．ホルモン錠及びメンゼナ錠

を］日6錠宛内服せしめ，基礎体温（BBT）及び月経

周期の変化を検討して次の結果を得た．更に不妊症の一

因としての無排卵性月経に対しても興味ある成績を得た

ので報告する・1）卵胞期に内服せしめてもBBTの上昇

をみることが多く・内服中止後第3～4日に性器出血が

起る・この出血は量・持続共に平常の月経と同様でその

結果周期は短縮する．無排卵性月経の例に於ても体温上

昇を認め得ることがある．次回無処置周期に於ても高温

相の形成が目立ち，周期は殆んど固有かやや短縮の傾向

を示す・2）黄体期に内服を持続せしめると，内服期間

中は高温が維持されることが多く，内服中止の翌日或は

2～3日目に性器出血を認める．この結果周期は内服期

間に応じて延長される．排卵直後から内服を始めて早期

に内服を中止すると3～4日口に出血を認め．周期は僅

か乍ら短縮する．次回無処置周期に認むべき影響はなか

つた．3）副作用として殆に内服を持続させたものに悪

心・頭痛を訴えたものがあるが継続のさまたげとなる程

のものはなかつた．

　質　問　　　　　　　　　山田丈夫（大阪市大・産婦）

（1）測定方法について・殊｝こ鉛による遮蔽について詳

しい説明を承り度・（2）甲状腺up　takeの高低と血中

PBIとの関係は如何承り度・（3）測定前の食餌について

の考慮如何承り度・

答（1）他方向からの糖蹴（タ豆時間て測定の場合胃

腸管に残留しているP31）を防ぐ目的で厚さ2cmの鉛

　追　加　　　　　　　　　松本清一（関東逓信・産婦）

　（1）一咋年estrogenとProgesteloneの合併注射療

法によつて・これを卵胞期に投与すれば出血発来を早め

ることが出来，月経前期から投与すれば月経を遷延させ

ることが出来ると発表したが，その後経口療法でも演者

と同様1日6錠宛与えれば同様な結果を招来し得るこ

とを認めている．（2）演者はestrogen，　progesterone

の合併投与を行つた後に自然排卵を誘発し得ることを述
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べられたが，私共も同様のことを認めており，これは先

に私共がestrogen　Depot剤の投与で排卵を抑制すると・

次の周期に妊娠が起つたり，あるいは黄体期の基礎体温

型が良好になることを認め，「卵巣機能のハネカエリ現

象」として報告した現象と同一機序によるものと思われ

る．その詳細な機序はなお明かではないが，演者のいわ

れるようにおそらく視床下部が関与するのはないかと思

われる．

　追　加　　　　　　　　星野一正（東京医歯大・産婦）

　私も演者の報告と同趣旨の実験を行い，昨年7日本月

内分泌学会発表以来度々報告しているが，黄体期に1日

6錠内服では基礎体温の排卵日から30数日で内服中に

も拘らず出血して来るが，1日6錠で開始し10日か2

週間後より1日9錠とする時には50日間（黄体相）以

上とする事が出来る．この様に高温相を50日以上にし

てもその後に来る月経は量，持続とも正常月経と変らな

い．又内服して排卵日から25日頃よりその子宮内膜に

は脱落膜発生をみる．不妊婦人にこの療法を行つた後妊

娠させる事に成功した3例を経験している・

　質　問　　　　　　　　　　中島　精（慶大・産婦）

（1）子宮内膜像及び頸管粘液等を検索されましたか・

（2）流産予防の目的にプロゲステロンまたはエストロゲ

ン混合ホルモンを用いておると高温相が持続しているが，

妊娠中絶しておることがあり，出血しても高温相が続い

ておることがあるが・そのような経験はないか．

　答　（1）子宮内膜像は検討した・分泌期像が認められ

る例が大部分であつたが・増殖期像を認めたものも少数

ある．（2）切迫流産に用いた例に・三尿呈色反応（足高）

を本錠投与前後実施比較検討した結果経過良好の例では・

本錠服用により尿トリプトフアン反応が増強・妊娠異常

尿反応（尿インヂカン反応）は逆に減少し，所謂妊娠状

態が良好となる例が多い・之に対し尿トリプトフアソが

増強せず，妊娠異常反応の滅弱もみられない例は殆んど

が流産の憂目をみた・従つて切迫流産に本錠を内服する

場合三尿反応の変化は，その予後判定に資する所大と思

はれ，その実施が望ましい．

　追　加　　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

　演者の卵胞・黄体ホルモンという語は現在の知見では

正しい用語ではないので，既定されている正しい語を用

いられることが望ましい．

日不妊会誌1巻3，4号

3．エストロゲン・デポとプロゲステロン・デポとの併

　用療法

　　　　　　　松本清一・渡辺正恕（関東逓信・産婦）

　エストロゲンとプロゲステロンの合併療法に関しては

近時多数の報告があり，単独療法で得られない治療効果

のあることが認められている・私共はエストロゲン・デ

ポ剤であるestradi汀1　dipropionate；est・vale「iaDate

あるいはest．　cyclopentylpropionateと・プロゲステ

ロン．デポ剤であるanhydroxy　progesterone　cap「onate

とを用いて併用療法を行つた・（1）エストロゲン・デポ・

剤とプ・ゲステロン・デポ剤とを同時注射すると，注射

後凡そ12日で，無月経患者に殆ど確実に出血を起させる

ことが出来る．また正常周期婦人の月経前期に同様投与

すると，予定月経を遷延させ得る・（2）エストロゲンを

一
定日数持続的に投与した後にプロゲステロンを投与し，

これを周期的に繰返す所請Kaufmann方式は多数学者に

推奨されているが，私共はデポ剤を用いることによつて

これを簡易化し得た・すなわち出血の起つた日から数え

て第8日目にエストロゲン・デポ剤を注射し，10日後の

第18日目にエストロゲン・デポとプロゲステロン・デポ

とを同時投与すれば，それから11－14日で出血が起り，

23－31日の周期で人工周期を確立することが出来る・ま

た続発無月経患者にこの方式の治療で3回人工周期を作

り，治療を中止した所，次の周期に自然排卵が起り，続

いて妊娠した例を経験した．

　4．正常婦人月経周期の血中内因1性gestagenにつ

いて

　　　　　　星野一正・青木一郎（東京医歯大・産婦）

　Hooker－Forbes法により生体内の内因性並びに外因性

gestagenを追究し発表して来たが今回は月経周期の内

因性gestagenについて系統的に報告する・その大要は

次の通りである・1）開腹手術の際月経黄体より採取した

穿刺液中の含有量　（14～18ツ／cc）は同時に採取脈血のそ

れ（8～10γ／¢c）より多いが卵巣表面静脈血のそれ（10～

16γ／c，）よりやや少く黄体で産生される　gestagenが

1時に多量に血中に放出されているとは考えられない．

2）手術的に黄体を核出すると核出前存在した肘静脈血中

gestagen量は急減して核出後11～12時間で10～30％

に減少し24時間後には検出出来ない・3）既報の如く

Corner－Allen法で抽出した黄体組織中の　gestagen

acitivityは低く（4・Om9／k9以下），正常月経周期の時

静脈血中gestagen含有量は卵胞初期の僅かな期間を除
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いて定量出来　（0．3～10γ／cc，，排卵前期にも一過性の

peak（1～6γ／ce）を証明し，黄体期には顕著に増量して

peak（6～10　y／cUを作りその後急減してその中途に月経

を見，月経期間中に血中から消失している・4）gonado－

trophin　による人為的排卵誘発成功周期に於ても正常周

期のそれと同じ傾向を証明するが，不成功例並びに無排

卵周期に於ては陰性である・5）これらの事から排卵前の

発育卵胞からのgestagenの産生並びに排卵の自発と

gastagenの関係を想定し，一方黄体で産生される微量

のgestagenは黄体で貯えられずに直ちに血中に放出さ

れ周期の時期に応じた一定の必要gestagen濃度を血中

に保持せしめているものとわれわれは解している・

5・不妊症患者の尿中プレグナンジオール

　　　　　　　　　　　　　禰寝重隆（関東逓信・産婦）

　機能的な原因によると思われる不妊症8例の尿中プレ

グナンジオールを測定した・測定法は輿石法とHoyt法

とを組合わせ，之に多少の改変を加えた比色法によつた．

症例は23～34才の一次不妊の患者で，何れも月経は順

調であり・且つ基礎体温曲線は明瞭な2相性を示す．そ

の黄体期を3分して測定し，夫々の第2回目は大体排泄

の最高期に当ると思われる時に実施した．結果は一般に

低値を示し，最高値も1日3mg以下であつた．然し

黄体期短縮の1例では略々IE常と認められた．不妊症の

原因としてホルモン性因子が考えられるとしても，この

少数例の結果から黄体機能を論ずる事は末だ不可能であ

ろう・なお月経，基礎体温曲線等に異常を認められない

二次不妊患者の排泄は正常で低値を認めない．

4・5の追加　　　　石塚直隆（阪大・産婦）

　排卵前に血中progesteroneが証明され，或は尿中

PGが認められると云う成績については我々の既に発表

したdataと略々一致して居る．そのホルモン分泌源と

しては卵巣，殊に卵胞を第一に考へるべきである．副腎

易rJ除家兎に於る排卵の際にも排卵前に相当量の　proges－

terone分泌の証拠が認められて居る・この成績は既に昨

年の日産婦学会に発表した．

6・尿申17Ketosteroidと卵巣との関係

　　　　　　　　　　　　　　池川重徳（東大・産婦）

　Hirshman（1939），Fraser（1941），　Werner（1941），

Venning（1946）は卵巣別除によつても尿中171（Sが殆

ど変化せぬことから・卵巣は尿中171（Sに関係がないと

結論した・他方Parkes（1937），HiU（1940）等は共に
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卵巣にandrogenを証明し，　Waugh（1949）はhilarcelI

がその分泌細胞であることを立証し，Alexander（1953）

は内爽膜細胞も亦androgenを分泌することを知り，小

西（1955）等も同様な事実を証明した．我々は婦人尿中

17KSをThe　committe　on　clinical　endocrinology　of

the　British　Medical　Research　Counsilのproposed

methodによつて測定し，同時に大野の方法に準じ，其

の液体クロマトグラフイを行い，両者間の密接な関係を

推定せしめる成績を得たので，弦に報告する．正常月経

婦人では，尿中17KSは月経周期と共に一定の変動を示

し，其の平均値は7．38rngであり，卵胞期には6・54　mg，

排卵期には9．26rng，黄体期は6。67　rng，月経期には

5・26mg　であつた．之を性腺分画　（Androsterone＋

etiocholanolone）のみに就いて見るに其の変動は更に明

確となり，卵胞期3．83mg，排卵期6．07　mg，黄体期

3・79mg，月経期2．97　mg，平均4．53　cmであつた．他

方去勢婦人では術後3～5週に8名の平均4．52mg，術

後1年前後に4名の平均5．24mg，2年前後に2名の

平均6・64cln，3年前後に2名平均6．82　m9で，正常

婦人に比し執れも低値を示し，之を性腺分画について見

ると，3～5週のものでは2．22mg，1年2．45　mg，2年

3・58mg，3年3．63　mgとなり，正常婦人に比して甚だ

しい低下を示した．PMS並に絨毛性G．によるone－two－

cyclic療法を行つた場合も，卵巣のある婦人と去勢婦人

とでは増加の仕方が相当に異り，後者では増加が極めて

少なかつた．以上から卵巣は尿中17KSに相当関係の深

い事が推定される・

　追加質問　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

　大変新らしい重要な研究成績と思います．すると卵巣

と副腎皮質とのどちらが主でありますか・

答　副腎皮質が主であります．

7・性周期・妊孕機能とビタミンKとの関係に就いて

小島秋・浜田春次郎・寺戸弘・守屋光陽（大阪医大・産婦）

　私達はさきにビタミンKの卵巣に及ぼす影響について

追及するところあり，ビタミンKは卵巣の漏出性出血を

抑制し，血管系統に対しては縮小的に作用することを認

め，此の間の現象を血液プロトロンビン測定によつて解

明した．此の様にビタミンKが妊婦尿注射家兎卵巣の血

点拉びに漏出性出血を抑制する事実は，ただそれのみに

止まらず，その結果として必然的に卵巣機能に及ぼすべ

き影響が考えられる．玄玄に於いて，次の諸実験をなし一

応期待せる成績を得た・1）ビタミンKの雌性成熟白鼠性
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周期に及ぼす影響について，大量は性周期を延長，殊に

静止期の延長を来す．ビタミンK注射による性周期の延

長は注射終了後閲もなく正常周期に復帰する・小量注射

に於いては発情期のやや延長するを認めた・2）ビタミン

Kの幼若白鼠卵胞成熟に及ぼす影響について，ビタミン

Kはプレホルモン作用下に於ける幼若白鼠卵胞成熟を抑

制する．ビタミンK量大なるほど抑制は著明である・3）

ビタミンKのシナホリンによる家兎人工排卵に及ぼす影

響について，ビタミンK大量注射は家兎人工排卵期を延

長する．以上の実験的根拠に立脚し，ビタミンKの妊孕

機能との関係を追及し，次の成績を得た・4／ビタミンK

小量に於いては認むべき影響はないが，大量なれば注射

期間中は勿論，終了後に於いても一定期間交尾現象は抑

制される．従つて実験的不妊を招来した・5）ビタミンK

と黄体ホルモソとの関係について，ビタミンK注射は該

ホルモンによる去勢家兎子宮内膜樹枝状変化を増強する

ことを認めた．

8．卵巣機能の「ハネカエリ」現象を応用Lた不妊症の

　治療

　　　　　　　　　　　五十嵐正雄（国立相模原・産婦）

　女性の所謂機能性不妊症に対し，　女性ホルモン殊に

estrogenを投与して受胎性を増強しようとする研究は

現在迄に枚挙に逞がないが，結局少量のestrogen投与

では確実な効果を期待し得ないし，又一方大量のes亡ro－

gen投与は月経周期を却つて不整にするため，理想的な

estrogen投与法は未だ確立されていない現状である．最

近（1954）アメリカでes　trogenの漸増療法（BoGster

Estrogen　Therapy）も試みられているが，その妊娠成

功率は6％という低率である・現在男性の精子減少症の

治療に相当の成果を収めている睾丸機能のハネカエリ現

象（Rebound　Phenomenon）にヒントを得て，演者は高

単位estrogen連続投与後人卵巣機能にハネカエリ現象

が認められるか否かを検討した結果，その成立を立証出

来たのみでなく，不妊症治療に卓効を示すことを確認し

たので報告する・演者は機能性不妊の婦人の月経直後に

Estrogen　Depot剤（Estradiol　valerianateユOmg・又

はEstradiol　dipropiollate　5～10　mg）を1回又は約

10日間隔で2～3回注射するが，又はEstradiol　ben－

zoate　l　mg宛連日10日間注射するが，　Vallest「il　3～

6rng宛20日間内服せしめた所・86％に排卵の1時

間遅延又は抑制，更に消退日］血を認め・次回排卵時に受

胎性が顕著に増強され（妊娠率36・1％）ていることを認

日不妊会誌1巻3，4号

めた．これらの成績及び類似現象である西川反応，脱感

作現象　（Desensibilisierung），　estrogen漸増療法

（Booster　Estrogen　Therapy）等との異同・更に目下検

討中の本現象の機序等に就て言及したい・

　追　加　　　　　　　藤間身加栄（東京・藤間研究所）

　私共の研究所では受胎の人為的支配の問題と取りくん

で研究を進めている．受胎の人為的妨害に関しては近く

開かれる日本内分泌学会東部部会総会で報告することに

なつているが，只今の御報告と非常によく類似した実験

即ち機能性雌性不妊のラッテに就て卵胞ホルモンを投与

し受胎促進の結果を得たことは既に日本産婦人科学会東

京地方部会に於て　「偽妊娠ラッテに対する卵胞ホルモソ

の衝撃療法」と題して報告した．即ち性周期は正常に反覆

していて交尾も行われるのに正常妊娠分娩が行われない

ラッテにエストラジオールベンッオアートの油溶液4γを

1回排卵期に皮下注射すると，膣脂膏検査により発情期

所見の延長の後に周期の著明な延長が来る・そしてその

後に正常な性周期の反覆状態に復帰する・そして実験中

に死亡した一例を除いて全例が正常妊娠分娩を営み，仔

数もラッテの平均仔数以上を得た・これを人体に移して

老えると，大量卵胞ホルモン衝撃的投与により低温層の

延長に次いで高温層が著しく延長する・その変化のあと
’

に引続いてよく妊娠が成立するということになる．私共

は機能性不妊症というものに就てはこう考えている．非

妊時の内分泌或は物質代謝等が，受精卵の成立と共に妊

娠時のそれに切りかわらねばならない・そのスヰッチの

切りかえをやるのは神経系恐らく中枢神経系であろう・

この切りかえがうまくいかないので正常妊娠分娩が行わ

れ得ない．これは卵胞「ホ」を大量衡撃的に投与すると

きは，「ホ」の向中枢作用によりこのゆがみを調整する結

果正常妊娠分娩が行われるようになるであろうと．人体

実験の成績が私共の行つたラツ引こ就ての成績と噸し

ている報告を伺つて非常に興味が深い．

9．卵巣機能の寿命に対する一考察

　　　　　一戸喜兵衛・小島茂子・鈴木信・木脇祐普・

　　　　　門間忠夫・菊池丈男・田畑時雄（北大・産婦）

　男性に比して婦人は一般に高令に及ぶと早期に生殖能

が退行する傾向をきたすが，その根本的原因の一つとし

て排卵現象がもたらす形響を考慮するものである・われ

われは過年「ひと」，並びに「うし」，夫々350例及び

1500例に於て妊娠及び発情黄体の左右卵巣に於けるかた
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よりを観察してきたのであるが，特に「ひと」，に就ては

総例左右の出現率が全く近似せるに拘らず経産回数と年

令層によつて左右の出現率は著明な差異を示し，経産4

回以内では妊娠黄体は右卵巣に，6回以上では回を追う

に従つて左卵巣に排卵能が高まること，又年令的にも30

才以前では右に36才以後では左に傾くことを確認した・

又同時に「うし」に於ても同様の傾向を認知した・かか

る事象は黄体形成殊に妊娠黄体の卵巣に及ぼす形響は，

その白体を残存せしめ不可逆的血管変性を始め退行遺残

組織が本来もつ卯巣機能を相当不利にするのではないか

と想像される．徒つて一側卵巣に於ける旺盛なる妊娠黄

体存続の経歴を重ねるか，排卵回数の不均衡な過多を示

すことは該卵巣機能の寿命を短縮し他側卵巣が代償的に

機能を示したものと考える．この憶測からすれば一側卵

巣摘出は両側健在なる場合に比して早期に卵巣機能の衰

退が至来するだろうことも思わせるものである・

10．不妊症と卵巣小嚢胞変性について

　　　　足高善雄・篠原惟明・滝　一郎・川端健造・

　　　　美並義博・苅田次弘・飯島　宏　（阪大・産婦）

　Stein－Levedntha1症候群の一症状として挙げられてい

る小嚢胞変性が，他の無月経，男性化傾向等の症状を伴

わず単独に不妊症患者に見出される場合が少くない．我

が教室では過去2ケ年間，不妊を訴える子宮後屈症患者

の位置矯正に際し，同時に開腹の上小嚢胞変性に陥つた

卵巣を模状切除し，妊娠に成功した数例を経験好結果を

得ている・不妊症患者に屡々見出される之等多嚢胞卵巣

は多くは両側時には片側に現われ，卵巣は白膜が肥厚し

灰白色で時には小鶏卵大に達し，小豆大～栂指頭大数個

の小嚢胞が一部表面に突出するのが認められ，その一部

を切除すると更に小なる嚢胞が多数皮質に認められた．

切除した襖状の卵巣切片について組織学的検査を行うと

殆んど全例に於て白膜の繊維性肥厚が認められた・皮質

には大小多数の嚢腫が存在し，この他に原始卵胞を始め，

発育段階にある卵胞並びに白帯が同時に認められる．白

帯は肥大した嚢腫と相接して存在するもあるが，原始卵

胞は嚢胞の密集部には殆んど認められず，之よりゃや離

れた皮質中により多く存在する・併しこの部に於ても白

膜は繊維性の肥厚を示して居り，卵胞が深部に閉じこめ

られた様にみえる・中央に血魂の残存する黄体が認めら

れる例も小数あるが，このものは近い過去に於ける排卵

の証明と考えられ，小嚢胞性変性という状態に於て排卵

が絶対的に起らないという事はいえない．腫大した嚢腫
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では多くは頼粒膜が認められるが卵は消失し，頼粒膜が

菲薄となり殆んど消失しているものが少くない．然し小

なる嚢胞で内卵胞膜が肥厚し血管に富むものも同時に認

められる・白膜の肥厚は開腹時卵巣が周囲組織と癒着し

明かに周囲炎の存在を証明された例のみならず，何等癒

着を認めなかつた例に於ても認められて居り，白膜の肥

厚は総べてが周囲炎の結果であるとは考えられない・尚

卵巣模状切除によつて月経不順を訴えたものの大部分が

術後整調化し，然も他に原因が見当らない不妊症患者で

もよく妊娠に成功し得た点より考えて，多嚢胞卵巣が排

卵の障碍やホルモンの失調を来し不妊の一原因となつて

いる事がうかがわれ，不妊症治療上重視すべきを強調し

いた．

1L　不妊婦人の子宮卵管レ線像

　　　　　　　馬島季麿・小山栄⊆郎・波多俊一郎・
　　　　　　　　　　　　　ら　　　　　　　竹田巌・山崎泰雄　（駿河台日大・産婦）

　不妊を主訴する患者のうち子宮卵管追形術を行つたも

のについてそのレ線写真像を検討した．患者は151名で

年令は25才～29才が最も多く，30才～34才これにつ

ぎ以下20才～24才35才～39才の順に少くなつてい

る．原発性不妊98例，続発性不妊53例，不妊期間は

2年乃至11年で，2年～5年が大部分であるが11年

以上が少数乍らある・子宮像は狭小細長又はY字型及び

頸管拡張等の子宮発育不全を示したもの並びに強度の前

屈，後屈，左又は右傾等の位置異常が最も多く，その他

頸部拡張，辺縁の不整なものもかなり多く，奇形及び結

核等をも認めた◆一卵管像は両側通過が多く，右又は左側，

の1側通過例も少数乍ら認めた・閉鎖例では両側共，同

一
部位で閉鎖するものが最も多いが左右の閉鎖部位が異

るものもかなり多かつた．閉鎖部位としては膨大部が最

も多く，間質部がこれに次いで多く，狭部は最も少なか

つた．　これら閉鎖例に於いては卵管溜水腫が可なり多く

また卵管溜水腫，卵管結核も少数乍ら認めた・その他に

卵管の異常屈曲を示したものも少数認めた．

追加スライド

・ 卵管溜水腫

・ 子宮位置異常

・ 子宮発育不全

・Y字形子宮

・ 双角子宮

・子宮卵管結核

馬島季磨伯大・産婦戊

等の子宮卯管像をスライドに示した．
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12．最近数年問に於ける不妊症に施行せる子宮卵管造影

　術の成績（続報）

　　　　　　　的埜　中・中村　昇（大阪回生・産婦）

　不妊症の原因は男女両性に求めるべきであるが吾々は

己に昭和28年近畿産婦総会に於て昭和22年以降7年

間94例の子宮卵管造影術の統計的観察を行い両側卵管

閉鎖27例両側卵管通過42例右側通過15例左側通過

10例術後妊娠成立9例其の他所見の大要を報告したが今

回は其の後の昭和28年7月螂雀の3年2ケ剛に不

妊を訴へる72例に一定条件の下に造影術を施行し又一

部通気法と併用必要に応じ卵管角痙攣除去の為ブスコパ

ン投与し亦開腹術を行つた・其の成績の大要は両性卵管

通過39例右側通過10例左側通過9影両側閉鎖14例

術後妊娠成否の解答を得内9例妊娠成立し術後間もなく

妊娠せるもの3例術後2ケ月3例4ケ月後1例1年
後及び3年後各1例で尚排卵後造影術施行し妊娠極め

て初期なるも両卵管閉鎖の診断を受け再度当院にて撮影

し妊娠像を認め妊娠像を両側卵管閉鎖を誤つと考へられ

る1例に遭遇亦双角子宮1例卵巣嚢腫2例・発育不全

13例子宮後屈8例卵管溜水腫1例あり・亦定型的卵管

結核像を示さず開腹術に依り判明せるもの3例，人工妊

娠中絶後の不妊4例中2例に両側閉鎖を認め内1例は

1回経産2回掻爬による中絶後2年間子宮腔内沃丁塗

布の避妊を受けて居り5例に水性造影剤使用し卵管造影

には油性が優るを経験し尚72例中3例に副作用あり何

’れも薬剤の不純に依るものである．

13．造影法，通気法，クルドスコピーにおける卵管疎通

　性判定の比較検討

　　　　　　　　　松山栄吉・塚本昌久（東大・産婦）

　子宮卵管造影法，卵管通気法（ルビンテスト）及び通

色素法をクルドスコピー（ChrolnoculdscoPy）で観察す

る方法に依り，卵管疎通性判定としての三法の優劣を比

較検討した．即ち不妊婦人のうち造影法で両側卵管が繰

部附近で疎通性判定の困難な像を呈したものに就き，通

気法拉に通色素法とクルドスコピーとを行つてその疎通

性を観察した・まだ例数が少いので決定的なことは云え

ないが，この三法の中では通色素法をクルドスコピーで

観察する方法が最も確実で・造影法・通気法では閉鎖所

見を呈するに拘らず通色素法では疎通している例が多か

った．殊にクルドスコピーを併用する方法は・同時に卵

管及びその周囲の変化，患側・癒着等のみならず・卵巣

日不妊会誌1巻3，4号

の観察をも可能ならしめる点で，極めて優れた方法とい

うことができる．通色素法が最も疎通率が高いのは，色

素（インヂゴカルミン）溶液が，その粘稠度が油よりも遙

かに低く，かつ通気法よりも高い圧力で・子宮腔内に注

入るのです狭窄や周囲の癒着で折曲り，或は油やガスの

塞つた卵管腔内へも進入し得るためではないかと思われ

る．即ち斯る例は「解剖学的には疎通」することが明か

であつても，「機能的には不通」であつて，そのためこれ

等の例が不妊となつているものと思われ，卵管機能判定

上通気法の役割は大きいものと考えられる．

　追　加　　　　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　私はP32を生理的食塩水に混じ，子宮腔内に注入して

卵管通過性の有無を検査する方法を考案しました・これ

をRadiotuba　tionと命名しました・両側卵管が通過して

おれば尿中のP32カウント数値は注水後ユ0分にして白

然カウントの数倍の値を示し，両側閉鎖しておれば注入

後30分経過して尿中カウントが自然カウントより梢高

くなる程度です・造影剤検査で卵管通過性の現れなかつ

たもので本法で通過性が証明され而も開腹所見で卵管通

過が証明された興味ある症例をも経験しています・本法

に関しては第4回関西不妊研究会（昭和31年3月17

目）に発表し，関西不妊研究会会報第2巻3号に掲載さ

れています．

　追　加　　　　　　　　　　馬島季磨但大・産婦）

　レ線像にて卵管線部に於ける通否の判定が非常に困難

な場合がある・このような場合には，あらかじめダグラ

ス氏窩に生理的食塩水を注入し，穿刺針をそのままにし

ておき，次に子宮腔よりインヂコカルミンを注入する・

然る後にダグラス氏窩に注入した生理的食塩水を吸引す

る．吸引液がインヂゴカルミンによつて着色している場

合は通過性あり，着色していない場合は閉鎖していると

みて差支えない・この方法はクルドスコピーよりも非常

に簡単で，卵管疎通性の判定という点のみからいえばこ

の方法のみにても充分であると思う．

追　加　　　　　　　　　　　　倉智敬一（阪大・産婦）

　子宮卵管造影術に際しては，造影剤の子宮腔内侵入に

よる刺戟或は施術に伴う器械的刺戟に基いて卵管の痙攣

が発生し，この為に卵管陰影が出現せず卵管閉鎖を疑わ

されることがある．かかる機能的閉鎖は器質的閉鎖と厳

密に区別さるべきである．この日的に副交感神経遮断剤
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であるHyoscin－N－Butylromid　10　mgを静注してその

前後の陰影を比較検討した．その結果56例中11例に於

て・両側の9例に於て片側の注射前閉鎖，注射後疎通の

像を得た．

14・新卵管疎通法（トリプシン子宮腔内注入法）の実用

　と其の効果に就て

　　　　　　　　　　　　大沢辰治（東京逓信・産婦）

　卵管閉塞は不妊症治療上大きな障碍となるもので・其

の為多くの治療手技が考案されたがそれ等は凡て観血的

方法であり，非観血的には通水法，通色素法，通気法・

子宮卵管造影法を応用する以外には方法が無かつた・私

は之等の卵管疎通法が凡て機械的治療法と云えるに対し

て，化学的治療法とも云える非観血的のトリプシン子宮

腔内注入による卵管疎通法を考案し実施して来た・新卵

管疎通法の試みとして，さきに2回にわたり発表した例

を含めて現在迄21例の実体例を得，其の充分な実用性

と良好なる効果を確認したので報告する・トリプシンは

持田製薬の結晶トリプシン「トリプシリン」を使用した・

基礎実験としてトリプシリンに就て，力価の消長，血餅

拉繊維素溶解作用，細菌作用及組織に対する障碍の有無

等に就て検討し，臨｝休使用上に差支えの無いことを確か

めた・臨鉢実験は不妊を主訴とせる当院外来患者21名

に就て行ない，治療前後に於ける通水法，通色素法拉に

子宮卵管造影法の所見に基いて効果を判定した・其の結

果無効のものは4例で他は凡て疎通性を改善した・其の

内訳は下記の如くである・子宮卵管造影法に於て殆ど正

常と同じ疎通像を示せるもの4例，それ程でにないが疎

通せる像を示せるもの5例，僅かの疎通像内至改善像を

示し通水法・通色素法とも陽性のもの7例，像の改善を

示すもの（途中にて来院せず）1例，像に変化なく通水

法・通色素法とも陰性のもの（無効例）4例．

　追加質問　　　　 林基之（東穴・産婦）

　（1）トリプシンは安価だから，非常に普及するが副作

用について慎重でなくてはならない・先づ卵管粘膜は，

子宮内膜，胃腸粘膜とは異なり，その機能が重要で，卵

輸送，栄養補給という重大な役を持つ・この際強力な消

化酵素が卵管粘膜に障碍を与えないかどうかもつと精し

い動物実験を必要とする・（2）トリプシンの使用時もし

診断を誤り卵管溜膿腫又は卵管結核に之を用うることは

危険ではないかと考えられる・その副作用の発現度を伺

いたい．

　答　卵管粘膜に対する作用は未だ観察してありません．
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早速検索してみるつもりであります．腹膜炎等を起すお

それのあるものにっいては内診所見，造影所見等につい

て慎重に検索して適応をきめれば相当にふせげるものと

考えられます・

　追加質問　　　　　　　　　渡辺　彰（三重県種畜場）

　トリプシン注入際時圧力を加へる事と徐々に注入する

時の副作用は如何でしようか？

　答　注入速度の遅速により副作用（臨林的には腹痛）の

出現にはかわりない様です・

15．ポリエチレン管による卵管成形術について

　　　　　　　　徳田源市・柏木　正（京府大・産婦）

　ポリエチレン管による卵管成形術を13例の患者に施

行したので，此の経験について報告する・ポリエチレン

（以下ポと略す．）はエチレン瓦斯の重合により出来た合

成剤で，組織に対し刺戟性及び毒性がない・又消毒方法

は沸消毒で充分目的を達し得る．又ペニシリン・ストレ

プトマイシンの活性度を低下せしめない．我が教室では

卵管開口術にこれを応用した・即ち各種検査を充分にし

た後，卵管繰，又は膨大部を開口し，粘膜を翻転して細

いカツトグツトで周囲に縫合し，特別の銀ゾンデで通過

性を確めた後，直径1mmのポ管を膨大部に挿置し，他

端を腹壁より出す．10－14日後腹壁より抜去し，通気及

卵管撮影をし，疎通性を確めた・実施例13例，内開腹

により結核を確め得たもの4例，術後疎通性を得たもの

11例，なお閉塞していたもの2例，妊娠したが早期に

流産したもの1例である・結核の検索は培養其の他で充

分検討したが，なお開腹により4例を認めた・以上より

妊娠に対する予後はさておき，開口疎通への予後は良好

である．又結核に対しては充分の注意を払わねばならな

い．

脆．卵管癒着防止乃至剥離の実験的研究

　　跡部勝朗（甲府市立・産婦），林　基之（東大・産婦）

　手術後癒着防止法としては，古くはMUIIer，　Morris・

Pope，青山，高知等，最近では木本，佐藤，山田，堀

口，White，　Van　Dky等に依り，薬剤に依る方法，そ

の他種々な方法が発表されたが，現在未だ確実なものが

見出されて居ない’婦人科領域でも癒着は重要な問題で

あり，就中，不妊症の主因の一つをなして居る・我々は・

ハイドロコーチゾンの子宮卵管卵巣等の癒着防止上の効

果に就き実験し，注「1すべき成績を得たので発表する・
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実験1・ハイドロコーチゾソ（シエロソンF）を静注し，

癒着防止に及ぼす効果を見た．体重2500～εOCO　grの家

兎5匹宛を実験及び対照群とし，正中線で開腹，子宮を

露出し，鋭匙で転く擦過した後，2％沃丁を塗布，カヅ

トグツトで両側子宮が合される様に結び，実験群にはハ

イドロコーチゾン（シエロソンF）Pro　kg　lmg，2mg，

3mgを生理食塩水で全亘1coとして連日静注した．結

果は実験群では，何れも対照群に比し，癒着の程度が弱

く，小範囲に止まり，注射による副作用は全く認められ

なかつた・（第1週，2週，3週目に開腹し，最後に組織

検査をした）．　実験II．ハイドロコーチゾン25　mσ，

50mgを生理食塩水で各全量5cc，10　cc，15　ccとして

開腹後ビニール管を用いて腹腔内に注入・1週間・2週

間，3週間目に開腹し，癒着の程度を検査した・実験群

では，静注の場合より史に癒着の程度が弱く，1日にPro

kg　31ng　1週間目では，全然認められなかつた例もあつ

た．以上からパイドロコーチゾンには，生活細胞には殆

ど障碍を与えることなしに，炎性変化，特に繊維素細胞

の遊出を防ぐ作用があるものと考えられる・日下，ナイ

トロシン，　トリプシン等所請細胞毒と石えられる物質の

効果に就ても，検討中である・

17・卵子外遊走による卵管移植後正常妊娠の1例

　　　　　　針谷成夫・渡辺公明（静岡赤十字・産婦）

　卵子の外遊走については子宮外妊娠時，副角妊娠時に

見出された多数の報告があり，更には附属器手術後の卵

子外遊走による子宮内正常妊娠についても発表されてい

る．これらはいつれも一側に卵管，他測に卵巣残置の例

であり後日の妊娠で外遊走によると判定している．我々

はポリエチレン管使用による卵日移植術施行後の卵子外

遊走による正規妊娠を経験した・即ち本例は27才の結

婚後2年来，不妊を訴へている婦人で・既に諸検査で結

核陰性，両卵管閉鎖を認めている・一初頭より

腹部膨満を訴へ，成人頭大の左卵巣嚢腫，右側漫性附属

器炎の診断にて直ちに■手術施行，術時所見と

しては子宮体は前傾前屈で梢々小，左側卵巣は約成人頭

大の有茎漿液嚢腫，左側卵管は峡部に結節閉塞を忍め卵

管腹口より亥部迄はゾンデによる疎通良，右側卵巣は正

常，右側卵管は全長に及ぶ多発性結節を認めた・其の他・

腹膜，大綱，腸管等の癒着はなかつた・よつて茎部にで左

卵巣嚢睡別除術，左卵管は結節部切除後ポリエチレン管

により勝矢法による子宮角への卵管移値術施行，右側夢i］

管は子宮角模状切除法により別除・漿膜被覆を行う・術

日不妊会誌1巻3，4号

後経過良好，約20日後に子宮卯管造影法にて左側卵管の

通過性も可・其の後月経順周なるも3ヶ月後より無月経

となり正規妊娠を経過38週にて正常分娩し新生児は無事

発育した・本例はポリエチレン管使用卵管移植後の外遊

走による正常妊娠，正常分娩の好適例と思われ報告する．

　質　問　　　　　　　　　　林基　之（東大・産婦）

　摘出卵管結節はどうであったか．恐らく，結核陸では

なかつたと考えられるが如何？

答調べませんが，月経血，子宮酬莫には結核はあり

ませんでした．

18・卵管上皮の組織化学虻研究（その一）卵管上皮の核

　酸について

　　　　　　　　　　　　　　百瀬和夫（東大・産婦）

　可術時易1肚19陥；23例及び各種ホルモン投与家兎卵管

について・Feulgen反応によるDNAの証明及びBrachet

のUnna氏液染色法によるRNAの証明を行い，上皮

における核酸の分布及び変動について研究した．　1）増

殖期及び卵胞ホルモン投与家兎においては上皮細胞殊に

分泌細胞でRNAの増加を見た．2）分泌期及び黄体ホ

ルモン投与家兎においてはRNAは減少に向うが，その

間分泌細胞に分泌現象が認められる．しかしヒトと家兎

では著しい差があり，ヒトでは家兎程明瞭な分泌願粒形

成乃至放出はみられない．3▲DNAには生殖周期を通

して，著しい変化は認められない．

　質　問　　　　　　　　　　　滝　一郎（阪大・産婦）

　分泌願粒についてピロニン染色以外に何か染色法をお

用いになつておりますが，例へばP’A’S染色等です・

若しお用いでした所見をお教え下さい・

　答　分泌願粒はH・E染色でよく染まらない・Unna

氏液による核酸染色で明瞭に識別されたものである・

　質　問　　　　　　　　　山田丈夫（大阪市大・産婦）

　卵管組織の周期的変化については承知しましたが，ニ

ワトリでは卵白や卵殻が附着されます・哺乳類で卵通時

に受授される物質について，今迄の実験により推定され

るものは何でしようか，今後酵素的な研究をされるのも

而白いと思います．

　答　卵管上皮における分泌物はPyronin　によくそま

り・且Rebonucleaseの消化をうけないので，組織化

学の成書によれば一種の酸性のMuco　proteinではな

いかとされているが明確なことは尚不明である．且，こ

の物質の他にも水溶性の物質などの存在も想像される・
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19．不妊患者の子内膜組織像に就て

　　　　樋ロー成・加藤俊・吉村　晃憾大・産婦）

　周知の如く子宮内膜殊にその機能層は卵巣の周期的変

化を忠実に反映して形態学的に極めて著しい変化を示

す・従つて此れが組織学的検査は卵巣機能を推測すると

同時に内膜の病的状態をも追究し得，不妊の診断，泊療

の重要な一分野を占めている．演者等は本教室に於て不

妊を主訴として来院した患者で子宮内膜の試験的掻爬を

施行した243例の組織像を追求したので報告する・

　その組織診断別頻度は以下の如くである・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
結核性内膜炎　　4317・7‘1内膜不規則再生‘

再生期内膜　　37：15．21遷延性月経象1脱

中胴J内膜12°18・2i内川莫炎
無機能内膜　17‘7・ぴ萎縮内膜
　　　　　　　　　　　　内膜肥厚症1　72．81そ　　の　　他

内膜息肉151・711　　計

内膜組織診断　例数亘2『　内膜組織診断

　　　　　　　　　ヨ　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

機能期1遮一「癒3．2［雇期剛莫‘
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20．子宮リングの臨床成績

　　　　　　　土居　淳（社団法人計画産児連盟診療所）

　戦後我国に於ては社会状勢の変化に伴い，人工不妊が

奨励されてきました．そこで私達の診療所に於ても従来

より使用の可否について種々論議されているリング法を

試み，挿入後定期的に臨床検査を行つた成績に就て報告

を致します．使用リングは金属製ユ03，ビニール製277，

ポリエチレン製302，計682である．観察期間は，0・5

年～2・5年が大半を占め，長いもので約5年・挿入時期

は原則として月経後期とした・挿入適応は婦人科疾患の

ある者は除外したが，只軽度の子宮位置異常には試みた・

リングによる不妊効果を挿入後6ケ月以上経過した617

例に就て観察すると，成功521例（84・5％），不成功96

例（15．5％）である．　リング挿入後の障碍としては，月

経期間の延長・月経血の増量・血性帯下が多くあらわれ

る．挿入総数682例の内，月経異常51例（7・5％）その

内で抜去4例．不正出血は32例（4．7％）その内で抜去

を必要としたもの1例．ヲ客痛9例（1．3％）その内抜去

5例・帯下多量21例（3・1％）その内で抜去1例・以

上の様な障碍はリングの抜去を行えば消失し，後胎症は

認めなかつた・　リングの自然脱出や下降はビニール製

277例中61例・ポリエチレン製302例中12例・金属

製103例中1例，許74例（10．8％）で，その内の半分
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の37例は脱出や下降を自覚せぬまま妊娠していた．　リ

ングが正常位のまま妊娠したもの28例（4．1％）である．

リング抜去後の妊娠成立は，児希望で抜去した33．例中

判明しているもの12例で，抜出後1ケ月以内4例，2

ケ月～6ケ月まで6例，6ケ月～9ケ月2例である．

即ち抜去後半年以内に大半は妊娠している・組織学的検

査では，子宮内膜にはリング使用により惹起されたと思

われる病的変化はみられなかつた．

　質　問　　　　　　　藤間身加栄（東京・藤間研究所）

　（1）リング抜去後の妊娠例に就て，流産，早産，胎盤

の早期剥離等の異常はなかつたか．（2）ビニール製リン

グでは他のものに比し，子宮粘膜の障害がプ（ではないか

と考えられるが，この点は如何P

　追　加　　討論，質問　彦坂恭之助（下谷病院・産婦）

　内膜の組織所見についてはリング附着部には可成りの

異常増殖が認められることがある．　リング抜去不能のた

め子宮別除をした1例につき検索したのに，附着部では

強い増殖がみられるのに，他の部ては比較的軽度である・

リングの内膜えの影響をみるには附着部についてしらべ

る必要がある・少数例ではあるが，このような所見がみ

られる以上挿入期間が長期にわたる場合は特に注意を要

すると思う．

　追加　　　　秦良磨（岩手医大・産婦）
　われわれの教室で石浜助教授が行つた研究によれば，

金属リング623例．ポリエチレンリング350例では前

者24・2％，後者16・5％の障害をみとめたが，リングの

除去を必要としたものは，前者5・Σ％，後者3・5％であ

つた・なお全国集計18・549例中の障害例は21・6％で

われわれの成績と大差ない．そしてリングの避妊効果は

96・5％の高率にのぼる事実がこの全国集計で明らかにな

つたことと，障害もかなり軽微であることから，我国の

実情にかんがみ，リングによる避妊についても真剣に検

討してみる必要があると考える．

　答　リング抜去後の妊娠例では今のところ流早産の例

は認められなかつた．ビニール製リングは長期間挿入に

より非常に硬化ある例が時折あり，それには間質内出血

が多く認められる・リングのラセン内に附着している組

織の検査については神戸で開催された日本産婦人科学会

で指適され，私の方でも行つています・而し挿入期間を

2～3年としていますので，特別著しい増殖像には遭遇し
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ていません．

21．滋賀県某町に於ける受胎調節の実態調査

　　　　　　井上正＝（京府大・産婦・愛媛今治病院）

　昭和30年9月及び10月に滋賀県某町の全既婚婦人

1721名に受胎調節調査票を配布し，1476名の回答を得・

これについて検討を加え，次の結果を得た．1）この地

域の婦人の職業は大部分が農業であり，学歴は小学校卒

業が殆どである事等より，当町は我国純農村の典型的な

ものと考えられる・従って受胎調節の調査結果は農村に

於けるそれを示しているといえる．2）子供の数は3人

が最も多く，次に2人，次で1人，次で4人の順であ

る．希望児数は3人が過半数を占め，次で2人及び4

人が同程度みられる・そして子を産む間隔は3～4年

を希望するものが大多数である．3）受胎調節の意味を

しらないものが尚10％ある．知識取得の経路は雑誌が

25％でもつとも多い，医師，助産婦，保健婦等の医療関

係からは少数にすぎない・夫が関心を有しないものが

］3％ある．’ 受胎調節に関する知識を得たいと望むもの

が37％・もある・4）受胎調節希望者の受胎調節実行率

は35％であり，他に比べ低いとはいえないが未だしの

感が深い・5）方法としてはコンドーム，定期禁慾法，

性交中絶法の順である・これらを行つて失敗したものが

総計40％にも上ることはその実施法の不完全なことを

示している．6）受胎調節の実行にもつとも障碍となる

のは薬品器具の買いにくさと面倒な事とである．

22．人工妊娠中絶患者の受胎調節の実態

　　　　　　　　井上琢磨・今井丈彦（京府大・産婦）

　昭和30年6月より同31年4月迄に人工妊娠中絶
（以下人中と略）を希望して来院したもの134名につき面

接により受胎調節の実態を調査した・人中希望者のうち

僅かが9．0％もともとは欲した妊娠であり，大部分91・0％

ははじめから妊娠を欲しなかつたものである．そして後

者の約2／3は受胎調節を行つているというから受胎調節

失敗例と見倣すことが出来・約1／3は何ら受胎調節を行

つていないものである・すなわち如何に多くのものが受

胎調節に無関心であり又不完全な受胎調節を行つている

ために妊娠して中絶を希望しているかがわかる・受胎調

節失敗例の避妊方法は我国の多くの報告と同様に「荻野

式コンドーム」が30・3％「荻野式」及び「コンドーム」

単独法がそれぞれ123・5％で，この3例が圧倒的に多

く，他の諸方法は何れも極めて低率であつた・受胎調節

日不妊会誌1巻3，4号

失敗例の避妊法実施厳密度を上記「荻野コンドーム」「荻

野式」及び「コンドーム」法の3例について見ると，厳

密に実施しているというものはそれぞれ僅かに　17・6％，

a3％及び35．9％に過ぎなかつたから患者の積極性も

重要な因子となるわけで，効果を一層あげるためには厳

密にそれを行う事が必要であることはいうまでもない・

人中の適応は社会的理由が大部分78．4％を占め，身体的

理由は僅か21．6％にすぎない．

　追加討論質問　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　只今の報告中の人工妊娠中絶の適応に関しては，純医

学的適応と経済的或は社会的適応をよく区別して，優生

保護i法に照らして，中絶の適応を決定すべきでありま

す・　又結核に対する人工妊娠中絶適に関しては，化学

療法や胸部外科療法の進歩した現今に於ては可成り重症

な肺結核妊婦でも正常分娩が可能となっています・胸廓

成形術や肺切除を受けた婦人でさえも，術後2或は3年

間以上療養して，結核治療を充分行えば，正常分娩の可

能性が増大するのであつて，欧米では斯様な婦人で妊娠

申呼吸困難を呈しても，満期分娩を行い得た症例が報告

されています．私は，敢えて冒険をせよというわけでは

ないが我国に於いても児を望む肺結核妊婦に対しては，

結核治療を充分行つて，満期分娩を行わしめるように努

力すべきであると考えています．

　答　この場合の結核というのは妊娠続行及び分娩不可

能というものばかりではなく，やはり多少共社会的要素

が加味されて居る．

　追　加　　　　　　　　　沢崎千秋（京府大・産婦）

　人工妊娠中絶の医学的適応の限界は，客観的に一定さ

せることは，医学の現状をもつてしては無理である．そ

れで時代の流れにより，その限界がとかくルーズになり

がちであるが，これは誠に遺憾なことであり，医師とし

て，責任の重大なことを痛感している次第である・

23．Lithospermus属植物の有効成分の性機能に及ぼ

　す影響

　　　田原　靖（世田谷三楽）小林　隆（東大・産婦）

　下垂体前葉の機能を人為的に調節することは，ホルモ

ン療法に於ける一つの理想である．従来この目的で種々

な方法，例えばレ線，超短波或はPHP，　Lacton等が試み

られたが何れも満足すべきものはない．この点でLi　tho’

spermus属植物の有効成分は内外共に強い関心が払われ
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ておる．我々も之に就いて研究を続けているが，その結果

の1部を中間報告したい・実験成績：1）LithosPermuln

（以下Lと省略）の水性エキスはラツトの性周期を抑制

する・その程度は大体使用量に比例し，投与中止と共に

性周期は恢復する・2）子宮，卵巣の重量を減少せしめる・

他の臓器には変化なく，体重減少も見られない・3）性器

のestrogenに対する感受ll生に対しては無影響である・

4）甲状腺の1131摂取率は低下するが，その重量，組織

像には変化を認めない・副腎皮質にも異常を認めない．

5）in　vitroでgonadotropinを不活化しない．6）es－

trogenの衝撃によつて前葉から反射的にgonadotropin

が放出される反応即ちHohlweg効果を抑制する・7）同

様に銅塩排卵をも抑制する．8）Lと同様な作用があると

されるquinone誘導体は，　in　vitroのgonadotropin

不活化作用を有せず，銅塩排卵をも抑制しない．9）Lか

ら得た粗結晶の主成分をなすフマール酸には，僅かなが

ら銅塩排卵に対する抑制作用がある．以上からLの有効

成分の単離は今後に侯たねばならぬが，性周期抑制物質

が含まれていることは疑い得ない．その作用は可逆的で

あり・毒「生等による非特異的作用ではなく，またestro－

9en・90nadotroPinに対する直接拮抗作用に因るもので

もなく，その作用機序の本体は畢寛前葉のgonadotropin

分泌を抑制することにあると推定される．

　追加　　　　　岩崎寛和（東大・産婦）
　田原等の後に行つた実験の結果を追加する．Noble等

はLithosper］〔numがin　vitro　Gonado亡ropineを非活

性化する事実を強調しているが，吾々も之について墓を

用いて実験した．GonadotropilleとしてAntex（PMS），

君1ysex（Ch．G）夫々100　i．u．をLithospermum　arven－

sae地上部粗エキス20　mgと混合し，37°C　2時間

incubateしたものを雄慕の背部皮下リンパ嚢に注射した

が，殆ど全例に排精は陰性であつた．之に反してLitho－

spermumの粗エキス20　mgを予め背部皮下リンパ嚢に

注射し，30分後に，Antex或はPhysexの各100　i．　u．

を腹部皮下リンパ嚢注射すると全例に排精が陽性であつ

た．以上の事実から，in　vitroに於けるLithospermum

のGonadotropine非活性化作用を，　in　vivoに於ける

Lithospermumの作用機序にそのまま当てはめるには大

きな困難があり，更に異つた機序によるものと考えられ，

吾々に更にこの点を追求しつつある．

24．放射性CO60γ線の成熟雌性白鼠卵巣に及ぼす影響
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　に関する研究一・間質腺の態度について

　　　　　　　　　　　　中山正＝（大阪市大・産婦）

　放射線に対する感受性に関しては卵巣組織中，卵胞組

織が高いことは諸家の見解が一致している．又卵巣は不

娠量の照射を受けても，白鼠の性周期は，興奮期を現は

すことは既に報じた．従つて照射により卵胞装置が破壊

されても，尚卵巣内ではエストローゲン代謝が行はれて

いることが推定される．（手術的に卵巣摘出すると興奮期

は表はれない）・最近は間質腺のエストローゲン代謝が推

定されている．私はCO60の放射線量を1000皿ch　20CO

mch　3000　mchとして間質腺の態度を見た．又胎盤ゴナ

ドトロピン，エストラヂオールベンソアートを5日間連

日皮下注射して照射後の変化を見た．又間質腺脂質の中，

申性脂質；コレステロールを各々Sudan　III染色Schulz

築色で調べて次の結論を得た．1．間質腺に細胞はCO°o

γ線により変性するものであって，変性は照射量の増加に

より，度を増す・車軸様細胞の出現が特徴的であつて，之

に円形細胞の浸潤・結締織細胞の侵入が認められてくる・

而して細胞間にも感受性の高低に差がみられる様である・

2．胎盤性ゴナドトロピン，エストローゲンによく反応し，

照射で変性に耐えた細胞には，反応した像が現はれる．即

ち感受性の高低に差あることの裏付けとなる．3．間質腺

の中性脂質chalutero1も照射量の増加につれて，之等

の願粒は粗大となり濃染する・即ち増加したものと考へ

られる．

25．雌性白鼠の性周期及妊孕力に及ぼす低蛋白食の影

　響

　　　　　　　　　　　　　　杉並亮（京大・産婦）

　食餌条件の性機能に及ぼす影響については特定の栄養

素例えばV．C欠乏，或は過剰V．B1投与，或は絶食，

部分的飢餓等に関するものは沢山あるが，低蛋白食の影

響に関するものは余り見当らない・今回私は低蛋白食或

は標準蛋白食の影響に関する実験を行い若干の成績を得

たので絃に報告する．実験食としてはAbel1及びBe－

veridge氏処方の基礎i食を与え，蛋白源としてはカゼイ

ンを用い，しかもこの含有量を夫々18％（A群），9％

（B群），3％（C群）とした．実験動物と1 じては2009

前後の白鼠を用い，普通食（小麦，ぢやこ，野菜）で3

週間飼育観察し，規則正しい性周期を現わすもののみを

使用した．各群の匹数は何れも10匹前後である．実験

成績：（1）性周期に及ぼす影響（実験期間3週間）－B群

では，12例中，2例に発情期の延長，2例に発情間期の
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延長を見たが，C群では半数以上に於て，実験開始後，

約17日目頃から発情停止し持続的静止状態となつた．

然しA群では発情間期の延長はなく，発情期の延長す

る傾向が過半数に於て見られた・（2）妊孕状態及ぼす影

響一B群では表に示す如く，妊孕率はA群と大差はな

いが，満期分娩は遙かに多く，従つて流早産は少い．胎

仔数に於ても，B群は遙に多く，死産仔数は少い．之に

反し・C群では周期の正しいもの5例中，3例が妊娠に

成功し，その中2例は流産，残り1例が満期死産であ

つた．

A群　妊孕率11／11（100％）

　　満期分娩4／11（36％）　流早産7／11（64％）

B群　妊孕率11／12（92％）

　　満期分娩7／11（64％）　流早産4／11（36％）

C群　妊孕率3／12（25％）

　　満期分娩1／3（33％〉流早産2／3（67％）
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質問追加　　　　　　藤二身加栄（東京・藤間研究所）

（1）ラツテの膣脂膏中に精子を証明すれば，妊娠と決

日不妊会誌1巻3，4号

めたというのは無理ではないか・精子を証明しても妊娠

が成立しないものはある．妊娠が成立したということは

出血或は粘液を認めることが必要である・（2）演者の使

つたラッテは性周期の正常なものが非常に少い．どのよ

うな動物を使われたか．

　26・家畜のSex　Chromatinに関する研究

　　大沼秀男・西川義正・藤崎尚徳（農業技研・家畜部）

　猫・牛・馬・山羊及び豚を用い，主として神経細胞核

を中心にSex　Chror聖atinにつき出現率，出現部位，形

態，染色性などの検索が進められた・又生殖器所見で中

雄型の出羊間性1例に於てSex　Chromatinの観察から

明らかに同個体は雌性間性であることが証明された．以

上の研究は目下続行中のものであるが，本学会に於ては

取りあえず今日まで得られた主なる所見を報告する．

　討，論　　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

　雄性動物に於ける性染色質の出現率が可なり多数なこ

とに関心を持ちました・それで貴君の見られた性染色体

と認めた者に就き次のことを質問する．～1）性染色質を

他の染色質よりどうして鑑別したか．（2）雄性に出現率

の多い性染色質は，核小体・衛星形・遊離型・核膜附着

型のいつれであるか．

　答染色はFeulgen反応は行わず1％Cresylecht

violet染色のみを行いました．オスのSex　Chromatin

の判定はネコの大脳及びPrukinje氏細胞では普通の

Chromatin魂が殆んどなく比較的容易でその大さはメス

のSex　Chromatinの約1／2でありました．発現部位は

核小体に附着するものが最も多く・叉発現のpatternは

小脳Purkinje氏細胞ではメスと略一致していたが，大

脳神経細胞ではやや傾向が異つておりました・ネコ以外

のウシ，ウマ，ブタ，ヤギではオスの　Sex　Chromatin

を明碓に識別することができませんでした．

27．妊馬血清ホルモン注射による牛の卵巣嚢腫の新治療

　方法とその着想にっいて（予報）

　　　　　　西川義正・杉江倍（農業技研・家畜部）

　牛の卵巣は馬や豚などと異り妊馬血清ホルモンに対し

極めて敏感で，極く少量の注射（体重　100kg　当り，

1・000～2，500M・Uっ血清量で1頭当り30～50　cc）で卵

巣に多数の濾胞が発育し，卵巣はいわゆるPoly　cystic’

ovaryとなることは余等により既に報告されて来た・こ
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の場合出現した多数の異常発育濾胞はやがて排卵し，或

はそのまま閉鎖していわゆる黄体化し，一時的に卵巣容

積を極めて増大するが，やがて黄体が退化し，吸収され

て正常卵巣に復することも既に過去の実験で知られてい

た．以上の従来余等が得て来た知見をもとに卵巣嚢腫牛

に妊馬血ホルモンを注射し，同牛の卵巣の健康組織の部

分と濾胞の異常発育を起さしめ，即ち更に人為的に極端

な急性の嚢腫化を起さしめ，これが黄体化して正常に復

帰するときに従来あつた頑固な嚢腫も一緒に吸収の運命

を辿らしめんと試みた・斯くFSHを主成分とする妊馬

血清ホルモンによる一時的な然も極端な嚢腫化を図らん

とする試みは，従来のLHにょり卵巣中の嚢腫を黄体化

しようとする試みとは全く趣を異にするもので，FSHと

LHの不均衡に基づくと考えられる嚢腫にFSHを更に

注射する企ては従来の常織を遙かに超越したやりかたと

いわざるを得ない・然るに実験の結果は予想以上に有効

で，長期に亘り頑固な嚢腫を有する典型的と思われる嚢

腫牛7頭に余等の新しい方法を試み，これらは何れも嚢

腫を泊療し，外貌や挙動が正常となり，やがて正常な性

周期を繰返し営むようになつた．これらのうちには過去

に於てLHを主成分とする胎罐絨毛性ホルモンを相当多

量に注射し，効果の認められないままに経過したものも

含まれている．なお7頭中6頭に人工授精して，既に

3頭は受胎し，繁殖供用を全く諦めていたこれらの動物

の所有者から非常に感謝されている．

　質　問　　　　　　　　　大塚佳輝（農林省・畜産局）

　（1）使用の妊馬血清の血清はそのままか，又は製剤か，

（2）実験各例の用量はM・U．に換算して如何．

　答　（1）生血清のまま用いました．（2）注射量は体重

100kg当り1．500～2．000　M．　U．

28．精子の変態と変性について

　　安武豊志男・安達正純（日本鋼管鶴見病院・産婦）

　不妊原因を両性について追究するに男性欠陥の頻度が

意外に高率であることが注目される・男性側検査の必須

対象である精液については一応の基本的術式と常態基準

が設けられているが，実際の診断に当り種々の疑問に逢

着せざるを得ない．この立場から今回は主として精液所

見より精子の形態的所見を追究して，些少新知見を得た

ので報告する．1）変態期に於ける精子形成の動態・細

胞質の離脱に次の形式が認められる．A．下降性離脱且

前方性離脱C・中間部で変性崩壊するものD・中間部で

振落されるものE・頭部で崩壊四散するもの・2）従来奇
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型精子として算入されてきたものに分化現象の一過程を

示すものが多い．（異型精子）3）異常精液には精細胞細

胞質の膠質性変化による崩壊分離体が多い・4）変性精子

は色質分離，色質融解，濃縮，空胞形成，空胞脱出の5

型に分類せられ，その変性過程を形態的に分類した・5）

更に試験管内で実験的に温度，PH，滲透圧等の可変環境

に於ける変性機序につき追究し，従来の死精子，老熟精

子の概念を補正した．6）叙上の成績をSpermi6cyto－

9「ammに総括した．

29．男性不妊因子の研究（第二報）一不妊男性精液の寄

　形について

　　　　坂倉啓夫・清水博宣・小川繁樹（慶大・産婦）

　当院家族計画相談所を訪れた不妊男性の精液の奇形精

子を検討した．人工授精に使用する精液提供者の中妊娠

を生ぜしめた者及び結婚して児を有する男性を正常妊孕

性男子と分類すれば17例である・不妊を訴へる男性の

中，現在我々が施行し得る検査に於いて異常を認め得ぬ

者，即ち基礎体温曲線II相性，卵管疎通性を有し，内

膜及月経血検査で結核疾患を認めず，且，内診所見忙特

別の異常を認めぬ者を準妊孕性男子A群とし，此の群

は47例，以上の中一つでも異常を有するものを準妊孕性

男子B群と分類，37例，無精子は不妊孕性男子と分類

し，22例，計123例である・精子の奇形に就いては

Hothkissの分類を変法した・奇形を中間部，尾部及び

染色質に就いて細分する事は繁雑であり，且，習熟を要

し，臨床的でないので，頭部の形及び大きさに就いての

み分類をした・即ち，正常形，ローソク形，円形，小頭

形，巨大形，対状形，非定形の7種類である．又最も臨

床的に重点を置いたのでメチルグリーン及びピロゾンを

主成分とする簡単な染色法を行つた・不妊男子を除く3

群の精液量，精子数，運動率，奇形率を比較すると

隆常鷺糞妊剰引4嘱
射精々液量

精子数万／cc

運動率％

奇形率％

2．3

5092

62。0

8．0

2．7

3253

46．5

ユ4．9

2．8　　　2．75

3947

37．0

3625

41．75

10．8　　　ユ2．85

となる．奇形率は正常妊孕性群が最も高い値を示し，以

下，B群，　A群の順となる・A群の値が最も低いのは

A群は少く共不妊の原因が男性側により多くあるのであ

ろうと考へられる為であるから蓋し当然であろう．又上
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記の如く奇形を分類すると出現率は

正常妊孕性男子　小頭形，ローソク形，円形，非定形，

　　　　　　　　対状形，巨大影

準妊孕性男子A　ローソク形，小頭形，円形，非定形，

　　　　　　　　対状形，巨大形

　　　”　　B　小頭形・ローソク形，円形，非定形，

　　　　　　　　対状形，巨大形

となり・各群共小頭形とローソク形細胞が入れかわるの

みで円形細胞以下の出現率は同じ順序である．各群共反

覆検査を行つた場合，粘液量，精子数，運動率は相当な変

動範囲を有して居るのに反して奇形率は殆んど変化しな

い・又少数例ではあるが，テストステロンデポー，F．S．H．

等の注射を行つても殆んど変化がみられない．此の事実

から奇形率は個人に個有の値を有して居るのではないか

と推察される・精子数と奇形率との間には相関々係があ

るものと考へられるが，今後例数の増加と統計的処理に

依り後口論義したいと考へて居る・奇形率と運動率の関

係も同様である．

30・男子不妊症についての＝，三の検索

　　　　大村順一r・広渡隆治・山村英太郎（岡大・泌尿）

　不妊を訴える男子患者について，その原因を探るべく，

精子の検索，精液果糖，睾丸biopsy及びVesiculo－

graphyを施行検索し，又その治療として使用した種々

の性ホルモンの影響を観察した．一方，不妊のため，精

管切除術を施した男子についても，上記の諸検査を行い，

その両者の成績について，性ホルモンの生体における生

理機能に及ぼす影響をマウスについて実験した．この成

績についてのべる．

　質問追加　　　　　　　　　清水博宣（慶大・産婦）

　　（1）射精後何分で果糖を測定しているか．（2）寧ろ，

果糖量の平均は250mgとの事ですが私達は30分後精

液が液化するのを待ち測定を行つている．その値は200

例以上の精液を測定し250mg～600　mp／dlであるので，

少し果糖含有量が少いのではないか．（3）我々最低は45

mg／d1であつた・（4）我々は寧ろ240　mg以下を正常値

以下とし，テストステロンによる治療を行つているが，

御説の通り果糖含有量は治療後増加する．

　答健常人精液果糖濃度は19～550mg／d1で，平均

’250mg／d1である・これに対するtestosteron　propionat

の影響は果糖の上昇を来さしめるようである．これはマ

ウスに於ける成績と一致している．

日不妊会誌1巻3，4号

　追加質問　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

　Androgenの検査対象として従来は鶏冠面積であつた

のに，演者の使用した如く，新たに精液重量と精液中の

果糖濃度などが現はれた．私は演者にこの方法優劣上ヒ較

を教えて載きたい．

　答　Androgenの影響を鶏冠に対しては観察していな

い・私等はマウス，モルモツト，人体，ラツテによつて

行つているが・主に果糖に対する態度を見ているのであ

り・家兎では精液以外にも見られるがマウス，ラツテが

適当かと思はれる・動物の種類によるAndrogenの鋭敏

度の比較はしていない．

3！・精子冤疫について

　　　　　　　　　　　　町田禾昌囑東逓信・産婦）

　精子の抗原性及びその不妊との関係については古来多

くの研究が行われているが，私も此等の点について種々

実験を行つたので，その結果を報告する．1）人精子を家

兎及びラッテに皮下乃至静脈内注射すれば，その通∫清中

に精子に対し凝集反応を呈するのみならず，その運動を

停止する抗精子抗体が産生されるが，動物の膣分泌液ヰ

にはそのような抗体は認められない、2）家兎及びラツテ

の睾丸生理食塩水抽出液を同動物に皮下注射する場合に

も，その血清中に抗精子抗体が産生される．3、経膣免疫

並に経子宮内膜免疫は，雌性家兎及びラヅテに，精子並

に同種睾丸抽出液を用いた限りでは不可能であつた．4）

人精子を雌性家兎及びラツテの腹腔i内に注射すれば，血

中に抗精子抗休が産生されるが，それは精子が甚しく多

数の場合に限り可能で極めて小数の場合には該抗体の産

生は見られない・5）マウス睾丸抽出液を雌性マウスに皮

下注射することに依り，動物を不妊ならしめることが出

来る．

32・人精子凝集反応の研究

　　　　　　　　　　　　北村進司（関東逓信・産婦）

　人精子が血球と同じ様にある抗体内に於いて凝集反応

を惹起する事は既に知られている所であるが，これ以上

つき進んで研究しているものは少い・依つて私は人精液

の抗原性の存在を確認することから始め，次にこの所請

「人精子凝集反応」に就いて2・3の抗体を通し，精子凝集

反応が血清学的立場からして如何なるものであるかをそ

の血球凝集反応と比較しながら検討した．中でもその型

特異性精子凝集反応の証明はその個体の　Homo　と

Heteroの別を知り得る可能性を暗示するもので，非常な
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期待常をもつて実験を行つたが，結局はその精子内の染

色体のもつ遺伝因子がそのまま精子凝集原として反応す

るのでなく，精子の個体細胞を形成している外来物質に

由来していることが知られた・

33．不妊婦人の細菌学的考察，とくに細菌の精子凝集

　1性について

　　　　　　　秦　艮麿・佐藤和照（岩手医大・産婦）

　40名の不妊婦人の膣および頸管から・好気性ならびに

通「生嫌気性菌合計121株を分離培養し，各菌種について

人精子に対する態度をしらべたところ，これを凝集させ

る菌の細存在することをみとめた・それは大腸菌で，し

かもEsherchia　coi1の特殊なもののみにこの性質が著

明である．また膀胱炎患者尿および糞便からも同様の性

質をもつ大腸菌を分難しえたので，それら合計28株に

ついて以下の実験をこころみた・すなわち凝集性に対す

る菌および精子の加熱による影響，陳旧培養菌の凝集性，

精子の個人差，標準大腸菌の凝集性，補体，人血清およ

び糖類の添加と凝集性，PHとの関係・酵素の影響・動

物精子に対する凝集性，ホルマリン，アルコール加菌液

の凝集性，定量凝集反応，培養濾液の凝集性，凍結融解

菌体成分の凝集性，凝集性菌体の抗原構造などについて

検討し，　この凝集作用の本態は菌体内成分と密接な関係

をもつことを推定しえた．また定量凝集反応では0・0078

mg／ccで凝集をおこすから，性器内に存在する菌量でも

実際上精子を凝集させる可能性がある．このような菌は

不妊婦人の約20％iこみとめられ，不妊の原因となりう

るばあいがあると考えられる．なおこれらの菌の牛，山

羊，メン羊の精子に対する凝集作用は一般によわく，人

精子に対してかなり特異的に作用するもののようである．

34．睾丸組織細胞及び精子、こ関する電子顕微鏡的研究

　　　　　　　　　　　　田路嘉秀（大阪市大・産婦）

　放射性CO60の睾丸及び精子に及す影響を電子顕微鏡

的に考究するため，正常マウス睾丸の電子顕微鏡的検索

を行つた．結果を核を中心として抄記すれば・1）精祖細

胞から精子迄の経過中，冠帽完成後より急激に電子密度

を増加する．2）精祖細胞・精母細胞の核は一般細胞の核

とほぼ同様の構造で核小体，2重の核膜を有している．細

胞質には糸粒体，ゴルヂー装置，ミクロゾーム，中心体

等の外特有な空胞体が有る・3）アクロゾームは核膜（2

層）と原形質膜（2層）との間に内外2層つつのアクロ

ゾーム膜を有する冠帽状体として発生する．この時期の
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核膜には約10mμのelectrone　denseな願粒が附着し

ている．アクロゾーム膜と核膜及び原形質膜は共に精子

核部の膜となり，従つて睾丸内精子は6～8層の膜で被

れる．4）精子核内部は約10rnμの願粒で充たされる・

5）Caudal　sheathは核の赤道部に接する細胞膜より生

じ，原形質中に伸びてゆく．Caudal　sheathはその内

側に中心体，小空胞体，Axial　threadをつつみこみ・

middle　peaceを形成する．6）2っのdis亡al　centriole

間にある将来middle　peaceになる部分は中心体に2本

のbentral　axial　threadとその周辺に2つづつ放射状

に並んで18本のlateral　axial　threadより成る・更に

その周辺をPosterior　distal　centrioleの所から陥入す

る原形質膜がつつんでいる．　7）　尾部は中心に2本の

Cent「al　axial　threadとその周辺に1つづつ放射状に

並んだ9本の1ateral　axial　threadが有る・

　質　問　　　哀武豊志男（日本鋼管鶴見病院・産婦）

　（1）精子頭部の前部，後部の陰影にいかなる差がみら

れるか（特に横断面について）　（2）頭部内に出現する空

胞は液胞であるが，気胞であるか．

　答　（1）スライドに示しました如く約100∬μの頼粒

で充され，前部と後部には内容の差は有りません・私の

は睾丸内精子の切片でありまして高島氏のものより一層

内部構造を認め得たと考えます・（2ノ私の用いたのは睾

丸内精子の切片でありますが，頭部の空胞形成などは見

られませんでした．

35．停留睾丸の研究（第1報）臨床像と成因の考察

　　　　　　落合京一郎・昼田　哲（東大分院・泌尿）

　最近4年間に経験した48例（69側）の停留睾丸の臨

床的所見とP・V・ゴナドトロピンによるホルモン療法を

施行した20例及び睾丸固定術を実施した40例（54側）

の所見から，停留睾丸の成因を検索した．停留睾丸は睾

丸を含めた性器系の発育不全に附随する部分現象と考え

られるものであり，これにはホルモンの異常も関係する

と考えられるがこれ舛主役を演ずるものではなく，この

発育不全に伴う機械的障害がむしろ重要な因子と考えら

れる．この機械的因子として睾丸繋帯の附着異常，睾丸

繋帯の明瞭な残存（本来は萎縮短縮する）及び睾丸と副

睾丸の附着不全などが挙げられ，殊に第3の因子は停留

睾丸の成因としてこれまで余り注意されなかつたが極め

て重要な原因の一つと考えられるものである．詳細は原

著として昼間が近く発表する．

9
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36・停留睾丸の研究（第2報）ホルモン療法及び手術

療法（睾丸固定術）

　　　　　　落合京一郎・昼間　哲（東大分院・泌尿）

　P・V・ゴナドトロピンにより20例の停留睾丸を治療，

完全下降1例，陰嚢内出設するもの3例，陰嚢内に完

全には下降しないが相当に可動性となつたもの3例の成

績を得た・われわれの術式により40例（54側）の停留

睾丸に睾丸固定術を行い満足すべき成績を得た　（腹部睾

丸でも成功の可能性がある）．術式の基本は精索血管を腹

膜からできるだけ上方まで剥離してこれを充分に延長さ

せ，精索血管に全くte℃sionがかからぬようにして陰嚢

内に固定するものである．術式の詳細は原著として別に

発表の予定である．

　質　問　　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦、

　睾丸の機能は如何．

　答　現在調らべています．

37・精嚢の吸牧機能に就て

　　　　　　　　　　　　石神裏次（大阪医大・泌尿）

　精嚢の生理作用としてはL性衝動発生に対する反射

作用・2・精液の貯溜所としての作用．3．分泌作用．4．

内分泌作用．5．吸収作用等があげられておるが未だ何れ

も明らかにされた訳ではない．我々は人休始め各種動物

に於て精嚢に於ける各種物質の吸収状態に就て検した．

即ち，各種蛋白体として人体に於てチフスワクチン，パ

ラチフスワクチンを注入し，注入後の血中凝集／r旧の変動

からその吸収される事：を確め，又家兎に於て人血清，鶏

卵白，人精液の吸収を認めた・又「モルモツト」に於て，

黄色葡萄球菌の吸収を認めた．又人体に於てペニシリン，

ストマイ等抗生物質の吸収を確め得たが，今回は更に内

分泌物質の一つとしてインシユリン・アドレナリン溶液

を人体に注入し，注入前後の血糖値の変動から吸収状態

を検した．同量皮下注射せる場合に比し血糖値の上昇或

は低下は徐々に起り，又5～7時間持続する・即ち同上

物質が除々に吸収される事が確かめられた．テストビロ

ンデポー100m9投与後1週間目に同様実験を行つたが

非投与群に比し血糖値の変動はやや著明である．

38．人体睾丸組織の体外培養（各種内分泌物質，アミノ

　酸の発育に及ぼす影響（第2報）

　　　　　　　石神裏次・高木峻徳（大阪医大・泌尿）

　人体泌尿生殖器組織の体外培養による研究の1つとし

て先づ人体睾丸組織の体外培養を行う．関西に於ける第

日不妊会誌1巻3，4号

1回不妊研究会に於て性腺刺戟ホルモンを培地に添加し

てその発育に及ぼす影響を報告したが今回は更に下垂体

性鍍胎盤性性腺刺戟ホルモンとしてsynahOTinを，又卵

胞ホルモン，チスチン，多糖類のコンドロンチン硫酸等

を培地に加えてその発育に及ぼす影響に就て報告した・

第II回世界妊孕不妊学会の概況

　　　　　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

庶務報告　　　　　　　　　　長谷川敏雄（東大・産婦）

　昭和29年第1回国際妊孕不妊学会が開催せられて以

来，世界各国で医学・生物・獣医畜産学の各分野を網羅

した不妊学会が開催されるようになりましたが，本邦に

於ても先づ昭和29年6月9日に東京を中心としまし

て第1回不妊研究会が慶応で開催されその後10回に亘

つてこの研究会が開催されましたが，関西に於ても昨年

9月3日第1回関西不妊U1究会が開催され，その後4

回に亘つてこの研究会が開催されました．この間に関東・

関西合同の世話人会を開き，日本不妊学会設立のための

準備を致したのであります．この様に致しまして本年4

月5日産経会館・新東京グリルに於て日本不妊学会設立

準備委員会を開催し，先づ関東・関西を統合して従来の

研究会は各支部の学会に変更せられまして，第1回日本

不妊学会関東支部講演会は千葉医大で，第2回は慶応大

学で実施されました．関西に於ても同様な学会1回，次

いで中部及ば州にも不妊研究会が設立されましたが，中

部は最近日本不妊学会に加入致しまして，その他東北，

北海道，中国等にも不妊研究会設立の機運が熟してまい

りました・かへりみますのにかくも各地に不妊研究会が

設立され，しかもその講演会に際しては，同好具眼の士

が集りまして討論及研究が活発に行はれ盛会に終始致し

ました事は，獣医畜産・産婦人科・泌尿器科その他の妊

孕に関して熱じ・な方々の協力の賜と存じ今後とも一層の

学会への御援助をいただきたいと存じます．さて只今迄

の経過を申上げますと，会員の募集は本年9月以来行つ

てきましたか，表に示す如く10月15日現在では会員

総数4ε8名，内訳産婦人科384，泌尿器科42，獣医畜

産51，その他11であります．いわゆる評議員として各

地の世話人を選ぶ必要があるので関東，関西，中部は今

迄の世話人を評議員として依頼し，その他の地区は便宜

上各産婦人科，泌尿器科，獣医畜産科の教授に依頼状を

出した結果，表のごとく依頼数155，内，諾142，辞退

4・返信なし9　でありました．これはあく迄暫定的なも
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のでございまして将来支部の確立された時は会員数によ

つて選出する予定でありまして便宜上関東，関西，北海

道，東北，九州は表の如くわけ，将来不適当なら変更い

たします．まだ入会お申込になつて，会費の未払の方，

及び入会希望の方は本目受付にお申込み下さい・

閉会の辞　　　　　　　安藤画一
　私共が数年来待望しておりました日本不妊学会が結成

され，本日ここにその第1回総会が開催さるるに至りま

したことは非常にかんがい深い次第であります．会の成

立の経過は先きほど長谷川君から大体おはなしのありま

した通りであります．

　これまでもつてくるのには相当に大きな苦労が重なつ

ておるのであります．先づ最初に関東で起つたのであり

ますが，関西，殊に大阪がうてばひびくように，すぐに

立上つてくれまして，そうして関東よりも関西の方が急

速の進歩を示したのであります．実はそれにひきづられ

て関東がうこいていつたとも云い得る状勢でありました．

本会が比較的速かに結成されるようになつたのは，殊に

関西の広瀬・藤森・足高の諸君の非常な熱意によるもの

であります．

　その上今日は会誌も出来まして皆様にお渡しいたしま

した．何分にも急ぎましたのでそう立派なものではあり

ませんが，とも角これだけにまとめることのできました

のは編集委員となられた大越・松本両君の非常な熱意に

よるものであります．何でも最終校が1昨日であつたと

いうことからして非常な苦労であつたと思うのでありま

す．殊に万国不妊学会関係の外国人諸君の祝辞を意外に

沢山戴いたことは非常にうれしいことであります．

　次に今日の発会に於ける参加者に関しどうかと思つて

実は少々案じておりましたのでありますが，御観の通り

非常な盛会で，遠くは北海道からは小川君，東北からは

篠田君も見られました・九州からは出席されませんでし

たが，その他の地方からは沢山の方々が参加していただ
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きました．その事よりも以外に思つたのは今日の講演の

内容でありまして，ただ抄録を読んだだけでもう非常に

立派なものであつて，国際学会で聞いたのと同じような

気持で以て，新しい感じがしたのであります・また会員

諸君が非常に静粛に謹聴された点は非常に感激した次第

であります．

　最後に本会の今後の発展の事であります・現在日本不

妊学会に加はつているところは，関東，関西・中部だけ

でありますが，1咋日九州の不妊研究会が熊本で結成さ

れまして，熊本医大の加来君，九州大学の木原君が非常

に心配してくれています．加来君から500名の会員が

出来たという電報がまいりました．それから北海道の方

は札幌医大の大野精七君が心配してくれています・小川

君はこれに協力して，北海道学会もこの12月16日に札

幌で結成される予定になつておるのであります・この北

海道支部も無論日本不妊学会に加入していただく予定に

なつている．それから約1ヵ月位の内に東北の方は篠田

君，秦君，貴家君達によつて地方部会が結成されるはこ

びになつている．これも無論学会に参加していただく事

になつており，尚お，中国，四国の方がのこつている状

態でありますが，とにかく今後の発展が非常に期待され

るのでありまして，皆さんと共に慶祝せねばなりません・

　私が言いだしべえというので，仮りに，暫定的に会長

ということになつておりますが，いよいよ大きくなりま

した日は，尚お適任の方にお譲りすることときめてをり

ます．尚おいろいろの役員も，大体にきめました．これ

もさつき長谷川君からお話しがあつた通り，大体にまだ

暫定的であります．いよいよ大きなものに結成されたあ

とで定款による正式の役員というものが，決定されるは

こびとなつております．その事も御承知おきいただきた

い，

　今日只今非常な有意義の内に，第1回の結成会が終つ

たのは，ありがたい事であります．私は会長という立場

から，厚く後礼を申上げます．有難う存じました．拍手
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1・Graf駐x型描写式卵管逼気器

　　　　　　　　　　　　　藤田一善（慶大・産婦）

　卵管疎通検査にNew　YorkのGrafax社製Mode1
・・ S”Insaf肱tion　ApParatus（描写式卵管通気器）を用

いた．此の装置はCO2ボンベを内蔵しSIPHONMETER

でガスの流量を規整しAutographic　Manometerで卵

管間質部及び卵管峡部筋肉の律動的収縮により起る卵管

内CO2ガスの律動を描写せしめる・この装置により慶大

病院婦人科に不妊を主訴として訪れた婦人375例に検査

を行つた．検査は月経終了後1週間前後に行つた・結果

はRubinの分類により描写された波動曲線で次の5種

の型に大別した・（1）正常型・（2）狭窄型・（3）癒着型．

（4）攣縮型（2－4疎通障碍のあるもの）・（5）閉鎖型・

　（1）正常型normal　Patency・通気開始と同時に圧

が上昇するが大部分は80mmHg前後でCO2が卵管を

通り腹腔へ流出する・波動は毎分4～8回，振巾は5～

20mmHgであり，159例（45％）にみられた・（2）狭

窄型Stenois．初圧ユ50　mmHg又はそれ以上に昇り続

いて徐徐に波動なく圧が下降するもので37例に見られ

た．（10％）（3）癒着型Adhesion・初圧が100　mmHg

前後で以後不規則不整の微少波動を示すもので28例に

みられた（8％）．（4）攣縮型Spasm・初圧200　rnn1Hg

迄上昇し1～2分後急に下降以後正常型又は不規則な波

動を示すもので35例に見られた（10％）．（5）閉鎖型

Occlu　sion．初圧200　mn1Hgに達し，　CO2ガスの流入

を止めても水平線を描くもので98例に見られた（27％）・

副作用として出血する者もあるが圧迫で止血する．又腹

腔へ逃がれたCO2ガスのため・上腹部又は肩脾部の疹痛

を訴えるが5～10分で消失する・子宮卵管造影法を行つ

た107例中で閉鎖と見倣される33例には，正常型4例，

狭窄型15例・攣縮型8例・癒着型5例が含まれてい

たことは注目に価する・

2．習慣性早産について

　　　　　　　　　　　新井大作（東京医歯大・産婦）

　全症例数は97例で，2回以上流早産のあつたものを

習慣性流早産とした．2回が29例，3回が40例・4

回が16例，5回が8例，6回が3例，7回が1例で
あつた・全回流早産のみのものが37、例・第1回が満期

産で以後流早産をくりかえしたものが12例であつた・人

工妊娠後洗早産を惹起するようになつたものが27例見

られ，その中で第1回妊娠に於て中絶後流早産を起すよ

うになつたものが18例，第1回は満期産で第2回に

妊娠中絶後流早産を起すようになつたものが9例見られ

た．流早産の原因になつたと思われる疾患で明かなもの

は，慢性腎炎が1例，陳旧梅毒及び頸管裂傷が夫々2例

であつた，97例中，夫i妻間の血液型不明の10例を除い

た87例中で，ABO式血液型不適合が夫妻間にあるもの

は，35例40・2％であり，理論的不適合率43・6％と比

較して有意の差は認められない・又妻血清中の抗Rh抗

体の有無は「間接クームス試験」によりしらべたが全例

に於て認められなかつた．

3．ハイドロコーチゾンに依る卵管癒着剥離

　　　　　　　　　林基之・松山榮吉（東大・産婦）

　関節リョウマチス患者の関節腔内にハイドロコーチゾ

ンを注入すれば効果的であるということは一般に認めら

れて居るが，私等は骨盤腔内の癒着，その他の炎症変化

を膠原病の一種と考え，卵管周囲癒着又は軽い卵管閉塞

に対しハイドロコーチゾンを局所応用した．即ち，排卵

前低温期に週2回，ハイドロコーチゾンアセタート25

mgを10　ccの生理食塩水に融解せしめ，子宮卵管より

卵管腔内に注入1クール4回～5回とした・両側閉塞例の

場合には，経口的にハイドロコーチゾン2錠（20mg）を

主として増殖期に1週間毎日1錠宛服用せしめ・2～3ケ

月間続行し，同時に通色素法によつて卵管通過の程度を

知つた．14例中，3例に妊娠を見た・（1例は正規産を終

了した）．尚例数は30例に及んだが・その後2例に妊

娠を見た・確かに疎通性不良のものが疎通し，癒着が剥

離されたことをクルドスコープによつても知つた・尚，

動物実験によりハイドロコーチゾンが炎症化の場合の癒

着を防ぎ癒着を起したものに対し，融解，剥離作用ある

ことが認められて居る・ペプシン・トリプシン・パパイ

ン，コクトール，　ヒルジン・ジクマロール・ストレプト

キトナーゼ，ストレプトドルナーゼ等に比べ，ハイドロ
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コーチゾンの方が効果的であると思われる・副作用とし

ては急性炎症のない場合は何等憂うべきものはないが，

1例，結核性と思われる両側卵管采部閉塞例に実施し，

腹痛発熱等が起つたが抗生剤使用に依り1週間で治癒し

たが，結核病巣の再燃があつたのか，頸管より細菌が卵

管に侵入して起つたものか・不明であつた．（患者は開腹

を慾しなかつた）・以上の成績は尚検討の余地ががある

が，単なる通気法，通水法又は卵管造影法による妊娠率

に比べより高いように考えられる．

4．内膜増殖症患者に施行せる卵巣切除の著効を見たる

　例　　　　　　　　　佐々木　計（東大分院・産婦）

5．細胞核の性別法

（追加討論）

安藤画一（慶大・産婦）

大倉与司（慶大・解剖）

第2回　日本不妊学会　関東地方部会

　　昭和31年6月26日慶応・北里講堂

1．人精子の酸素消費量について（第1報）

　　　　　　　　　　　　　　清水博宣（慶大・産婦）

2・子宮卵管造影術の実施時の疹痛について

　　　　　　　　　　　　村山　茂（仁愛病院・産婦）

3・子宮卵管造影剤について

　　　　林　基之・江ロ貞雄・百瀬和夫（東大・産婦）

　子宮卵管造影法は不妊症の診断及び治療に際して最も

重要なものであるが，造影剤による障碍例の報告もあり

必ずしも安全無害な方法では無い．最近教室で経験した

後障碍の数例を報告し，又新造影剤エンドグラフインの

臨床経験を報告し，各種造影剤の比較検討を試みたい．

油性造影の特微は，　1）安定ポ化合物のため刺戟が少

く・2）吸収が遅いために濃厚鮮明な残像が得られ，3）ヨ

ー ドアレルギーの危険が少ない等であるが，その反面，1）

陳旧性附属器炎の悪化，2）異物性卵管関芽腫の形成，3）

油性エンボリーの発生の如き欠点もある．吾教室で最近

2ケ年は959例中11例（1．2％）の後障碍を経験した．

即ち　1）術後発熱下腹痛のたの開腹手術を必要とした

3例を発表し，2）卵管腔内に異物性巨大細胞の集塊のあ

つた1例・3）静脈内侵入による胸痛，口唇部シビレ感，

発熱恐症状を伴つた2例を発表した．水溶性造影剤の特
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徴としては，吸収が早く，粘膜像が明瞭に認められ，エ

ンボリーの危険が少ない・然し吸収が早すぎて完全な卵

管像の得られないこともあり，腹膜刺戟症状が強い．又

孟1管の傷害，1血液凝固の一過性抑制等の短附もある．然

し最近入手したエンドグラフインは70％の水溶液とし

て用いられ，ウロコリンを重合させた高分子化合物であ

るために粘稠度も高く，造影能も極めて良い．30例の臨

床経験の結果は子宮卵管造影剤として充分臨床上有効な

ものである・特にストマイ，水性ペニシリン等の抗生物

質と併用出来るのは便利である．現在此の様な各種の造

影剤が考案されてをるとは，理想的造影剤のない事を示

すものであり，今後の臨床経験，動物実験を重ねて，完

全な造影剤を得る様努力してゆきたい．

4・「レ」線立体写真供覧

　　　　　　　　　橋爪一男・馬島季磨「日大・産婦）

　従来の「レ」線写真は写真とは言い条，一般普通写真

の概念とは凡そ程遠いものであつて，単なるシルエツト

或は障子にうつつた影絵のようなものである。従つて臨

床上最も多く利用されて居る胸部写真に於ては，初心者

には仲々その写真の解釈がつかない，そして『胸部「レ」

線写真のよみ方』と言うような本まで出ている程である．

此の事実は取りも直さず，従来の「レ」線写真は如何に

不完全なものであるかと言う事を物語つて居るものと言

えよう・之が若し普通写真であれば主体感こそな1、・が，

何人と難もあるがままの姿を認識し，読み方も何もあつ

たものではない，…見して直ちに納得するであろう・此所

に従来の「レ」線写真の重大な欠点がある．併し之は「レ」

線の理論からみて宿命的なもので今更改良の余地はない

のである．唯残されたのは立休撮影法による立体観察の

みである、本法に依れば胸部写真に於ては，強固なる胸

廓の中央に心臓がデソと控え，肺の陰影は恰も水中に浮

ぶ「マリモ」の如くあちこちに点在し，呼べば答えるが

如く，又子宮卵管造影写真に於ては鉛の鋳型を見るが如

く，或は枯木の立ちたるが如く実在的立用感を以て吾々

に迫る様を見ては実に快感を叫び度くなるのである．然

のみならず，立体写真の理論よりして複写体の細部に到

るまで非常に細かい所まで認識されること，像が非常に

明るく見える事，そして何より有難いのは立体感であつ

て，卵管綜から溢れた造影剤が腹腔中に落ちて，所請油滴

像を形成し，或は腸表面に附着して腸像を形成するに到

るその本来の姿を，手に取る如く認識出来るのは唯此の

立験写真あるのみである．然るに顧みるに吾国に於ける
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立体写真の発達は甚だ遅々として進まない観があるので

ある．是は吾が国民性の一つの現われでもあり，又長く

平面的な日本画に依つて訓練づけられた観賞眼にも依る

ものであろう．吾々は長年普通立体写真を研究しつづけ

て「レ」線立体写真に入つたもので，立体の有難味は実

に骨身にこたえているのである．願はくば「レ」線立体

特に子宮卵管造影の立体写真が一般に普及し，以て臨躰

上診断の確実さを絶対ならしめんことを．尚今回は馬島

の撮影に依る子宮卵管結核の立体写真を余等考察の観察

装置にかけて供覧した．

5．猿の性周期について

　　　　　　　　　　高島達夫（国立世田ケ谷・産婦）

　　　　　　　　　　蓮井敏子（蓮井研究所）

第1回　日本不妊学会　関東地方部会

昭和31年4月28日　千葉大学医学部講座

1。牛の精液保存に関する研究，特に精液保存液に就て

　　　　　西川義正，和出　靖，大槻清彦，永瀬　弘

　　　　　　　　　　　　　　　　（農技研究・家畜部）

　家畜に於ける人工授精の普及状況，殊に牛の人工授精

の現状に就きアウトラインを紹介した後，牛精液の保存

液に就ての実験成績が報告された・牛精精液の保存液と

しては現在広く卵黄緩衝液が用いられているが，日常の

人工授精の業務のなかでは保存液の滅菌調製が煩雑且つ

非衛生的になり易い欠点を有しているので・演者等は特

殊処理による滅菌卵黄緩衝液のアンプル化に就て実験を

進め，所期の日的を達し得た・これは「セミナン」の製品

名で現在広く使用されているものであるが・この保存液

は精液の衛生的取扱いと保存処理を迅速に行い得ること

に効果があると共に試験管内の各種の生存性試験及び受

胎試験の成績も極めて良好であつた・本講演に於ては主

としてセミナンの精子生存性に及ぼす影響とこれを用い

た場合の受胎試験成績に就て発表されたが，受胎成績は

9日間までの保存に於ける計340頭の一発情授精で240

頭が受胎し，受胎率72・9％の高率を示した．演者らは

この外に保存液に添加すべき抗生物質の使用方法を簡便

化する為に人工授精用マイシリン錠「マイペニン」を考

案し，これを使用した場合の精子の活力試験や受胎試験

を試みたが極めて良好な結果が得られた・なお牛乳び粉

乳の精液保存液としての価値をも検討しその有効性を認

めた．

日不妊会誌1巻3，4号

2．2U例妊娠例の不妊因子の検討

　　　　　　　　　　　高島達夫（国立世田ケ谷・産婦）

　報告の対象は妊娠例211例で，そのうち非配偶者間人

工授精（AIDIは81例，配偶者人工授精（AIH）33例・

自然授精（NI）98例の不妊娠症を主訴として来院せるも

のの妊娠に成功せるものである．

　1．夫婦年齢の統計　最高年齢は夫は54歳妻は39

歳，平均不妊期間は8年で最高15年のものは3名いる・

　2．BBTより観察した不妊因子　月経初日より算出し

て第12日目より第15日日の間の排卵日が最も多く・

次に第20日前后に排卵日のものが相当ある・

　次に排卵陥落日より上昇期の頂点に達する迄の日数は

3～5日間が一番多く，また温度差は0・7度から1・0度

の間が最も多い．排卵上昇期に於て階段状を示すものは

（即ち上昇期は4日間）74例にて妊娠総数の1／3に当る・

、排卵陥落日と前日の度差の問で陥落を示さないもの82

例で，陥落を示すものは0・2度～0・3度が多い．また分

泌期に於て1時的に体温陥落を示すものは26例（12％）

あつた．高温相で（98°F以上）二相性をなし妊娠せる

もの5例，低温相で（98°F以下）の二相性で妊娠せる

もの7例であつた．

　3．精子濃度と妊娠との関係　AIHに於て妊娠可能最

低限界2000～1000万に4例の成功例を見ており，5000～

3000万に21例の成功例を見最も多い・自然授精では妊

娠可能最底限界2000～1000万に2例の成功例を見てお

り，1000～3000万に63例の成功例を見ている・

　4．フーナー氏検査　妊娠成立時に於ける40例の

H廿hner氏検査のうち外子宮に口液中に運動精子を全く

見出せない場合及び極めてHUhner氏検査が不良である

場合も妊娠しているから，Htihner氏検査が不良である

場合でも妊娠し得る．またHUhner氏検査で強視野に運

動精子が50個以上ある場合は男性側に於て妊娠し易い

因子と考へられる．

　5．妊娠成立の成因

　1）AID＿81例が妊娠している・

　2）　インポテンツ　3例に対しAIHをそうい成功し

　　ている．

　3）　精子過少症　精子濃度と妊娠例に述べたように

　　3000～1000万の精子濃度の場合AIHの成功率は

　　高い・

　6．子宮位置異常　移動性子宮後屈後傾は36例に於

て妊娠しており，そううち自然授精の19例は排卵期に

於ける性交後の体位置変換により精子の頸管内に対する
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受容性の増強により成功したものと考へられる．

　Z　治療的卵管検査によるもの，永らく不妊治療后再

び前月又はその月に卵管検査を行い13例妊娠している．

子宮外妊娠は2例を見ている．

　8・心身症　7～13年不妊で10例がAIH信3月経

周期内にNIで妊娠しており，精子濃度は良好でなかつ

たので心身症的の治療効果がAIHにより生じたものと

考へられる．

　9・ホルモン療法　排卵后，BBTにて高温期に入るや

否やプロゼステロン，エストロゼン混合注射により，分

泌期の内膜を増強し，78例妊娠している．プPゼステロ

ン或はエストロゼン使用によるはねかへり現象による妊

娠例としては前期無排卵となし，次の周期に妊娠せるも

の11例あった

3・性染色質研究の其の後

　　　　　　　　　　　　　安藤画一（慶大・産婦）

4・特別講演　野生動物の陛生活

　　　　　　　　　　古賀忠道（上野動物園・園長）

　　　　　　　第3回関西不妊研究会

　　　　昭和31年1月28日　於大阪市教員会館講堂

1・　流早産死産常習者のRh検査成績

　　　　　　　　　　後藤田克巳（大阪市大・産婦）

　吾が教室に於いて1954年6月より1955年10月迄当外来

訪問者6406名中より流早産死産経験者110名をとりあげ，

特に流早産死産常習者と思われる30の症例に就き，抗

Rh血清検査を施行し，以下の成績を得た故，弦に報告

して諸家の御参考に供しようと思う．抗Rh血清とし

ては其の抗原性の最も強く叉抗体産生も著明であり，胎

児への感作も高度である抗Rho（抗D）血清を使用し

California　LosAIlgeles　Hyland　Laboratories製の

Anti－D（Human－Origin）血清を入手し，これを本抗

Rh血清検査に試用した，その手技方法はSlide　Test

を用い症例21にRh陰1生例を得た．

　症　例　21
　　　　　　Rh（十）　6　　　Rh（一）　♀

　　　　　　　　　　50才　　　　　　44才
　　　　　　　　　　l　　　　　　l
　　　　　　　　　　　　　　」
　l　　　l
　♀　　　　δ
Rh（一）　Rh（十）

21才
健常　満期分娩
生後3日

↓ 1
小
○

18才　　　　　　1
　　　　　　　生後4～5日重
黄疽著明なら症黄疽で死亡
ず生後1年小
児麻痺

l　　　l
δ　　　　♀

　　妊娠10カ
　　月で死産
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　叉日本のRho陰性率の諸家の報告によると小川は

g。11％，Wiener，　Waller，　Schneider，加来，新村，神

谷，小川，膳所等は3．2％～1．1％，Miller　Chown，小

川，渡辺，横山，木原等は0．6％以下であると結論し

ている・吾が教室に於ても流早産死産常習者30例申1例

（3．3％）にRho陰性の発現を認め，その発生頻度の欧米

の15％～16％に比し遙かに低率である事がi類椎された．

更に流早産死産の原因としてのRh因子と云うものの

役割が低いものである事が指摘され叉妊娠の早期に流

産を経験しているものに人’r妊娠中絶術を既往に施行

している症例が多いのも注目すべき事柄の1つと思う．

　質問　　　　　　加藤達也（阪大）
　私共も昨年8月より現在迄に健康人30例，流早産の既

往をもつ19例の婦人とその配偶者につきRho，（D），　Rh’

〈C），Rh”（E），　hr’（C）の血型検査を　（N．YCen協ed

Bユood　Clona　Service　Inc．製を用う）行つた．習慣性流

早産愚者16例については，現在迄の所各血型共流産との

関｛系は殆ど対照健康例に比し有意の差を認めたかつた．

　答　各種の抗血清の入手と云う事が現在の日本では

難しい．此の事が症例を多数集め得ないことの原因でも

あるし叉抗C，抗Eだけではなく日本人に陰1生頻度の

高い1因子についての抗血清とかをも併せて検査成績

を出す必要があると思う．現在抗血清は米国で市販とし

てはHyland　laboratories（Los　Angeles　California）

とかAmerican　Hospital　Supply　Corporation（llli－

nois），　Bade　Reagents　Inc，（Florida）Lederle　Labor－

atories　Division（Pearl　River　N．　Y．）等の会社製が

ある．

　追加　　　 藤森速水（大阪市大・産婦）

　Rh学説を肯定するには赤血球の胎盤通過の可能性を

肯定せねばならない．所が赤血球は胎盤の絨毛上皮を通

過しないと云う事が産利学上の常識である1只胎盤の損

傷或いは早期剥離の時には血球が絨毛上皮を通過して

母，児，両者間に交流が行われる可能性があると説明す

る人がある．然し斯様な胎盤の損傷がなくても血球の胎

児通過の可能性が肯定出来るかどうかが今後研究の上

興味ある点である。然し叉古畑博士はRh抗元は液俸

の型を考えれば血球の胎盤通過を考えなくとも良いだ

ろうと説明しております．

2．必須脂肪酸欠乏ラツテに起る生殖作用減退の機序

　　　　　　　　　　　　森香中（鳥取大・生化）

　リノー・し酸・リノレイン酸等の必須脂酸欠乏に’よつて
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ラツテに起る生殖作用減退の機序を追求するために，生

殖器官コレステロール代謝の点からこれを行つて，必須

脂酸欠乏ラツテでは雌雄共副腎エステルコレステロー

ルの著しい減少が最も早く現われることを知つた．つい

で欠乏ラツテの下垂体前葉の性腺刺戟能力は正常ラツ

テと比べて劣つていないことを認めた．欠乏ラツテに対

するexogenous　sexogens（androgen及estrogen）の

効果は，肉眼的検索に於てもコレステロール代謝の面に

於ても正常ラツテと同様の相似の効果を期待出来・而も

副性器官に対する反応は正常ラツテの夫れよりも大き

いことを認めた．これらのことから欠乏ラツテにみられ

る生殖作用減退がendogenous　sex　hormoneの生産減

退乃至は分泌異常によることを暗示するが，モルモツト

尿を用いての17－KS，　estrogen排泄の減少の実験成

績はこの暗示を或る程度立証するようである．更に欠乏

ラツテの副腎（睾丸，卵巣も）コレステば一ルエステラ

ー ゼのエステル化能が早期且つ急激に減退することを

知り，必須脂酸欠乏による生殖作用減退が副腎或いは睾

丸，卵巣等のコレステロールエステラーゼのエステル化

能の減退によるエステルコレステロールの生産減少と

なり，これを夫々precursorとするcorticoids，　and－

rogen，　estrogen等の生産分泌の減少を来したための

ものと解される．

　質　問　　　　　、沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　大変興味深く拝聴まししたが次の点を伺い度いと思

います．（1）ラツテ，モルモツトの尿中17－KSやEs－

trogen，　gestagen等を測定して居られますが，その方

法はどのようにされましたか。（2）何匹でやられました

か．その動物の各々に性周期があり，上記ホルモンの排

泌量がそれによつて異つてくるはずですから，それを如

何に調整検討されましたか．

　答　御萱間の点に付きましては御尤もだと存じます．

17－KS定量に用いましたモルモツトはllLて私の研究室

で飼育してageのたつたものでありまして，実騒開始

時のモルモットの条件のみを性周期の点から相当厳洛’

に検討致しました．実験開始後の各個体による17－KS

量の不揃は個体数をある程度をることによつてカバー

出来ると考えました．

3．精虫侵襲症に就て

　　　　　　　　宮垣信海，山ロ武津雄（大阪市大）

　吾々は精虫侵襲症（Spermainvasion）の症例を報告

し，主として我国の文献｝（就てその考薬を試みた．1912

日不妊会誌1巻3，4号

Kohlbuggeは生殖器粘膜内に精虫が侵入することを確

かめて居り，1900Kowalenskyは精虫が1種女の組織内

に侵入することを知つている．叉人類副睾丸の細精管内

で精虫のPhagocytoseの所見が見られることも古くか

ら知られていて，1921WegelinはこれをSpermin－

OPhagieと呼んでいる．之等の変化は何れも精虫の間

質内への侵入を意味していないのである．精虫の精管外

の間質への侵襲に就てはOrs6sが始めて記載したもの

で，彼はこれをSpermainvasionと呼んだのである．精

虫が精液の正常通路である睾丸，副睾丸の細精管及び精

管から外部の間質に侵入すると，そこに1種の肉芽組織

を形成する．組織学的には細精管上皮は完全に崩壊

して無i数の精虫が固有』膜を越えて浸潤し，その1部は

Sperminophagieの像を呈するが，精虫の移しい所では

組織は完全に融解されている．周囲の精虫の少ない場所

では線維芽細胞，形質細胞，淋巴球，多核白血球，好酸

球の浸潤を認め，その周囲の結合織は増殖して血管拡張

を来し，、血管の1部内腔は白一血球，好酸球，淋巴球，硝

子様物質に栓塞されて）・る．本症の報告は19240rs6s

の発表以来尚少数であるが，我国に於ても漸吹注目する

ところとなり近年数氏の報告例を見るようになつた．こ

れによつて精虫は卵と合して受胎という現象を惹起す

ることとは別に，間質組織に多数侵入した時はそこに病

的変化を来し得るということが知られる・

　質　問　　　　　　　　山田文夫（×阪市大・産婦）

　産婦人科ではSpermを「精子」とよんでいますが貴

科では如何なのでしようか．ことばの上の事ですが一寸

お伺い致します．

　答　　　　　　　　　　田村峯雄（大阪市大・泌尿）

　当然精子侵襲症と呼ぶべきでしようが，未だ我女の領

域では改正せられていないので，従来通りに慣用しまし

た，将来は改めるべきでしよう．

　追　加　　　　　　岩下健三（京都府医大・産婦）

　精虫侵襲症という名称は確かに適当でない．最初訳さ

れた名称が，現在迄不用意に踏襲されているが，目下学

会で検討されている．私個人としては精子侵入症などが

適当ではないかと思つている．

4。染色体説による雄性不妊の問題

　　　　　　　　　　　　　吉川秀男（阪大・遺伝）

　動物の遺伝学的な不妊現象は割合頻繁に見られるにも

かふわらず，詳細に分析されたものは少ない．それは結

局遣伝子分析が困難な為に外ならない．遣伝的不妊現象
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を大別すると（1）Gene　mutationによるもの（2）

Hybridによるもの（3）Chromosome特にSex－chro一

工nosomeの異常によるものにわけられる．本日は主と

してこの中の（3）の場合について述べてみたい・最も

顕著な例は狸ξ蝿のXO型の雄が不妊になるという事

実である．このXO型の雄正常のXY型の雄に比較

して，外観や性行動には少しも差異が認められないカ1，

その精巣中には精子が殆んど存在せず．Spermato－

genesisが極めて不完全であることが知られている・こ

のことはY染色体に精子の発育に必要な何等かの因子

が存在することを示している．事実Sternの研究によ

つて狸々蝿のY染色体にはKI，　K2と称する2つの生殖

力に関する因子の存在することがわかつた．第2の有名

な例としては三毛猫の雄の場合がある・駒井博士によれ

ば，これはXとYとの間の異常交叉によつて生じたY

染色体を受けとつたものが三毛猫の雄になるという・こ

の推論は細胞学的にはまだ確認されていないが・三毛猫

の雄は雌が外見的に雄に見えるのでなく，実際XY型

の染色体組成をもつていることがわかつている．もし握

女蝿や猫で推論されることが人間にもあてはまるとす

れば，人間の男子の染色体構成は一般に考えられている

ようにXO型でなくXY型でなくてはならない．最近

Hsu（1952）が4ヵ月の男子の胎児からとつた皮膚や脾

臓を組織培養して調べた結果では明に48個の染色体が

みられ，Xは中等度の長さをもち，　Yは最も小型であ

るという．叉男性を通じてのみ伝わる形質，すなわち

Ylinked　inheritanceを示すいくつかの遺伝形質のある

ことから考えても，人間の男子をXY型と見倣すこと

はもはや疑問の余地が捻いように思われる．こうしてみ

ると人間男子の先天的不妊中には性染色体特にY染色

体の異常によるものがあると考えられ，これは将来組織

培養法を利用することによつて解決されるであろう．

　質　問　　　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　男性胎児を妊娠すると流早産し易いとか，アイヌ民族

の滅びるのは舅性胎児流産が理由であると説明されて

いるようですが，この点に就き御意見如何．

　答　一般に受精当時は男が多いのに出産時には両性

が略同じようになつています．これはX染色体にある

致死遺伝子（lethal　gene）が男子ではすぐ働き出すから

だと解釈されています．アイヌにこのような1etha1
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geneが多v・かどうか私は知りませんが．将来この点を

調査すれば何か手掛りが得られるかも知れません．

5．妊娠用語の検討（りづき）

　　　　　　　　　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　II．妊娠．婦人が，妊卵を有機的に保有している状

態をいうから，その有機的連絡の意義をもつとひろく考

えて器質的結合はもとよ一り，体液的連絡の可能性も考慮

にいれるべきであるから，受精から分娩終了までを含み

また妊卵の異常の場合をもすべて妊娠というべきであ

る．このように，演者はもつとひろく解釈する立場をと

つている．逆にいえば，妊娠の定義に，具体的にいえば，

妊卵の有機的連絡の意義に狭いわくをつくらなければ

穗らない理由と必然性とを認め得ないのである．

　III．不妊．妊娠しないSterility不妊と，妊娠して

も育たないInfertility不育＝無子とを理論上はわける

べきである．診断と浩療法とがそれによつて変つてくる

からである，しかし，実際問題としてはわりられないこ

とが多い．従つて，両老ともに不妊と表現して，その成

立機序に無関心な人も多いが．そういう人でも，不妊法

Sterilization，　Sterilizierut19とは，永久に受精せしめ

ないようにすることであると認めているから，無意識的

には，この両者を区別しているのである．

　IV．　受胎調節　その他．受胎調節＝受胎可能状態与

避受胎，妊娠調節＝妊娠可能状態≒避妊．と解釈すべき

で，避妊と避受胎とは，両者の定義では，多少意義が異

つて居り，避妊は受精を防げることであり，避受胎は，

受精卵の着林防止をもこの上に含んでいるが，実際問題

としては，受精は妨げないが，着林のみをふせぐという

方法がないから，避受胎＝避妊と見倣すことが出来る．

　V．　人工受胎．妊娠成立の機序に於て，性交（注精），

排卵，受精，着床，等のどこかに於て人工操作を加えた

場合をいい，それぞれの機序に従つて（1）人工授精（＝

入工注精）（2）人工受精（3）人工着床（4）人工排卵等と

表現することが出来るが，現在可能なのは人工授精のみ

である．

　VI．　人工妊娠中絶妊娠の目的は，子宮外生活可能

の子孫を得ることであり，その児の排出が分娩であるか

ち，生存可能児を排出せしめることは，妊娠の中絶では

なく，人工分娩＝分娩誘発である．この意味で人工妊娠

中絶とは，胎児子宮外生存不能の状態に於て妊娠を絶つ

ことを意味し，具体的に妊娠7ヵ月までをさしていう．

上述の意義を図示すれば次のようになる．
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　質　問　　　　　　　　植田安雄（神戸医大・産婦）

　受精を以て妊娠の始めと定義すると受精卵が子宮腔

へ到達する迄の間は子宮外妊娠と呼ばねばならないか

之に対する御見解を伺います．

　答　妊娠のはじめは子宮外であることはたしかです

が，子宮外妊娠とは，子宮外に着床したということを意

味するのですから，着床しない以前に妊娠が子宮外にあ

るかと云つても，それを子宮外妊娠ということは出来な

いでしよう．

　質　問　　　　　　　　藤森速水休阪市大・産婦）

只今の説明によれば妊娠末期例えば妊娠9カ月・10カ

月頃の人工的分娩誘導法は，阿痛が自然に起り易い時期

であるから，人：丁二妊娠中絶とは言えないとの事ですが・

現行の我国の法律では，妊娠時期の如1可を問わず，自然

の分娩発来に先立つて，人工的（人為的）に子宮内容を

排除せしめる行為を凡て堕胎と称し・犯罪を蕎成し・正

当な理由のある場合のみに限てつこれを罰せずと規定

され，現行の優生保護法で取扱う揚合は殆んど凡てこの

正当な理由のある場合に該当しているのです・従つて御

説の蝋妊振末期の人・醐分娩誘導法を人工妊娠中絶

の用語から除外するとなると上述の現行の法律的解釈

と紛わしぱる虞れがあります・この’点の御解継承り

度い．

答堕胎は妊娠何力賠を言うのか・升順第212条

堕胎の卿こも言識さオ・ていませんカ・泣法精神よりみて

生児を拒否している場合であることは明白ですから・生

児を得ようとして行う妊娠8ヵ月以後の人一扮娩乃至

分娩誘発は自ら人工中絶叉は法律的表現をもつてすれ

ば，堕胎とはちがつた意味をもつています・ただしこれ

は昨夜ある法律家と検討した結論でありまして・その人

目不妊会誌1巻3．4号

の話によると小泉氏が〔剛台罪の研究〕なる著書を発刊

し，これが学問的価1直を認められて，法学博士を授与さ

れている程の権威あるものだそうですから，詳しくはそ

の本を調べた上でお答えいたしましよう．

　　　　　　第4回関西不妊研究会

昭和31年3月17日於神戸市生田区県庁前繊維会館

1．「ゲスターゲン」の作用時間の1検査法

　　　　　　　植田安雄，大道準一（神戸医大。産婦）

　ホルモン療法を行う際に投与したホルモンに依り生ず

を生体の反応を追求する事はその治療効果を知る上に市

要である．依つて吾々はGes仁agenを投与した時の生休

の変化を筋電図学的に検討した．市販の筋電計を用い，男

女学生を被験者に当て内外斜腹筋より検索した・（1）Prり一

gesterone（Proluton）10　mgでは男性に変化無く・女

性で投与後1時間で放電減弱し始め放電消失が24時間

持続する．去勢婦人では101ng　1回投与では男性と1・1

じく変化無く，連続投与して60mgに達して始めて変

化が現れ大体2～3口持続する・（2）Progest，　CaProuat

（Prou　ton　depot）125　mgと同一・分子量のPro9・「prolu－

ton）94　mgの作用時間の比較ではProg・94　mgでは

男女共に投与後1時間で作用が現れ，男性で44時間・

女性で77時間持続する．Cap・125　mgでは男性で15・5

時間，女性で17・3時間で作用が現れ・男性は70時間・

女ll生は122時間作用が持続する・　（3）同一人にPro9・

Cap．を間隔を置いて投与した場合は女性では第2投与

時の平均作用持続時間が延長するが男性では一定の傾向

が無1、・．以上よりCap・はPro9．に比しlag　ti皿eが

長く，又作用が持続する事，女性は男性に1七しGestagen

に対し敏感であり，女性体内ではProg．の蓄積が男性よ

り著明に行われ，又その分解代謝がより緩慢であると言

えるのでなかろうか．

　質　問　　　　　　　藤森速水！大阪市大・産婦）

　女性の性周期の時期とゲスターゲン投与の時期との関

係に就いて，何等かの関連性がありますか・文献によれ

ば，Proges［eronを人体に投与しても，卵巣のProges－

teron生産が充分に行われている場合には，投与された

Progesteronは体内で利用される事が割合に少く，卵巣

に於けるProgesteronの生．産の不充分な時には，投与

されたProgesteronは体内で有敷に利用されるという

事をアイソトープでラベルしたProgesteronを用いて

研究した報告を読んだ事があります・斯様な研究を参考
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にして考えると只今の御報告ヰの卵胞期，黄体期とGes－

togenの作用期間やその程度との間に何等かの関連性が

あるのではないかと思つて御尋ねしたわけです．

　質　問　　　　　　　　藺守竜雄（大阪府大・農学〕

　Mechanismの点については不明な点があるが最近米

国で牛の牝の発情の治る時期（Ovulationの約24～48hrs

前後）にProgesterOneの10　mg程度を注射すると，

Ovulationが約10～20　hrs前進する報告がある．人間

の女性に於て　Ovulation　予定の　1～2　日位前にでも

Progesteroneを処置されてOvulatモonが前進した様な

ことを認められていないか．

　答　free・及びcapr・の作用持続時間は月経周期によ

る苦明な差異を認めなかつた，

2・卵胞・黄体混合ホルモン内服の墓礎体温及び月経周

　期に及ぼす影響に就て

　　　　　　　　　　　　　　　倉智敬一（阪大・産婦）

　排卵決定に於ける基礎体温の意義は周知の通りである

が，月経周期の人為的な現在の我が領域に於ける大きな

課題であろう．然し残念乍ら，今日尚この問題は五里霧

中にあると云つてよく，高単位Gona　dotropineを用い

て人工的に移動できたという報告に，漸くその曙光を見

出したが，臨床実際面には困難な場合が多い・Long＆

Bradburg，藤井等によつてEstrogene，　Progesterone

を分泌期に用いて月経発求を遅延せしめているが，今回

私共は卵胞・黄体混合ホルモン内服剤　（メンゼナ，且P・

錠）を用い，基礎体温並びに月経周期に及ぼす影響を検

討し，更に不妊症の一因としての無排卵月性月経の治療

にも甚だ興味ある成積を得たので報告する．（1）卵胞期

で所謂低温相を示すrr与期に本剤を内服せしめると，体温

の上昇を見ることが多く月経周期は短縮した．即ち，内

服中止後3～4口に月経発求をみた．無排卵月経例でも

体温の上昇を認め，次回無処置周期にも高温相の形成が

日立ち／司期は殆んど固有かやや短縮を示した．（2）黄体

期で所謂高温相に内服すると，内服期間中高温が維持さ

れ，月経周期は延長された・排卵の直後から内服を始め

て比較的早期に中止すると3～4日目に出血を認め，周

期は僅か乍ら逆に短縮された・尚次回無処置周期に認む

べき影響はなかつた．（3）副作用として殊に内服を持長

したものに悪心頭痛を訴えたものがあるが，継続の妨げ

となる程のものはなかった．

　質　問　　　　　　　　　　朝隈　円（京大・解剖）

　家免の発精は何をMerkmalとされましたか．
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　答　産褥授禁止20日目頃までの家免は，ホルモンに

対する感受性が鋭敏で個休差少く，交尾によつて例外な

く排卵すると云われている．外部症状，例えば膣のリビ

ー ド着色等より確実に発情を確診する方法がない今日・

この様な産褥授乳禁止20日日頃までの家免を発情家免

として用いてよいと思う．

3．不妊を訴える婦人の性生活の実熊について

　　　　　　　塚本　群　他2名（松下病院・産婦）

　不妊症洋療の際，性生活の実態調査の必要に鑑み去る

昭和29年山梨県一農村の不妊婦人69名につき調査す

　（1）夫婦の年齢分布では，30才台夫73・9％，妻51・2％

で最も多く，20才台は夫々18．8％，46．4％で之に次ぐ

（2）結婚年数は2～16年に及び，2～5年52・9％，6～

10年39・7％，10年以上7．4％と漸減し，（3）月経整

順なものは73．9％で稀発が23．2％と梢多く，月経障

害は62ユ％に認め，原発不妊47例，続発不妊21例

中流産を11例に認める．（4）既往診断及び疾患の主な

ものは夫ではマラリア　（8・7％），ヘルニア，無精子症

（7．2％），淋疾（5．8％），妻では子宮発育不全（26．1％／，

発育不全＋後屈（21・7％），子宮後屈（10・1％），子宮内

膜炎（5．8％），子宮筋腫（4．3％）等で婦人側では生殖器

疾患が多い・（5）性交回数は結婚当初は週4～7回が

55．1％で最も多く，週1～3回が38．8％で之に次ぎ，

現在では84．5％が週1～3回，11．1％が週4～7回で，

対照婦人の62．8％が週1～3回，30．2％が月3回以

下に比べ稀々多い傾向がみられ，（6）性交痛では45・8％

が下腹痛を訴え，且つ，性交終了まで疹痛を訴えるもの

が18．2％に認められる．（7）性感を味うまでの期間は

結婚後半年以内は60・6％で，対照婦人に比べ著しい差

は認められない．　（8）現在性感に不満を感ずるものが

29．8％に認められる．（9）Orgamusと射精との関係で

は，不妊婦人は対照に比べ一致しないものが梢々多く，特

に射精が（61．0％）早いと訴えるもの　（29．3％）が対照

（8・8％）に比べ多い・（10）性交後の精液流出では，不妊

婦人に非常に流れるもの（34。5％）が対照（9．6％）に比

べ多く認められる，

4．婦人性器結核症と不妊

　　　　　沢崎千秋，柏木　正（京都府医大・産婦）

　婦人性器結核症は従来の診断法の改良により検出が容

易になつたのと，又一方化学療法の進歩により他の炎性

疾患が著滅した事と相侯つて最近では女性不妊症の重要
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原因と見倣されるに至つた．我が教室では，系統的検査

として不妊患者には性器結核に重点を置き，小川培地を

用いて頸管，膣内容物（時には子宮内膜片）を培養し，

子宮内膜組織検査と併用する事により診断し，更に補助

的に子宮卵造影術を施行している・現在迄に不妊患者90

例より11例の性器結核（12．2％）を得た．又一般婦人

科疾患々者より4例（中，2例は未婚）を得たので15

例について纏めて報告する・即ち培養陽性を示したもの

は14例中10例であり，不妊90例中7例（7．8％）で

ある．子宮内膜組織検査は13例中7例に結核像を認め

た．不妊90例中5例（5・6％）である・子宮卵管造影

術を行い得た性器結核10例より4例の結核特異像を認

めた．以上の検査で特異所見を認めず，卵管整形手術を

行つた不妊患者より4例の性器結核症を認めた．

5．余の考案せる所謂Radiotubation（アイソトープ

　による卵管通過性検査法）について

　　　　　　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　放射性同位元素P32或は1131を，子宮腔内に注入し，

その尿の，カウントの推移により卵管の通過性を診断す

る方法を考案し，これをRadiotubationと名付け，従来

の子宮卵管造製影法と対比し，その確実性を検討した・先

づP32或は1131の注入量は1・0μ・c／kgが測定に便であ

り　これにより測定した通過例6例，不通過例9例中，

卵管造影法による結果は前者は全部に於て通過し，ただ

2例は，一側のみの通過であつた・後者に於ては2例に

於て一側のみ通過例を認めたが，他はいつれも不通過で

あつた・尚P321・0μ・c／kg投与例に於ける尿のカウント

の推移は注入後10分にして，カウソトの増加を認める

と同時に，自然カウントに比し約5倍のカウント数を認

めた．又不通過例は注入後30分にして　ややカウント

の増加を認める程度で，その増加率も，自然カウントの

約2倍程度のものであつた．以上の様に比較的簡単に卵

管の通過性を実施出来，然もその判定が簡便である利点

を認めた，更に実施した症例に於ては副作用を認めたも

のがなかった．

　質　問　　　　　　　植田安雄（神戸医大・産婦）

　（1）1131を用いた時に甲状腺機能状態による影響はあ

りませんか．（2）被検尿は乾燥せずにcountを測定され

たのですか．

　答　採取尿のカウント測定尿を乾燥せずに行つていま

す・1131のこれ位の少量ならば甲状腺に対しては忌むべ

き影響は認められませんでした．

　　　　　　　　　　　　　　　日不会妊誌1巻3，4号

6・男子不妊症の泌尿器科的診断法

　　　　　　　稲田　務，酒徳治三郎（京大・泌尿）

　吾々の教室においては男子不姫症患者に対して次の如

き診断法を多角的に検討している．即ち，（1）Personal

history．（2）Family　hisωry．（3）General　examina．

tion．（4）Spermatic　examination．（5）Determillation

of　urinary　17－ketosteroid　and　gonado　tropin．　（6）

Vesiculography．（7）Testicular　biopsy．（8）Uretho－

roscopy　and／or　uretholography．（9）Other　urological

examinations・その内重要と考えられるものは（4）～

（7）であるが，今回はvesiculographyと　testicular

biopsyについてのべる．先づ我々の所で行つている手

技について説明を行つた後，正常精嚢像，精管閉塞，精

嚢発育不全，精嚢拡張，精嚢・精管奇形，精嚢結核等の

際のレ腺像を示した．又，testicular　biopsyについて

は，我々はその組織所見を次の如くに分類している・

（1）　Normal　spermatogenesis．　（2）Eunuchoidal

type．　（i）　Hypogonadotropic　type．　（ii）　Hyper・

gonadotropic　type．　（3／Anomaly　of　germ　cell．

（i）　Germ　cell　aplasia．　（ii）　Germ　cell　hypo－

plasia．（4）Germ　cell　arrest．（i）Complete　germ

ce11　arrest．（ii）Incolnplete　germ　cell　arrest．（5）

Peritubular　and　tubular　fibrosis．　（i，　Regional

五brosis．　（ii）　Cornplete五brosis．　（6）　Other　disorga－

nlzatlons・これらの数例を供覧した・

　質　問　　　　　　小林　浩（神戸液済会・皮泌）

　testiCular　B：npsiyの施行には禁欲期の前置を考慮す

る必要はないでしようか．

　答　現在特にその点に注意して行つておりませんが，

症例をくりかえして行つて見たいと存じます・

7．男性不妊症の精嚢及び睾丸組織像について

　石神裏次，安原　稔

　高木峻徳，森　　昭（京大・泌尿1大阪医大・皮泌）

　男性不妊症の原因としては精子輸送路の障害と造精機

転の障害とに大別されるが，前者の内副生殖器たる精嚢

腺が原因となつて起つたと考えられる1例を報告した，

次で造精機転障害者に対し精嚢X線像と睾丸組織像と検

して，その相関的関係に就て検索した・精嚢腺は成人に

於ては複雑なる憩室を有する嚢状臓器として認められる

がこれを1型とし形態は大であるが簡単なる主管のみよ

りなり憩室の発達に乏しいのもをII型，形態小なるも

憩室の発達の良好なるものflll型）及び形態小にして憩
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室も乏もい所謂幼弱型（IV型）の4つに分ち，更に睾丸

組織に就ては間質細胞，精細管共に不全を示すもの（A）・

間質細胞は正常，精細管不全のもの　（B），間質細胞不

全，精細管正常のもの（C）の3型に分ち両者を組合せ

る事によつて，自己の経験せる12例の男子機能障害症

に新しい分類を行つた・一般に臨床的に著変を認めない

無精子症に於てはII～Bの形が多く，類官富症等はIV～

Aに属する．男子機能階害者に対する分類としては尿或

は血中ホルモン量の定量による方法及びそれと睾丸組織

像と比較する方法等が行われているが未だ充分なる整理

がなされたと云い難い・又各種ホルモン微量定量は現今

尚臨床的に応用するには至つておらず且つゴナドトロピ

ンの分離が成功されていない今日未解明の点が少くない・

我々は，上記の簡単な方法によつて各種患者を分つと共

に合せてそ治療方針をも決定し，臨床的に臼用しうる方

法と考え報告した・

第1回日本不妊学会関西支部　第5回関西不妊研究会

　　　　昭和31年5月19日　於阪大医学部大会堂

L　人工授精の経験

　　　　　　的埜　中，中村　昇（大阪回生・産婦）

　人間に対する人工授精はJohn　Hunterに始まりその

後Marion　Simsが精液を子宮腔内に注入し妊娠に成功

し其の後多数のllナ1究する所となり，吾が国の安藤教授門

下及び加来教授，藤森授等の実験報告あり吾々も数年来

機会ある毎に実施しつつあるが今回成功例に就き報告す

る実験例数5例で不妊を主訴とする内診上子宮発育不全

及び子宮後傾症の軽度のもの及び著変なきものに子宮卵

管造影術を施行し両側卵管の疎通の著変なきと認めたも

の年齢26乃至33才不妊朝間4～10年，夫の精液検査

により著変なき．ものに施行し発育不全のものにはエスト

ラヂンB及びシナホリン療法を行い実施法として荻野氏

排卵法及びB．B．T．測定による排卵期に隔月又は3日

日に2乃至3回以下述べる精液混合液を子宮腔内に注

入する．即ちコンドーム法によりて精液採取後30分乃

至1時間にその1．Occにスプラーゼ2，000乃至3・000

単位加えペニシリン・10方単位1・Occを溶かしたもの

「Occを1昆じ加へ混合液2・Ocoを体温に温め子宮腔i内

に注入する．其の成積の大要は2例は受胎し内1例は

妊娠第3月始流産，1例は目下妊娠続中・他の3例は

不成功に終り中1例は開腹し結核性腹膜炎卵管結核を認

む．
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　質　問　　　　　　　下村虎男（大阪北野・産婦）

　1）人工授精の際，精液授取に当つて，「コンドーム」を

使用されたが，「コンドーム」に附着せるパウダーに関し

精子に対する有害説があるが，これに対する御見解を問

う．2）精液1ccを子宮腔内へ注入時，腹膜刺激症状が

なかつたか．

　答　1）「コンドーム」のパウダーに就いて慶応山口氏

は成る可く使用しない方法をとつている様であるが・採

取法として主人が来院せず致し方なき時は「コンドーム」

法が自然的射精で最もよく，パウダーに依る害と思はれ

るものは，少数例ではあるが認めてない．2）1ccを注射

する際洩れることがあり，全部が入るわけでなく，一部

は後膣窒薩部に溜となつておく様にする．又注入時極め

て徐々に行うから腹痛を起した例はない．

　追加質問　　　　　　　山田文夫（×阪市大・産婦）

　性交中絶，膣外射精による法がよい様であるが，「ゴン

ドーム」を用いて採取せしめる事もある．その時はタル

クは洗つてとり去れる．但しその時のPenis消毒法がむ

つかしい．ピアルロニダーゼを用いる法と用いない法と

あり，演者の見解は如何でしようか．

　答　1）ピアルロニダーゼを加えたものと加えないもの

との差に就ては唯今はビアルロニダーゼを加えたものの

みに就て行つているので，加えないものとの差異につい

ては後日の比較検討によるべきである・2）コンドーム其

の他の操作による伝染を予防の意味で，ペニシリン10万

単位を混じているが，慶応では別個に注射を用いている．

　質　問　　　　　　　　　　　増田太郎（阪大・泌尿）

　コンドームを用いて精液を採集する場合に附着せるタ

ルクを如何にして除去する様にされているか，その方法

をお伺いしたい・

　答　中絶法により滅菌した瓶（ビーカー）にとる・

　追　加　　　　　　　　石神裏次（大阪医大・泌尿）

　マスタベーシヨン，中絶法，コンドーム法の三種の精　．

液採取法を同一人に対して行つた結果では，マスタベー

シヨン法では精子数が極めて少い事が存在するが・後2方

法に於ては有意の差を認めなかつた・

2．放射線殊にCo60の卵巣に及ぼす影響こ関する組織

　化学的研究

　　　　　　　　　　　中山正二（大阪市大・産婦）

　成熟雌性白鼠卵巣に対する，放射性Co弓o全身照射の

影響を，組織化学的に検討して次の如き結果を得た・照

身寸量は140nlc×7h，140皿c×14　h，1401nc×21　hに分
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けて，全身照後，4日目に屠殺し，卵巣の脂質をSudan

IV染色，　Schultz氏染色，　Sch迫染色に依り，各々総

脂肪・Choletero1，　Schiff反応物質を調べ，又Vit　C

をTonutli氏硝酸銀還元性ビタミンC反応で，検討し

た．実験結果は

　1・Sudan　IV染色による総脂肪，中性脂肪，原則と

しては対照に見られない卵胞組織の頼粒膜細胞に，140mc

×7h乃至140　mc×14　hで頼粒が表はれる，内茨膜に

近接して出現する・閉鎖卵胞の脂質は若干増加の傾向が

ある・140mc×21　hでは黄体細胞，問質腺細胞の脂質頼

粒が，梢々粗大化し，幾分濃染する．時には，発育卵胞

の卵細胞に，脂質頼粘が出現することがある・胚上皮細

胞・間質結合織には出現しない・

　2．Schultz氏染色によるCholesterol．　140皿c×7h

より発育卵胞内膜のCho正estero1が増加する傾向が見え

る・140mc×14　h，140　mc×21　hでは，黄体に若干，間質

腺にもCholesteri11結晶が梢々濃染し，粒大化している．

　3．Schifε氏染色によるSchiff反応物質内爽膜に於け

る，Schiff頼粒は140　mc×7hで梢々濃染，140　mc×

21hになると，黄体組織の頼粒が粗大化し，増化する．

間質腺にも同様の傾向がある．

　4．Tonutti氏染色による硝酸銀還元性Vit　C願粒卵

胞組織の頼粗は小量である，140mc×7hでは卵胞では

梢々増加する・黄休間質腺には増加が梢々著明，140mc×

21hでは，増加せず，幾分減少の傾向がある．成熟雌性

白鼠卵巣に対し，胎盤性向性物質，Estrogen，　Androgen

の皮下注射後・24時間日に屠殺し，Schultz氏染色で

Cholesterolは比較的著明に反応が現はれる．　放射性

Co60の全身照射後24時間目にこれ等諸種ホルモン剤投

与後のCholestero1出現の態度より推論して，140　mc×

7hより140　mc×21　hの範囲内では，卵巣の各組織は

充分に反応することが知られた・即ち放射性CoGO照射

後24時間では感受性の如何に不拘らずホルモン剤によ

る内分泌の代謝が行われている・

3．卵巣嚢腫核出手術後の性機能に就て

　　井上　康，置塩郁三，水田孝一（神戸医大・産婦）

　近時内分泌学の進歩発達の結果，女性性機能に関し

ても詳細な知見を加へ，卵巣機能異常に対する療法特

にホルモン療法は目覚ましい発展をとげた．　就中

Gonadtr“pin療法は理論的に根本療法として多大の期

待を寄せられつつあるが，その臨床成積は理論的な裏

付けにも拘らず朝待に反すると云うのが現状であろう．

日不妊会誌1巻3，4号

他方卵巣に手術的操作を加える事によりその機能を改善

せんとする試みがある，即ち1935年EStein及びL．

Leventha1は続発無月経乃至月経不順及び不妊等を伴え

る両側性多嚢卵巣患者の7例を報告し，かかる無月経，

月経不順・不妊の原因は卵巣皮質に群集せる小嚢胞の排

卵に対する機械的障害，即ち成熟卵胞の卵巣表面への移

動を妨害することに因ると考え，この排卵に対する機械

的妨害を除去する目的で卵巣皮質の1部模状切除を施し

たのが最初である・Steinは亦1945年53例に就て所

謂無月経，不妊，多毛症を主徴とする患者にはHormone

療法は総て効なく，卵巣の模状切除が最も効果的である

と述べている・今日Stein－Leventhal　Syndromeと称

せられる患者には卵巣の模状切除が，著効を示す事はそ

の後の追試者に依つても斉しく確認されている．此の手

術的療法は卵巣組織の1部切除に依つて機能の好転をも

たらしたと云うべきで，卵巣嚢腫核出術も亦卵巣組織の

1部を切除する点に於ては結局模状切除と略々同一なる

ものと見倣しうる．従つて卵巣嚢腫核出術をうけた患者

の術後の性機能が如何に変化するかは極めて興味ある問

題である・かかる観点から我々は最近5年間に亘つて入

院患者中から卵巣嚢腫と診断され，両側の卵巣嚢腫核出

術を受けた患者25例中，返信を得た9使の術後の臨床

症状に就て調査を行ひ，他方1側卵巣別出術を施した患

者25例中，返信を得た10例の患者のそれと比較検討

した．卵巣嚢腫核出術を行つた9例の患者では，術前

Stein－Leventhal　Syndrome乃至は無月経等の顕著な卵

巣機能異常を認めなかつた症例であるが，術後に3例が

月経周朝の整調を来たし，2例が術後初めて妊娠し術後

2例に月経日数の延長を，2例に月経量の増加を来たし

たこと等が目立ち，即ち術後性機能が改善された事を示

している・1側卵巣別除例では前者とは対照的に術後月

経周期に殆んど変動なく，3例に術後月経日数の短縮を

来たし・4例に月経量の減少等が目立つている．即ち寧

ろ卵巣機能が僅かではあるが低下する傾向を認めた．1側

卵巣別除術を行つた場合に比し卵巣嚢腫核出術を施した

場合の方が，自験例からは特に術後月経周期及び妊孕性

に対し好影響をもたらす事を認め　此種手術操作に依つ

て卵巣機能，即ち性機能の改善を期待しうる事を知つた。

　質　問　　　　　　　沢崎千秋（京府医大・産婦）

　臨床家が自分の行つた手術や操作の影響を慎重に観察

しなければならないのはいうまでもないことであって，

この点から大変興味深く拝聴したのですが，次の点が了

解出来ませんので御説明願います・（1）両側卵巣嚢腫核
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出術と（2）一側卵巣別腫除術とを，なぜ比較されたので

すか．その意味が私にはよくわかりません・（1）は両側

卵巣嚢腫により，健常卵巣組織の代償が障害されている

ときに，その除去により，どの程度の回復が望まれるか

ということであり，（2）は他例は健常なので残している

のですから，既に代償が行われている場合ではないでし

ようか．従つて，両現象を並べて卵巣手術後の性機能と

して述べられるなら，こもつともですが，これをくらべ

るのは意味がないのではないでしようか．併しこれは私

の誤解かも知れませんから，御説明を御願する次第です・

　答片側卵巣別除の場合，残つた卵巣が機能を代償す

るとは考えられるが，実際に術後卵巣機能低下の徴候を

訴える患者が多いので，併せ調査したもので，厳密な意

味からすれば，御説明の通り対照とはなし得ないと思い

ます．

4・不妊症と開腹子宮位置矯正術

　　　　島津志行　高山克己，滝　一郎（阪大・産婦）

　子宮位置異常が不妊の原因になることは　Winter

Winkler，岡林等に依り唱えられ，位置矯正術に依り妊

娠に成功し得たというSiefert，高楠等の成積よりみても

（異論はあつても）子宮後屈症と不妊症を密接な関係を有

することは明らかである・私共は最近20カ月間に教室

で手術を行つた183例中不妊対策の対象となつた76例

に開腹後位置矯正術を行うと同時に卵管通過性と卵巣の

異常特に不妊と関係が深いとされる多嚢性卵巣には模状

切除術を施行し，刎除組織の病理学的検索を行つて次の

成積を得た，開腹アレキサンダー氏手術を行つた76例

（中46例は卵巣模状切除術をも行う）に通信を行ひ今迄

に返信を得たもの26例で，中妊娠に成功したものは5

例であつたが，その2例には多嚢性卵巣を認め，組織学

的にもTheca　int．の軽度増殖，白膜の肥厚及び間質の

繊維増殖があつた．月経不整を訴えた11例中位置矯正

術により8例が術後月経整調となつた・又月経時の腰痛

下腹痛症を訴えた10例中4例に症状の好転をみた・次

に開腹に依つて卵管の通過性をMethylenblauにより

確かめ，且つ卵巣に多嚢性卵巣の他・腺癌及びDisger－

minomを別除組織の顕微鏡的検索によつて見出すこと

ができた．前者については近時注目を浴びつつあるStein－

Leventhal症候群に見られる両側性多嚢胞卵巣と肉眼的，

組織学的に相似しているが，特に不妊との関係は今後充

分研究すべき課題である．後二者については之等の疾患

が何れも後照射療法の必要不可欠なものなるが故にその
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発見は臨床治療上甚だ意義深いことである．又卵巣模状

切除を行つた際の月経発来状況を観察したが，月経前期

に手術を施行したものではその殆んどが3日以内に発来

し・量や持続日数も通常月経と同様であつた．月経後期・

間期の例では6日以内に出血をみたが，この場合前者と

は少しく異なり，量及び持続日数共に少なかつた・以上

より不妊対策上開腹アレキサソダー氏手術は有意義な方

法と考えられる．

　質　問　　　　　　　　山田丈夫（大阪市大・産婦）

　妊娠率に関係する事ですからお尋ねしますが，症例の

夫の精液所見は如何でしたでしよか・

　答　ここに御報告しました76例は男性不妊にも充分

考慮し・精液の検査その他諸検査の結果，臨床的には後

傾後屈以外に不妊の原因が考えられない例ばかりを選ん

でおります．

　質　問

　1・不妊を訴える子宮後転症の術療法に当り必ず開腹

を行つて，卵管卵巣の状態を精査された事に賛意を表す

る・手術侵襲の簡易のために単なるアレキサンダー氏手

術を行つた為の術後の不幸を現在に於ても散見するのは

遺憾である．2・又かかる手術と同時に子宮内膜刺戟掻爬

を行うことに関し，御意解があれば承り度い．

　答　1，2に対し，開腹に御賛成をいた頑き有難うござ

います．我々は開腹により卵管卵巣の状態を精査し，多

嚢胞卵巣があれば模形切除をする．又悪性腫瘍等の小病

巣を発見するという方向にも注意を向けております・子

宮内膜刺戟掻爬は行つておりません．

　追加　　　 植田安雄（神戸医大・産婦）

　不妊患者の後屈症に対し，単なる位置矯正術に止め

ず，開腹に卵巣卵管等の方見を確認すると云うやり方に

は全面的に同感で，私の所でも以前から慣用しています．

又積極的に卵巣の模状切除を行つておられる点，此の問

題（演題4）に関心をもつている吾々に特に興味深く拝聴

しました．

　追加．　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）
　追加の諸君の御意見に大賛成です・後傾屈を手術する

場合は，不妊，月経異常，その他の障害がある場合です

から，勿論手術前に必要な諸検査を行いますが，行つた

その検査がすべてではなく，またその結果もあくまで間

接的な現象でありまして，開腹して直接に卵管卵巣子宮

その他の状況を検査し得るのとは劣つており，然も開腹

してもオリジナルのアレキサンダー手術と殆んど同程度

の手術例で僅かの手間ですみますからアレキサンダー手
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術は開腹して行うべきものと考えております・又その際

の子宮内膜の刺戟掻爬術は昔から，必ずそれぞれを併発

するように教つておつたのですが・実際それによつて，子

宮頸管の拡張，内膜の更新，掻爬物による各種の検査等

も行うことが出来るのですから，この意味でも是非併施

すべきものと現在でも考えております・

5．精液の果糖について

　　　増田太郎，橋本誠一（阪大・泌尿）

　　　福井定光，竹内和之（阪大・中央臨床検査科）

　T．Mannの方法に依つて精液中の果糖量を以下の4

群について検査した．　　’

　1群：精管初離術施行前のもの10例．年齢は5例

30～40才で，他の5例は40才以上であり，果糖量は

75～449m9／d1，平均2176m9／dlであつた・而して内

4例について切離術後約15日日の果糖量を測定したが

1例を除いて術前よりも増加した・

　II群：不妊を訴えるもの10例．結婚後の経過年数は

2～10年・全例精液中に精子を認めず．果糖量は83～

597mg／dlであつた・

　III群：性的苦悩を訴えるもの3例・3例中2例は

精子数，果糖量共に正常であつたが，1例は精子減少症

であるが，果糖量に146mgd1であつた．

　IV群1結核性々器疾患を有するもの4例，3は1側，

1例は両側の副睾丸結核で，精子数正常のものは1例の

みで，他は何れも精子減少症で　果糖量は1例のみ120

mg／d1で他は何れも正常であつた・以上の成績から精子

数と果糖量には直接関係が必ずしも認められない．

第2回　日本不妊学会関西支部集談会

　昭和31年9月8日　於京都府立医大講堂

1・人工授精成功例

　　　　　　　　　　村上　旭（京都府医大・産婦）

　人工授精は1780年Spallaziniが犬に試みて成功し，

人類では1790年John　Hunterが精液の膣内注入によ

る成功例を次で1866年Marion　Smisが子宮膣内注入

による成功例を報告してより，この方面の研究が盛とな

つた．

　妻の側に一応妊娠能力ありと考へられ乍ら不妊である

ものには人工授精により妊娠の可能性が報大する・

　吾教室に於ても数年来人工授精を実施中であるが，尚

日も浅く成績を云々するに至つていないが，本年6月初

日不妊会誌1巻3，4号

非配偶者間人工授精による児の誕生を見たので報告する．

　夫は無精子症，妻は基礎体温曲線，内膜組織像の観察

より卵巣機能不全ありと考へられていたが，これにアン

テロン，シナホリン，プリモゴニール等の注射を併施し

乍ら人工授精を行い成功したものであるが，これら性腺

戟刺ホルモンが果して排卵誘発に有効であつたかどうか

については尚疑問がある．

　追　加　　　　　　　　　大橋敏郎（京大・産婦）

　吾々の教室では，最近他病院で人工授精術をうけた2

名の患者で，一例は卵管妊娠となり，他例は炎症性附属器

腫瘍を形成し，何れも開腹膣上部切断術を行つた例に遭

遇した．性器結核の有無に対する慎重な検査と感染予防

の重大性を痛感した．

　　　　　　　　　　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　人工授精術式による感染予防には，どのような方法を

講じて居りますか・

　当教室でも，勿論之に留意して，演者が報告したような

方法を行つていますが，特に性器結核では，Biopsyや

1（ulturや，　X線像等でも発見出来ない場合があります．

言いかえれば，現在の医学でのリミットがありますから，

感染防止には特に慎重を期して居ります・幸に目下の所

では，吾教室例には本術式による感染はありません．

　追　加　　　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　配偶者たる夫が無精子症の場合には，吾教室で原則的

に夫の血縁者の男性の精液を供給して貰つています・そ

の方が人工授精成功児に万一遣伝的悪疾が現はれても親

威同志故諒解を得るからで，もし全くの見知らぬ男性の

精液を用いた場合には斯様な悪疾者が生れた時に何はか

そこに割り切れぬものがあると思はれるからです．

　質　問　　　　　　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　藤森先生の所では，感染予防についてどんな処置をさ

れていますか・又，昨年人工授精成功例を発表されてか

らの成績は如何ですか．

　答　　　　　　　　　藤森遽水（大阪市大・産婦）

　山田助教授に回答をさせます，

答

1
）

る．

　2）

3
）

　　　　　　　　山田丈夫（大阪市大・産婦）

感染予防には最近は内服抗生物質剤を利用してい

結核について特別の細菌学的検索はしていない．

只今も人工授精によつて妊娠を成立せしめ分娩の

為入院している症例があり・つぎつぎ成功例を得ている・

　　　　　　　　　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　外配遇者問の人工授精では・授精者の選択には特に慎
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重を要します．その場合に考え方が色々ありまして，授精

者はおつしやる通り近親者で，素性がわかつているもの

がよいという考へもあり，又，それがわかつていると色々

デリケートな問題がおこるから全然しらせないで，無関

係なものがよいという考え方もあり，吾教室では後者の

立場をとつている．

　どちらがよいかは，むつかしい問題で，各々の立場で理

由があるので，一致した結論は得られないでしよう・

　勿論後者の場合にも，遺伝関係は充分に調査して万全

を期しています．

　発言　　　　 窪田俊夫（彦根・産婦）

　非配偶者精液により妊娠した場合，其児に就き法律的

人情的等に問題となるので，演者も術前夫妻より誓約を

求められる由であるが，私は感心な事を言つた男を思い

出したので其言葉を次に照会する．

　「子供がなければ貰はねばなりませんが，其児は私等に

血縁がありません・たとえ，他人の精子にせよ私の愛する

妻の児であれば半分の血縁はあり，私は満足しますから

どうか人工受精をお願いします⊥

　　　　　　　　　　沢崎千秋（京都府医大・産婦）

　お説こもつともです・夫婦に血のつながつていない子

供をもらうくらいなら，半分は妻の血液が入つている人

工授精の方がよいという考え方もありますが，又一面，

逆に言えば，半分は夫の血が入つていないところに，色

々問題がおこる可能性もありますので，前にお話した様

に，なかなか結論が得られないむずかしい問題です．

追　加　　　　　　　的野　中（大阪回生・産婦）

　前回報告した授情成功例のその後の経過追加します．

妊娠経過は良好で妊娠末期に，骨盤位をとり一の

分娩予定日に先立ち，■午前0時前期破水を起し来

院，メトロィリーゼを行いアトニンー0，其他の陣痛促進

剤を与へ翌朝不全足位陣痛極めて弱く遅々として進まず

発露後数時間を経て足位娩出術により娩出第二度の仮死

に陥り，漸く蘇生術により九死に一生を得，体重35009

の男性であり，目下産褥第6日で黄疽高度なりしも・漸く

良女子｝こ向う．

2．ポリエチレン管による卵管整形術について

　　　　　徳田源市，柏木　正（京都府医大・産婦）

　ポリエチレン管による卵管整形術を13例の患者に施行

したので，此経験について報告する・

　ポリエチレン（以下ポと略すりはエチレン瓦斯の重合

により出来た合成剤で・組織に対し刺戟性及び毒性がな
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い．又消毒方法は煮沸消毒で充分目的を達し得る・又ペ

ニシリン，ストレプトマイシンの活性度を低下せしめな

い．我教室では卵管開口術に之を応用した・即ち各種検

査を充分にした後，卵管采又は膨大部を開口し，粘膜を

番飛転して細いカツトグートで周囲に縫合し，特別の銀ゾ

ンデで通過性を確めた後，直経1mmのポ管を膨大部に

挿置し，他端を腹壁より出す．1e～14日後腹壁より抜去

し通気及卵管撮影をし疎通性を確めた．実施例13例・内

開腹により結核を確め得たもの4例，術後疎通性を得た

もの11例，なお閉塞していたもの2例，妊娠したが早期

に流産したもの1例である．結核の検索は培養其他で充

分に検討したが，なお開腹により4例を認めた・以上よ

り妊娠に対する予後はさておき，開口疎通への予後は良

好である．又結核に対しては充分の注意を払はねばなら

ない．

　質　問　　　　　　　　植田安雄（神戸医大・産婦）

　留置したP管によつてIleusをおこす様な危険はない

でしようか．

　答P管は炎症性癒着性傾向を生ずる事が少ない故，

腹腔内のP管により癒着及び11eusを起す様な危険はな

いものと思う．

　質　問　　　　　　浜田春次郎（大阪医大・産婦）

　1）P管の管腔を有する事により細菌或は汚染物等の

移行など感染に対する考慮は如何でしようか・

　2）　大阪病院でポリエチレン管挿入術後・うまく妊娠

した一例に遭遇した・但し，私自身が手術に立会つたも

のでないので，その点不確実です・

　答　腹腔端よりの細菌感染は経験して居ない．此の管

を通して抗生物質の注入を考えたが管腔の閉塞が起つて

不可能であつた．

　追　加　　　矢野一哉（公立豊岡・日高分院・産婦）

　前者の質問に対し演者はP管の内腔が凝1血等により閉

塞してしまうという事を言つておられますが，私の経験

（僅か2例ではありますが）では，ポリエチレン管（外径

0．7mm，内径0・5mm）の先端に約2cm程の鋼線を入

れて，卵管，子宮より膣に出した場合，術後一週間目に

腹壁端より・インデイゴーカルミン，PSPを注入し卵管

の左右の判明を試みる事が出来た・又腹壁より卵管の近

くまで，別にP管を入れ・術後の再癒着を防ぐためにナ

イトロミン溶液を之より注入したが，管腔がつまる事は

なかつた．上記2例の中，1例の1側は卵管膨大部の

みでうずまきの様にして腹壁に出したが（子宮内には入

れず）管腔が閉塞する事はなかつた・故に管腔は必ずしも
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閉塞を来すものではないと思う．

　質　問　　　　　　徳田源市（京都府医大・産婦）

　子宮腔内にあるポ管を子宮腔の方に引出されるのは何

を使用されたか・

　答　　　　矢野一哉（公立豊岡・日高分院・産婦）

　子宮腔より腔内にポ管を引き出す場合には小さい胎盤

錐子を用いた・やや技巧と時間を要するが，引き出す事

は不能である．

3・水溶性造影剤による子宮卵管造影術について

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　つ　　　田路嘉秀，城登，内田一也（大阪市大・産婦〉

　吾々は水溶性造影剤Endogra丘rを子宮造影術に於け

る造影剤として用い，殊に従来の油性剤と比較して次の

成績を得た．

　1）　注入術式は両者大差を認めないが，Endogra頭n

は体温に温めて注入する必要なく，注入速度は油性剤に

比し早く注入しても支障を来たさない．

　2）　注入時．注入後の疹痛，発熱，栓塞等の副作用は

認められなかつた・尚重症副作用である血管栓塞の危惧

の除かれたのは大きな特長である．

　3）　造影濃度については40％mollodolにはやや鳴る

が，結果判定には何ら支障を来す事なく，更に非常に微細

な子宮雛褒像の出易い特長が有り，像は一般にmoljodoi

よりも繊細である．

　4）陰影消槌は油性剤の如く滴状に長く残る事なく雲

架状に消費し1時間後には完全に消失する・

　5）　尿ヰ排泄は130分より　1日寺間に最高となり　12日寺

間後には，尿中排泄は全く認められない．

　6）　注入後，膣腔，外陰部に漏出した造影剤は洗i條に

より容易に且つ完全に洗い落す事が出来・患者に何ら不

快感る与える事なく・又使用後の器具の処置も油性剤に

比して簡単である．

　以上水溶性造影剤は油性造影剤に比して一層優れた造

影剤であるとおもわれる．

　追」加　　　　　　　　植田安雄（神戸医大・産婦）

　本剤を使用した私の経験を追加します・粘度の低いと

いう長所があるが・之がため拡散が速いと云うのが一っ

の欠点でもある．例へば

　1）　注入後時間がたつと卵管像が消えてしまうことが

あるから，注入終了後直ちに写真をとらねばならない．

　2）　過量に入れると腹腔内に出た液が広く拡散して子

宮像の輪廓が不明になる．適量は10CC以下でなければ

ならない．
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　3）油溶液では腹腔内に出たものは滴状像を呈するが

水溶剤ではこんな特徴がないので判定に不便な事もある．

　質　問　　　　　　柏木　正（京都府医大・産婦）

　卵管造影造術後の開腹所見に本剤による非特異性炎症

が見られませんでしたか．

　答城登（大阪市大・産婦）
　水溶性造影剤「エソドグラフイン」便用例中2例につ

いて，開腹手術を実施致しましたが，この2例について

は上記の炎症は見当りませんでした．

　質　問　　　　　　　　　　稲田　務（京大・泌尿）

　日独薬品の方におたずね致しますが，エンドグラフイ

ンとウログラフインは別のものでありますか．

　答　　　　　　　　酒井　広（日独薬品学術宣伝部）

　エンドグラフインはウログラフインとは化学的に成分

は異つております．胆管胆嚢造影剤ビリグラフインと同

一化学組成で，70％の高濃度溶液であります・

4・甕丸萎縮とGynecomastia
　　　　　　　　　　小田完五（京都府医大・泌尿）

　女性乳房は各種疾患に見られるが，その成因について

はmoszkowiczが性ホルモンの機能失調によるものであ

ることを提唱して以来，性ホルモン・アンバランスに基

く性器発育異常の1症疾と考えられている．演者は’5例

の女性乳房患者に遭遇し・検査を行つたすべての症例に

01igospermie，睾丸の萎縮及び不妊等の所見を認めた．

1例はChorioepitheliornの像を有する睾丸悪性腫瘍に

続発した症例でFriedmen反応50KE／11陽性であつた・

他の4例は一次性性腺障碍に基くと思われる症例であっ

てその内1例は睾丸の萎縮が高度で細精管における基礎

膜の肥厚，硝子様変性が認められ，高度の01igosperlnie

があつた．他の1例は睾丸の萎縮がさ程高度でなく只精

子形成のみが障碍された症例であつた・従来の文献並び

に自己の経験例から女性乳房患者の殆んどすべてにおい

て常に精子形成機能が障碍されていることが出来る・

　追加及び質問　　　　　　大橋敏郎（京大・産婦）

　只今の講演中のSeminom＋ChorionePitheliomの症

例について追加並に質問をしたい．

　同様の症例が本年7月京大病理（鈴江教授）における

討論会で報告された．

　かかるChorionepitheliomの頻度，　Hi号』genese等

についての最近の知識等御教示を願いたい．

　答演者の症例は本邦報告例の第3例目であります
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（1954．現在）．

　組織芽迷入によるとは思はない．

　追加　　　　　 酒徳治三郎（京大）

　1946年以後アメリカにおけるMoore，　Fri　edman，

Dixon等に睾丸腫瘍1000余例のhistopathological

studyが行はれ，睾丸腫瘍の多くは細精管上皮より発生

し，この生殖細胞は2つの方向への分化形式を有し・睾

丸生殖細胞分化が進むと之が精上皮腫seminomとなり，

又，処女生殖Parthenogenese様の分化が起り，悪性化

すると，その胎児成分は所請胎生癌・崎形腫となり，又，そ

の胎盤成分は悪性化して絨毛上皮腫chorionepitheliom

となると言はれている．本学説は睾丸腫瘍の組織発生説

の代表的なものと考えられ，我々も同様の意見をもつて

いる．

　質　問　　　　　　　　石神裏次（大阪医大・泌尿）

　最近我々もHypergonadtropie　hypogoMdismの16

例を経験しているが，その内にGynecomastiaを呈した

例は認めていない・睾丸萎縮そのものが直接的必然的に

乳房増大を来すとは考えられず，他の何等かの因子を推

察せしめるが，貴症例に於て下垂体等に変化を来した症

の有無をおききします．

　答　　　　　　　　　　　小田宏五（京都府医大）

　1）性腺発育不全のすべてにGynecomastiaが来ると

いうのではなく・Gynecomastiaの患者には性的発育不

全があると述べた．

　2）　乳房の側にも素因があると考えられる．

5・人睾丸の体外培養（発育に及ぼす各種内分泌物質の

　影響）

　　　　　　石神嚢次，高木峻徳（大阪医大・皮泌）

　人体泌尿生殖器組織の体外培養の研究の1つとして前

に先づ人休睾丸組織の体外培養を行い，顕著な発育を認

めましたが・今回は性腺刺戟ホルモン剤（Anteron，　Pri．

mogonil）を培地に添加してその影響を観密し，対照群よ

り増殖のより大なる事を認む．

　　　　　　　第1回　申部不妊研究会

　　　　　昭和31年4月29日　愛知県医師会館講堂

　　　　　　　開　　会　　の　　辞

　　　　　　　　　　　　　　　　　吉　川　　仲

　世話人を代表して一言御挨拶を申上げます．妊孕，不

妊に関する研究は学問的にも，その応用方面から見ても

興味ある・誠に重要なるものの一つであります．
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　既に欧米に於きましては之等に関する研究が進められ，

学会が作られ，報告が多数発表され，国際的の会合も持

たれて居る状況であります．我国に於きましても関東，

関西には学会が開かれ会報が出されて居ります．

　昨年東京に於て開催され，サンガー夫人などが出席し

た家族計画会議に水野潤二君，水野宏君，可世木君が列

席しました節，関東関西方面の有志から中部にも不妊研

究会を結成したらばどうかと云う徳憩があり，同氏等が

帰名後数人のものが集まり話しあつて本会を計画し皆さ

んに御計りし御参同を得て本日の発会に迄立到つたので

あります．

　本会は理学部，農学部，医学部は云うまでもなく関聯

した諸方面の研究者，同好者が集まつて成立して居りま

す・今日全会員数は既に三百七十余名に達しました・各

位の御熱意に敬意を表し御同慶の限りで後座います．

　本会の弥々発展し，斯界に貢献する所があります様絶

大なる各位の御協力を御願いする次第であります．

　簡単乍ら之を以て開会の辞と致します．　　　　　　　　°

〔特別講演〕　妊孕現像と放射線との関係につて

　　　　　　　　　　　　藤森速水（大阪市大・産婦）

　　講演内容目次

　　　工　従来の放射線の概念

　　　　i）　放射線の性線への影響

　　　ii）放射線の遺伝因子への影響

　　　iii）　放射線の性機能疾患の治療及び診断上の応用

　　　工［原子力時代の放射線の概念

　　　　　（特に「ラジオアイソトープ」（RI）に就て

1
）

i
i
）

iii）

ラ
　
ハ
　

ラ
a
b
C

RIの概念

RIの破壊的応用

RIの遺伝的応用特に妊孕現象研究上の応用

性「ホルモン」と物質代謝との関係

RIを以て標識とした性「ホルモソ」

Radiotubation

　講演要旨

1　従来の放射線の概念

　1895年R6ntgenによりR6ntgen線が発見され，1898

年Curie夫妻に依りRadiumが発見されて以来医学方

面に放射線は急速且広く応用されるに至つた・就中，性

腺や腫瘍細胞に関してTrifondean　Bergonieの法則が

提唱された．

　放射線の遺伝因子への影響は1931年9月独逸遺伝学

会及び独逸人種衛生学会に於いて，その悪強響が警告さ
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　れ，又我国に於いては，職業的放射線従事者の挙児数が

　割合に少く，奇形発生率が箱多き感を与えている事が後

藤教授により発表され，又Droso　Phliaに対する放射線

　照射が突然変異を惹起する有力な原因である事が学者に

　より実験的に証明されたが，一時去勢や卵巣機能促進の

　日的に行われるレ線の照射療法に就いてはその子孫に何

等悪影響のない事がMullerやKaplanにより実態調査

　により証明された．

　　他方，性機能整調の目的に下垂体間脳のレ線刺戟照射

療法が何等の危険なく行われ，他方卵管通過性の検査に，

子宮卵管造影法がレ線を用いて行われている・

　n　原子力時代に於ける放射線の概念

辛　1934年Joliot＆Curieを始め多くの物理学者により

人工的に放射性同位元素，（R・Lと略称す）が作られ，破

壊的方面と平和的方面との両方面に用いられつつある．

　破壊的方面の代表的のものは原子爆弾への応用であるが，

　広島，長崎の時のこれが作用は爆風による傷害，火傷，核

　放射線障害の3種に大別出来る・而して，前二者が重要

　な作用であり第三者即ち残留放射線の汚染の影響は無視

　してよい位であつた・然し将来の原子爆弾の作用は汚染

　の危険甚大であるかも知れない・次に平和的利用のうち

の妊孕現象との関係においては色々の方面の事項がある

が，その若干を紹介すれば次の如くである・

　　性ホ，レモソと燐代言射との関係を窺わんがために・余は

　白鼠に於いて実験を行い・黄体ホルモン投与時に子宮・卵

　巣の燐代謝が特に旺盛であることをP32を用いて立証し

　た．

　　最近は「ステ句ド」系性「ホルモン」三中にs司c14，

B82等を標識したものが製造されて・これを用いて性「ホ

　ルモン」代謝が明かにされつつある．

　　次に余は，卵管通過性検査の目的にP32溶液を少量子

　宮，卵管内に注入して，腹腔内に流出して腹膜から吸収

　されて尿中に排泄されるか否か・又その時間的関係を測

　定して卵管の通過性を検する方法を考慮し，㍉れを

　Radiotubationと命名した．

　　精管切除結紮の統計的観察

　　　　　　　　　　岡　直友，後藤　武，柴田蔦子

　　　　　　　　　　（名市大・泌尿）

　精管切除結紮術を行いその後の患者の訴えについて統

計的観察を行つた・

　1．性生活は殆んどの症例に於て変化なく早漏になつ

　　たものと，以前より良好になつたもの各一例あるの
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　み
2・性欲は，妊娠のおそれがなくなり多少旺盛になっ

　　たと云うものも少数はあるが大部分は以前と変りな

　　　し．

　3．快感は良くなつたもの悪くなつたもの少数で大部

　　分変化なし．

　4・妻の満足感は，相当数に良くなつたものがあり，一

　　例のみ早漏の為不満を訴え，他は変化なし・

　5．射精量は半数位に減少したと云つて居り，他の一

　　部分は増量を訴えている・その他は変りなし・

　6．索引感，圧迫感，疹痛等は少数に於てのみ短期間み

　　とめられそれもすべて消失している．

　7．妊娠は術後早期に性交を行つたものに妊娠したと

　　云うのが二例あつた．その後はなし・又他めものは

　　全くなし・

　以上の事項より見て永久避妊手術として行はれ，最近

はその数を増しつつある（男子）精管切除結紮術は術後の

性生活には支障を来す心配はなく，その目的に対しても

遠隔成績は不詳なるも，現在の処確実と思はれ，今後も

その希望者はふえるであろう．

　　男1性示久不妊手術の結果

　　　　　　　　　　　　　　浅井　順（名大・泌尿）

　昭和29年1月より31年3月までに精管切断術を施行し

た患者54名に対して葉書に依る「アンケート」を求め・

38名よりその返事を得たので，その結果につき報告する

と同時に手術施行後精子の存在せざる時期につき論及し

た．

　質　問　　　　　　　　　岡　直友（名市大・泌尿）

　油性造影剤（モルヨドール），水溶性造影剤（ウロコリ

ン）による精嚢像の射精後の造影像は如何

　答示説写真の如くです・尚射精しなくとも時間の経

過とともに造影度は悪るくなることを附言する．

　質　問　　　　　　　小南吉男（三重医大・産婦）

　精嚢の造影法に就て教えられたい．

　答　排尿後陰嚢に約1糎の切創を加へ精管を露出し，

これに％針を刺入し，静脈内注射を行うと全く同様に

「モルヨドール」2・Occを注入した後撮影を行う・

　追加　　　　 可世木辰夫（名古屋市）

　30例の男性不姫手術の結果に就て追加報告した．

　結核性卵管炎の妊娠性可能について

　　　　　　　　　　　夏目、操（岐阜×・産婦）

結核性卵管炎が妊孕力を著しく低下させるという見解
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に異論はないが，比較的若く子供のない婦人に於ける取

扱いに関して卑見をのべたい．

　私は19年前不妊を主訴とする24才の婦人の開腹手術

に関係した，両側に結核性卵管炎があり，子宮発育不全

症もあつて，将来妊娠しようなど思いもよらぬ所見であ

つたが，この婦人は保存療法により数年後満期安産をし

た．それから11年後（昭和23年）次のような症例を経験

した．

　29才の家婦で，主訴は不妊，開腹すると腹水多量，骨

盤腹膜に多数の粟粒結節があり，卵管は左右共母指頭大

に発赤腫脹しその漿液膜に粟粒結節多数あり，卵管腹腔

ロは薄い膜様物で閉鎖されている．この薄膜に切開を加

へると卵管練は容易に露出し略尋常，同時に卵管腔から

漿液様物と共に多量の乾酪様物質が排出された．この患

者は術後15年後妊娠し，現在3児の母となつている．

　外観上相当進展していると思はれる結核性卵管炎であ

りながら，かくの如くに妊娠しうるのは次の如き関係に

あるためではなかろうか．

（1）性器結核の感染経路は，主として血行性であり，下

　行性に蔓延する．徒つて卵管練の閉鎖は，淋疾の如き

　上行感染症の場合と趣を異にし，それほど強固でない

　ことがありうる・

（2）膨大部に著しい病変があつても，峡部の病変は軽度

　のことがありうる．

（3）卵巣は割に侵され難い．

　徒つて不妊治療の目的で開腹して，結核性治療の目的

で開腹して，結核性卵管二炎を認めた場合，術者は之を如

何に取扱うべきか，私の申したいことはここにある．

　結核性卵管炎に妊娠の可能性が極めて少いという日頃

の先入観に左右され，又患者の健康を守らんとすること

に熱心のあまり，一挙に切除しようとする誘惑，勿論術

者の善意に基くものには違いないが，そうした誘惑に陥

らないで，これは一応控へるべきではなかろうか，切除

なら後刻でも出来ること，虫垂炎の如く生命の危険があ

るわけではなし，且つ又化学療法の進歩した今日では先

づ根気よく保存療法を行つて将来に希望をかけるべきで

はなかろうか．

　質　問　　　　　　　渡辺金三郎（名大分院・産婦）

　（1）結核性卵管炎は殆ど血行性による二次感染であり

徒つて病変は卵管峡部に著明で結節状閉鎖をみるのが普

通でありこの様な例でも待期療法を期待されるや．

　（2）結核性卵管炎の卵管閉鎖と淋菌性卵管炎による卵

管閉鎖との相違は全く感染経路の相違によるものである
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と思うが如何．即ち上行染深（淋毒）時には釆が漿膜に依

つて被覆されていなし・解剖的関係上必ず卵管腹腔端で内

翻閉鎖し・順次閉鎖は子宮側に向い進行するものであり，

結核性の場合は卵管峡部がおかされ順次両端に向い進行，

従つて膨大部並釆は比較的健常であるのが一般に認めら

れている点でありますから　この点貴下の結核による卵

管閉鎖に至る説は稻異る様に拝聴しましたが如何でしよ

うか．

　答（1）卵管がncdosaになつている様な場合でも，

外観だけで妊娠の可能性を否定することはできない．他

面又結核性卵管炎は虫垂炎の場合と異り，そのまま見送

つても生命に危険あるものではないから子供を熱望する

場合には自覚症状の著しくない限り，やはり切除は控へ

て化学療法に専心してみるべきものと考へる・（2）淋疾

などの如き上行感染による場合の卵管練端の閉鎖は，御

説の如くである．その目的は病源菌が腹腔に侵入するの

を完全に遮断せんとするにあるから，この閉鎖は極めて

強固に営まれる・しかるに結核性卵管炎治癒後の閉鎖は

繊維性癒着でさほど強固でないことがある．

　質　問　　　　　　　　zk野潤二（名市大・産婦）

　結核性卵管炎に対する化学療法の方法に就て教示され

度い．

　答　化学療法は一般の結核症のそれに準じて行う．

　　男子不妊手術にっいて

　　　　　　　　　　近藤　厚，石山勝蔵，篠田　孝

　　　　　　　　　　　　　　　（岐阜県医大・泌尿）

　昭和28年以来本年2月末日までに当科に於て避妊の目

的で精管切除結紮術を受けたものは50例である・被手術

者は25才より46才に及び30才以下10，35才以下19，

40才以下12，以上9・職業は官公吏5，会社員10，教員

2，農業13，商業8，工業5，その他6．子の数は0人が1，

1人が3，2人が15，3人が18，4人が9，5人が2，6人・

7人は各1．住所は市街地’27，農村23であり大差はない．

手術の時期は28年1，29年3，31年1月1，2月3，5月

3，7月4，8月10，9月1，10月4，11月2，12月4，31

年1月6，2月8である．

　之らの被手術者のうち，昨年10月までの30例に対し

年未に書面を以て，術後の精神的・肉体的変化の有無の

性機能の変化の有無を問合せ，20人より回答を受領した・

（1）術後の性欲：不変14，異常なまでに元進1，多少

　充進3，一時的に充進1，減退1．この滅退の1例も妊

　娠の耳安がなくなり，玉㌃酬ぱσぱ問の延長の蟹
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　非常に満足し，他人にも無条件にすすめると記載して

　いる．

（2）勃起力：不変18，充進1・減退1・この減退例も上

　記の減退例と同一人である．

（3）快感・不変18，元進1，i成退1・

（4）射精時間：不変17，遅i延2，短縮1．

（5）手術後，精神的・肉体的変化なきもの15，一過性の

　陰部・睾丸部の疹痛を訴えたもの4・とても朗かになり

　疲労を感じなくなつたもの1・

（5）手術を受けたことに満足しているもの18，不満なも

　のなく，記載なきもの2．

（7）もし他人が同じ状態であつたらその入に手術をすす

　めるかの質問に対しては，無条件ですすめるが17，男

　性の道徳心を強調し，家庭の不和を心配するもの1，わ

　かぬらないが1，記載なきもの工

（8）他に2才位若返つたと称するもの・被手術者にすす

　められて来院し，手術を受けたものもある・

　最近の手術例に於ては手術前後に用手法により精液を

　採取し検査した．

　精液量：第1例28才（術前2・5cc，術後6日日，5．O

cc，32日目5．O　cc）及び第3例40才（術前2・O　cc・術後

7日目3・7cc）では増加し，第2例30才では術前5・O　cc，

術後6日目5・5c三，19日日4・5ccであるが大体手術前

後に於て著変はないと見なし得る・

　PHは第1例では術前7・6，6日目7・4・32日日7・6で

元の1直に戻つている．第2例は術前8・0・6日目・19日目

共に8．2と稽高くなり，第3例は術前7・8・7E1目7・8と

不変である．之も手術により殆んど左右されない．

　次に精管切除後何日位或は何回位迄の射精液中に精子

が存在するかの問題であるが，

　第1例：術前7億9千万，術後第1回6日目1億7千

万，32日目0・

　第2例：術前2億4千万，術後第1回日目1千六百万・

19日目0．

　第3例：術前5千万，術後第2回目7日目0．

　第4例：術後第1回目6日目160万，第2回目15日

目0．

　第5例1術後第2回日8日口0・

　第6例：術後第3回目10日目0の如く・7日目・第2

回目以後の射精液中には全く精子を認めていない．然し

第1回目の射精液中には数に於ては1／10乃至1／5に減少

1／5しているが，10－－30％程度の運動性を持つた精子を

何れの場合にも証明している・之は術前から精管膨大部

目不妊会誌1巻3，4号

及び精嚢に瀦溜されていた残存精液の排泄によるものと

考えられる．従つて術後の精子の消退は日数よりも射精

回数に関係があり，少くとも第1回目の射精液には妊娠

の可能性が充分にあるものと推察される・

　術後の精液検査により精子の消失を確める迄は避妊措

置を講ずる必要がある・

　　殺精子力判定方の検討

　　　　　　　　　　　　水野　宏（名大・公衆衛生）　’

　現在日本で実施せられている避妊薬の国家検定方法は

多くの誤りがある．そのために効果の期待できない避妊

薬を効果あるものと認定する可能性が多い．これは厚生

省で採用した検定方法の原法であるBrown－Gamble法

（以下B・G法）に理論的なあやまりがあるためである・

　B・G法のあやまりの中最も根本的なる点は・該法にお

いてはすべての精子が避妊薬の有効成分と直接接触する

状態において実験しようと意図しているにもかかぬらず，

B・G法では精子と有効成分との完全な接触は望み得ない

というところにある．即ちB・G法による精液・避妊薬の

数回のかきまぜ操作では精子の周囲に残存する精漿層が

精子を保護し，それは著しく薄い層であるにもかかぬら

ず，有効成分がこれを滲透して精子に到達することを妨

げ，しかも層の厚さを一定にする事は不可能なため，得

られる成績が極めて不安定である・

　安定した成績を得るためには約80回のかきまぜ操作を

必要とするが，それには多くの時間を要し実用に供し難

い．

　従つてB・G法で得られた成績は信頼性に乏しい・

　演者は如上の批判的実験成積を基礎にして新しい判定

方法を考案した・即ち内径1・5mmの毛細管「ピペット」

に精液を0．5cm目盛まで吸入し・夏に之に直接接触せ

しめて避妊薬を一定の割合で稀釈したものを0・5cmの

目盛まで吸入する．これを恒温装置中において精液層中

の全精子の運動停止までの時間を測定する「ピペット」内

径，精液層等の大いさは夫々実験結果に基いて理論的に

最も合理的な値が決定された．

　この方法は理論的背景に於てB・G法に優つているば　パ

かりでなく，操作が極めて簡単であるため検査のための

準備時間は一避妊薬当り30秒を要しない・従つて30の

製剤を検査するにも15分以内で準備を完了できるB・G

法では前日より準備を始めなければならぬばかりでなく，

本試験に当つても一避妊薬当りの準備所要時間数分を要

するので，準備完了に数十分乃至百数十分を必要とする・
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精子は射精後時を経るにつれて生活力が衰えるので，最

初に実験に始めたものと最後のものとでは著しく条件の

差が生じ，実験誤差が大きくなる．B・G法と水野法によ

る対照実験成積は表の通りである．

Brown．　Gamble法と水野法の殺精子時間比鮫
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　　　この結果からわかるようにB・G法は不正確なばかりで

　なく，0・5cmの距離にある精子の運動を停止せしめるの

　に250分も要するような避妊薬も，所要時間3分のもの

　　も一様に3分以内で精子を殺すと判定されることになる．

　精子運動停止時間と精子距離とはだいたい並行すること

　が実験の結果たしかめられたので，実地使用に当つて相

　当時間精子の活動を許すような避妊薬でも「一瞬にして

　精子を殺滅する」と判定されることになる．

　　　これは極めて重大な問題であるため，第5回国際家族

　計画会議において演者の提案に基きrAd　Hoc　Commit－

　tee　on　Spermioida］Tests」と称する国際委員会を設け

畦　て検討することになり，12名の委員が詮衡されたが，日

　本からは演者の他にもう一名の委員が選ばれることにな

　つており，近くロンドンで第1回の委員会を開き，国際

　検定基準作製の第一歩をふみ出すこいになつている．
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　追　加　　　　　　　　　柏木正業（名大・泌尿）

（1）酷酸フエニール水銀（産制剤）の形態的変化

　私は新鮮なる精子に酷酸フエニール水銀を作用せしめ・

その形態的変化を電子顕微鏡に依り21日間観察しました

ので追加する．

　1～3日にして尾部の被膜は所々に於て破れ，コイル状

に巻いている原形質鞘の露出せる部分を見，尚且所々に

は鞘も破れて中心原繊維が露出して来る様になつた・併

しながら尾部尖端はブラシユを形成する事はなかつた．

頭部に於てはアクロゾーム域と核質部域との境を明かに

見る事が出来，尖端に空胞Notch形成を認める事が出来

た．

　7～10日にして体部，尾部を取り囲む原形質鞘は尚一

層破れる様になるもブラシユの形成は認めなかつた・相

変らず充実せる1本の像るみる事が出来た・

　13～15日に及ぶと頭部と体部との離開が行はれて頭部

後端の関節嚢から離脱した像をみる・

　以後21日閲観察したが其れ以上著明なる変化をみる事

なく最後までブラシユ形成を認める事は出来なかつた・

　即ち産制薬たる酷酸フエニール水銀は（P・H5・8）対象

に比して精子の破壊を来たす傾向はとみに少く，フオル

マリン，アルコールに次いで固定的に作用するのを知る・

（2）尾部尖端はブラシユ状が正常ではないか・

　私の実験に依ると成熟酷子の新鮮なる材料によると尾

部尖端の末梢部は原繊維に分れてブラシユを形成する事

はなかつた．即ち被膜で覆はれた充実せる1本の尖端を

示した・尚陳旧なる精子或は化学的，物理的処理或は染

色固定等のメハニスムスが加はると9本の原繊維が分れ

てブラシユを形成する事を見出した・此の事はSymur＆

Benmosh（1941）は尖端は不透明なる竜の（被膜で覆は

れていると述べBaylor，　Nalbandov＆Clark（1943）

Randell＆Fエiedlaender（1950），Schna11（1952）等は

Endpiecは分裂する事なく細くなつて充実せる尖端を示

すと述べReed＆Reed（1947，48）は牛精子の場合には

ブラシユ形成があるが，人精子に於ては之を見る事は出

来ないと断言している．尚Schnall（1952）は40％に於

て充実せる一本を形成し分裂する事はないと述べている・

　即ち私は人為的にブラシユ形成を作る事が出来て正常

なる新鮮成熟精子に於ては充実せる1本を示すという

Reed＆Reed等の説に賛成すると共に其の証を示した・
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　第1回九州不妊研究会

　　　　　　　　昭和31年10月19日（金）

会場　於熊本大学医学部附属病院

　　　　　　　　　新　　講　　堂

　　　　　　　　　会　　次　　第

O発会式　挨拶　加来教授　　（自13．00～14．00）

　　　　　　　　　日本不妊学会加入ノ件二就キ説明

　　　　　　　　　一同ノ了解ヲ得ラル，

O学術講演　　　　　　　　　　　（自14．00～17．00）

　1・停留睾丸類富官症の数例

　　　　　　　　　　　　　岡元健一郎　斎藤宗吾

　　　　　　　　　　　　　内宮礼一郎（鹿大・皮泌）

　2・子宮筋腫と不妊との関係について

　　　　　　　　　　　　　山本嘉三郎　岩崎　　博

　　　　　　　　　　　　　高木忠一郎（長大・産婦）

　3’外傷と性機能　　　百瀬俊郎権藤健彦
　　　　　　　　　　　　　富川梁次（九大・皮泌）

　4．教室における不妊症の臨床的観察

　　　　　　　　　　　　　鶴田昭男橋本和雄

　　　　　　　　　　　　　森　憲正竹畠和夫

　　　　　　　　　　　　　伊藤翠子森永高弘

　　　　　　　　　　　　　（熊大・産婦）

・　5．精管切除後の睾丸組織及び組織化学的所見

　　　　　　　　　　　　　楢原憲章（熊大・皮泌）

　　　　　　　　　　　　　　日不妊会誌1巻3，4号

　6・不妊婦人の頸管粘液内細菌について

　　　　　　　　　　　　大谷善彦大山典夫
　　　　　　　　　　　　　　（九州厚生年金・産婦）

　7・婦人並に牝牛に於ける頸管分泌物の周期的変化特

に粘稠度の推移について　　村上　　徹（小倉市）

　8・子宮発育不全例の卵管通気曲線について

　　　　　　　　　　　　大谷善彦向江良作
　　　　　　　　　　　　　（九州厚生年金・産婦）

　9・水溶性，粘稠性及び油性懸濁性造影剤による子宮

卵管造影術について（BG．　Endogla五n，モリオドール油

性ノ比較）　　　　　　　　有高秀一（九大・産婦）

10・新しい型式の子宮卵管造影器の試作

　　　　　　　　　　　　今村　弘（熊大・産婦）

11・精管切除術式　　　　荒木龍爾（長大・皮泌）

12・精管睾丸吻合術と副睾丸移植の問題

　　　　　　　　　　　　重松俊（久大・皮泌）

13・卵管結紮術の術後成積野見山元田原康

　　　　　　　　　　　古川語正（三井田川・産婦）

14・門司鉄道病院よりみたるバスコントロ←ル

　　　　　　　　　　　星子未知男（門司鉄道・皮泌）

15・教室における人工授精例について

　　　　　　　　　　　　有高秀一木村隆夫
　　　　　　　　　　　　高橋　　甫（九大・産婦）

16・不妊婦人に対する手術療法の意義について

　　　　　　　　　　　八郷速雄（福岡日赤・産婦）

閉会の辞　加　来　教　授
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　　　　　『倉智敬一（婦）

黒田恭一（泌）
ノJ、　　　池　　　正　　　］報］　　　（　〃　）

小石今朝光（婦）

小島　 秋（〃）

ノ」享林　隆（〃）



ぺ

0

日不妊会誌1巻3，4号

三谷　靖（婦）

三林隆吉（〃）

三矢辰＿越＿幽

氷野　宏（そ）

㊥野重光㈱
水野潤二（川
⑤劇泌）
宮原通顕（婦）

鳥上　清（〃）
ヨゆ

ζ自瀬剛一（泌）

森　　歳（〃）

璽　山　 豊（婦）1

　木日出雄（〃）
⑳井修平（〃）

安田徳治（畜）

矢野　登（泌）

ノ

山田…夫（川
1巳田文夫（〃ノ

山根甚信（畜）

山村博三（婦）

山元清一（川
簿木祥三郎（”）

余語栄三（川
横沢伝吉（畜）

吉田重雄（川
臼田信行ω
吉松信宝（婦ノ
渡辺金三郎（〃ゾ

ぱアへ

園辺行正（〃、1

簿名

ハ
し助山栄之助婦）

抑山　安い’）
もΨ、

房i）田正夫泌）
㌧メ

夏目　操（婦）

楢原憲章（泌）
／西1川　義　正　（畜）

西島義一（婦）

西塚泰順（〃）
圃爪一男（〃）

橋爪敬三郎．（畜）

嶽清三郎㈱
秦　良　麿（〃）

圏谷正明（畜）

浜田春次郎（婦）

竃基曇：
）ノ

㌦〆・

広瀬豊一（婦）
倫井吉助（〃）‘

繍井久四郎ω1

藤森速水（〃）
ζ需）谷　　博（川
ヘノ

／〔嵐　 修三（畜）
、 ～

菖　　冬四郎（川
　柄正直（婦）

蒔田徳義（畜）

町野碩夫（婦）

9本清＿⑭
　埜　 申（〃）覧
　園生雄三（川
ヨ谷茂（〃・

小南吉男（婦）

古賀康八郎（〃）

上月　実（泌）

再藤　厚（〃）
魅，1藤繁雄（詩

坂倉啓夫（婦）
渥）々木　計（〃）

沢崎千秋（〃）
詩田圭三（泌）
ぺれやジ

重松　俊（〃）

芝田清吾（畜）

島村　環（そ）

下村虎男（嬬）

清水圭三（泌）

新海輝一（婦）

杉山万喜蔵（泌）

椙山正雄（そ）
旬林鯨（泌）

田淵　昭（婦）

旬村　一（泌）

田村峯雄（〃）

高井修道（〃）

9島達夫㈱

麿久㌶
へ

谷奥喜平1〃）

　　一郎（〃）

　屋文雄（〃）

　　　　　1徳田源市（婦）
富　川　梁　次　（泌）t

⑤藤掴（畜）

縞島精（婦）
中‘条誠一（畜）
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昭和31年12月1日

○安　　達　　正　　糸屯　　（婦）

○足立春雄（川
○相川　潔（〃）

○青木一郎（〃）

○青木信行（〃）

○青木　保夫　（そ）

○赤須文男（婦）
○赤　坂　　　裕　（泌）

○赤堀和一郎（婦）

明石勝英（〃）

○秋岡義将（川
○秋元正雄（〃）
○芦　田　義　適　（〃）

○足　高　善　雄　（〃）

○跡部勝朗（川
○尼子富士郎　（そ）

O綾　　　延　明　（婦）

○荒　井　　　清　（〃）

○粟井好次（畜）

○安藤画一（婦）
○安　藤　晴　弘　　（そ）

○安藤嘉明（〃）

○伊崎　正勝　（泌）

○伊　藤克　己　（婦）

○伊　藤　債　一　（〃）

○伊　藤　恒　生　（川

○伊藤碕生（川
○伊　藤　宣　孝　（〃）

○伊藤正道（川
○伊藤　裕（婦）
○生　亀　芳　雄　（泌）

○藺守龍雄（畜）
○飯　島　　　宏　（婦）

○飯島弘治（〃）

○飯塚理八（〃）

　名　　簿
ム　　　　　　　　ロコ文　　　　　　貝

〇五十嵐正雄（婦）

○池川重徳（〃）
○池　　沢　　糸己　　良区　　（〃）

○池　田　　　　寛　　（そ）

○池　田　純輔　（婦〉

○石井学一（川
○石　川　和　信　（川

○石川　 恒（畜）

○石　川　正　臣　（婦）

○石　川　　　全　（畜）

○石神裏次（泌）

○石崎　 博（〃）

○石　田　嘉　彦　（婦）

○石束嘉男（川

○石塚直隆いノ）

石鍋久子（〃）

○石橋武彦（畜）
○石　本　　　一　（川

○一丸善広（婦）
○市川　篤　二　（泌）

O市川　茂孝　（畜）

○市毛登志雄（婦）

○稻田　務（泌）

○井上琢麿（婦）

○井上正二（〃）

○茨木健二郎（〃）

○今井　要（川
○今井文彦（〃）

○今木重雄（〃）

○今北　力（泌）

岩井和夫（婦）

○岩倉益雄　（〃）

○岩崎　隆（〃）

○岩崎寛　和　（川

○岩下健三（泌）

○岩下　辰　己　（婦）

○岩田俊二（川
○岩　田　正道　（〃）

○岩村　貢（泌）

○宇　津　協　一　（婦）

○宇田川　　哲　（畜）

○宇南山良一　（〃）

○植田輝信（〃）

○植田安雄（婦）

○植松皆昌（〃）
○内　田　　　誠　（〃）

○梅内正利（〃）

○浦上満男（川

○卜部　済（〃戊

○江口貞雄（婦）

○榎本憲二いり
○榎　本　二　郎　（そ）

○遠藤陽子（婦）

○小川愛輔（婦）

○小川玄一（〃）

○小川繁樹（川
○小野和男（〃）

○小笠　晃（畜）

○小倉知治（婦）

○小栗　元（〃）

○小沢五一郎（〃）

○尾島信夫（〃）

○尾田　進（畜）

○尾能吉一　（婦）

○織田　　明，（川

○大　石益光　（川

○大野虎之進　（〃）
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○大神　義光　（婦）

○大倉千代松（〃）

○大越喜一郎（〃）

○大越正秋（泌）

○大　沢　辰治　（婦）

○大島和之（泌）

○大竹郷三郎　（婦）

○大津信子（）
○大　塚佳　輝　（畜）

○大　塚英　郎　（婦）

○大　槻　清　彦　（畜）

○大西孝次郎　（婦）

○大橋敏郎（〃）

○大沼秀男（畜）
○大　村　順　一　（泌）

○大　谷善　彦　（婦）

○太田顕男（〃）

○太田　忠（畜）
○太　田　墾　吉　（婦）

○太　田　亭二　（畜）

○岡田　正雄　（婦）

○岡田廉三　（婦）

○丘田諄一（”）

○沖本照夫（〃）

○奥田京造（川
O長内国臣（〃）
落合京一郎　（泌）

○可世木辰夫（婦）

○加賀田嘉尭（〃）

○加　藤　　　浩　（畜）

○加藤　俊（婦）

○加藤順三（〃）

加藤悦允（〃）

○加藤篤二（川
○加藤時也（〃）
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造
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男

郎

正

達
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忠
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政
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陽

次

長

正
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清
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芳

山
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間

木

井

呂
沢
山
田
　
沢
田
島
添
端
面
方
田
戸
保

景

笠

風

柏

数

勝
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河
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○木津　葉　三　（婦）

○木　梨　敦　夫　（〃）

○木原行男‘〃）

○木下海雄（川
○木　下　　　修　（〃）

○木　下　　　佐　（〃）

○木村洋一（〃）
○木　本　胤　子　（〃）

○喜多隆男（〃）

○喜納　進（〃）

○菊島東示（〃）

○菊地武安（川
○岸　精一（泌）一

〇北　　 進（畜）

○北田　繁（婦）

　　　日不妊会誌1巻3，4号

○北村進司（婦）

○吉川　仲（〃）

○久　世　栄　一　（婦）

久保健太郎（〃）

○久保　博（〃）

○久保内美智子　（川

○久保田一彦　（，川

〇九嶋勝司（〃）

〇九嶋璋二（〃）

○楠　隆光（泌）

○楠本雅彦（婦）
○功　刀　　　博　（〃）

○窪田俊夫（〃）

○熊谷泰隆（畜）

○熊崎一雄i（〃）

○熊　本　悦　明　（泌）

○倉智敬一（婦）

栗原欣一（泌）

紅林　康（婦）
○黒　田　恭　一　（泌）
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昭和31年12月1日

　　　○古賀康八郎（婦）

　　　○甲田　誠（”）
　　　○上　月　　　実　（泌）

　　　○神先芳江（婦）

　　　○国保志津（〃）

　　　○後藤　薫（泌）

　　　後藤　直（婦）
　　　○後藤トモ子（〃）

　　　近藤　厚（泌）
　　　○近　藤　一　郎　（婦）

　　　○近　藤　千　樹　（〃）

　　　○近　藤俊　明　（〃）

　　　○近藤八千代（そ）

○佐　伯　政　雄　（婦）

○佐々　成（畜）

○佐々木舜次（婦）

○佐々木　計（〃）

○佐藤　彰（畜）

○佐藤和照（婦）
○佐　藤　長　英　（〃）

○佐藤はつ（〃）

○佐藤正典（〃）

○佐　藤　美　実　（〃）’

○佐藤美好（”）
○斎　藤　　　幹　（〃）

○斎藤成一・（〃）

○斎藤辰二（〃）

斎藤常之進（川

○斎藤淳一（〃）
○斎　藤　豊　一　（泌）
～

○坂倉啓夫（婦）

○里　井伸　吾　（〃）

○真田幸一（ノノ）

○沢崎千秋（〃）

○椹木　勇（〃）

　名　　簿
○志　田　圭　三　（泌）

塩津英陪（婦）

○塩田　修（〃）

○塩見良明（〃）

○重松　 俊（泌）

○重田正満（婦）
○篠　田　　　糺　（〃）

○篠原惟明（〃）

○柴田芳治（川
○島　道夫（〃）

○島津志行（川
○島申俊次（〃）

○下田与四雄　（畜）

○下平和夫（婦）

○下村　虎　男　（〃）

○清水博宣（〃）

○城　　登（〃）

○昇　田　益　実　（〃）

○白石隆保（〃）

○新海輝一（〃）

○荘　　 進（〃）

○須　田　郁一　（婦）

○須田　実（川
○須之内省三　（〃）

○杉江　倍（畜）

○杉　並　　　亮　（婦）

○杉　本　修　一　（’）

○杉　山　豊　一　（畜）

○杉山吉克（婦）

○菅　徹行（畜）

○菅埜恒久（婦）

○裕成健三（〃）

○鈴木幸一（川一

〇鈴木重男（川
○鈴木甚吉（〃）

○鈴木多之助（〃）

○鈴木武徳（婦）

○鈴木文司（〃）

○砂原良　三　（〃）

○角　．　玲一　（〃）

○隅田能文（川
○住　谷孝　子　（〃）

○住　吉　宗　三　（〃）

○関崎　渉（婦）

○関島伊佐男（〃）

○関本泰男（〃）

○田路嘉秀（婦）
○田　島　　　静　（〃）

○田中亀三郎（川

○田中　勉（〃）

○田申敏晴（〃）

○田野泰弘（〃）

○田原　 靖（〃）
○田　林　綱　太　（泌）

○田淵　　　昭　（婦）

田村　 一
（泌）

○田村峯雄（〃）

○田谷　誠（婦）
○多　田　正　博　（”）

○高木俊徳（泌）
○高　品　　　隆　（婦）

○高　島達夫　（〃）

高田　智（〃）
○高　田　道夫　（川

○高　野利雄　（〃）

○高橋正憲（畜）

○高橋頑昌（婦）

○高橋博一（そ）

○高見嘉都司　（婦）
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○
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○
○
○
○
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O
O
⊃
○千葉アイ子（婦）

○陳　育俊（〃）

○陳　以垣（〃）

津野清男（婦）

○塚原和夫（〃）

○塚本昌久（〃）

○塚本　絆（〃）

○筑井正之（川
○辻　　　一　郎　（泌）

○土屋文雄（川
○堤　　　辰　郎　（婦）

○筒井陽逸（川

○寺戸　弘（婦）

名 簿

○戸野原健児　（婦）

○者8　倉　　一・　良区　　（攻帯）

○藤間身加栄（〃）

○東条伸平（”）

○徳田源市（川
○利岡静一（そ）

○栃尾信之（婦）

○富田　　　哲　白’）

○富森坦二　（川

○豊島　研（〃）

○鳥居和代（〃）

○土居　淳（〃）

○内藤元男（畜）

○内藤景丘（婦）

○中　井嘉　文　（〃）

○中井卓次郎　（〃）

○中　川　　　裏　（〃）

○中沢　浩（〃）
○申　島　　　精　（〃）

○申　城啓一　（畜）

○申西　敬（婦）
○中　野　祓　雄　（〃）

○中　原達　雄　（そ）

○中村敬吾（婦）

○中村　昇（川
○中村範子（〃）

○申　山　正二　（〃）

○申山博之（川
○申山徹也（〃）

○申　山　　　安　（〃）

○長沢義春（・’）

○永瀬　弘（畜）
○永　田　正　弘　（〃）

永田正夫（泌）

○南部吉幸（婦）

日不妊会誌1巻3｝4号

○丹羽太左ヱ門　（畜）

○新谷大亮（婦）

○西　陽造（〃）

○西尾俊夫（）
○西　川　義　正　（畜）

○西　島　義　一　（婦）

○西　田　一　郎　（畜）

西田司一（〃）
○西　野　英　男　（婦）

○西畑信夫（畜）
○西　堀　乙　彦　（婦）

○西　村　敏　雄　（〃）

西村虎夫（〃）
○西　村　正　治　（〃）

○西　村　幹　夫　（泌）

○西幹頑之（婦）
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○能i勢英章（婦）

○野i嶽幸雄（〃）

○野平和雄（〃）

○野村秀夫（〃）

○波多俊一郎（婦）

○羽仁宮生（〃）

○橋口精範（〃）

○橋爪一男（〃）

○橋爪敬三郎（畜）

○橋　本　喜　造　（婦）

○蓮井敏子（〃）

○長谷川敏雄　（〃）

○長谷川美知子　（〃）
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’○秦　　清三郎　（婦）

○秦　　　良　麿　（〃）

　畑瀬幸雄（〃）
○畑中繁子（〃）

○畑中畑之輔（〃）

○畠山　宣（〃）

○花村　健彦　（〃）

○浜田春次郎　（〃）

林

林

林

林

林

原

原

原

○

○

○

○

○

○

○

○

○原田

○原田久雄（婦）

○原　田　恒彦　（川

○原　田　　　肇　（川

○原田　浩（川

○原田三男（川
○針　谷成　夫　（川
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○檜垣繁光（畜）

○樋ロー一成（婦）

○彦坂恭之助（〃）

○菱川和夫（〃）
○平岡　基　子　（〃）

平沢益吉（川
○平島　定敏　（川

○広　江　一　正　（畜）

⊃広瀬　弘（川
○広瀬豊一（婦）

○広瀬多満喜（〃）

○広　渡　隆　治　（泌）

名 簿

○深沢健吾（畜）

○深田治夫（〃）

○深見みち子（婦）

○福島芳彦（川
○福島正憲（泌）

○福田正邦（〃）
○福　田　　　実　（〃）

福水正一（〃）

藤井吉助（川
○藤井久四郎（〃）

○藤井　恵（〃）

○藤倉孝次郎（〃）

○藤沢俊夫（〃）

○藤田一善（ノ，）

○藤田勝徳（〃）

○藤田真助（〃）

○藤原幸郎（〃）

藤平治平（〃）

○藤森速水（〃）
○伏　島　興　雄　（〃）

○舟橋良治（〃）

○古沢嘉夫（〃）

○古田金市（〃）

○古田周行（〃）

○古畑忠輝（〃）

○古谷　博1”）

○星　修三（畜）
○星　野　　　明　（婦）

○星　野一　正　（〃）

○糸田　　∬1　　　　勉　　（〃）

Oi細　　野　　　　　穣　　（〃）

○堀　　 博（〃）

○堀江　識（〃）
○本　田　一　良　（畜）
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○御子柴茂男（婦）

○御園生雄三（〃）

〇三上憲一（川
〇三　谷澄　夫　（〃）

〇三林隆吉（ノり

〇三宅清平（〃、

〇三宅正明（”）

○美並義博（〃）

○溝延正幸（〃）

○瑞穂　当（畜）

○水野重光（婦）
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○水野三雄（婦）

○南　　温（〃）

○南　　武（泌）

○宮川糧平（婦）

○宮崎正直（〃）

○宮下　巌（〃）

○宮田光郎（〃）

○宮原通顕（川

○麦倉　元（婦）

○宗　f象教　親　（〃）

○村上　旭（川
○村上　清（〃、
○村　山　　　茂　（〃）

○村　山　行　信　（〃）

○窒岡　一（〃）

○室田義雄（）

婦

〃

太

之

鉱

忠

崎

崎

目
目

○

○

○茂垣　怜（婦）

○茂木源太郎（〃）

○百瀬剛一（泌）

○百瀬和夫（婦）

○森　　昭（泌）

○森　武史（婦）

○森　番申（そ）

○守屋光陽（婦）

　名　　簿
〇八　尾　十　三　（婦）

〇八木日出雄（〃）

〇八木　斎（〃）

○安井修平（川
○安岡邦文（〃）

○安田徳治（畜）

○安武豊志男（婦）

○矢ケ部巣子　（〃）

○矢　島　　　寿　（川

○矢内原啓太郎　（〃）

○矢　野　一　哉　（〃）

○柳井悦嘉（・’）

山崎泰雄（〃）

○山崎敬逸（〃）

山口　哲（〃）

○山下招人（〃）

○山間和男（川

○山m二朗（畜）

○山田彦次郎（）

○山田文夫（婦）

○山田道生（川
○山田裕太郎（川

○山田芳夫（〃）

○山根甚信（畜）

○山村英太郎　（泌）

○山村博三（婦）

○山本　 浩（〃）

○山本芳蔵（泌）

○弓削常子（婦）

○弓場　統（川

　　　　日不妊会1巻3，4号

○由良源太郎（婦）宇

○柚木祥三郎（〃）

C横　山　重　男　（婦）

○吉井良治（〃）

○吉岡徳平（〃）

○吉川秀男（そ）
○吉　田　重　雄　（畜）

○吉　田　重春　（泌）

○吉田吉信（婦）
○吉　田　竹　卿　（〃）

○吉田秀夫（〃）

○吉野一正（泌）

○吉松信宝（婦）

○吉村　晃（〃）

○吉村饒男（〃）

○吉元昭　治　（川

○米　倉　　　亮　（〃）

○和出　 靖（畜）

○和久正良（泌）

○和田一男（婦）

○我妻　　　尭　（〃）

○渡辺　彰（畜）

○渡辺公明（婦）

○渡辺庄造（〃）

○渡辺　茂（〃）

○渡辺久雄（〃）

○渡辺正恕（〃）

○渡辺由松（〃）

石塚直隆（婦）
右直　　田　　安　　雄　　（〃）

△大越正秋（泌）

心坂倉啓夫（婦）

幹　　　 事

高島達夫（婦）

△田村峯夫（泌）

△西　川　義正　（畜）

林　基之（婦）

△松本清一（婦）

△安田徳治（畜）

∠山田文夫（婦）

△印は編集幹事

‘
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｛10月21曝応大学医学部北購堂（・於て・第1回目

本不妊学会が開催されたが，会するもの300名，演題

38題で，婦人科，泌尿科，獣医畜産科よりの研究発表

があつたが，第1回としては成功裡に終つたと思う・全

国世話人会が正午より開催されたが，151名申，関東支

部57名申27名・関西支部34名申11名，中部支部28

名中2名，北海道支部6名中2名，東北支部6名申3名

計45名が出席した．安藤会長司会の下に，次の事項が

決定せられた．

　1．副会長は1名東大長谷川教授で今春きめられて

いた通りであり，他の1名は大阪市立医大藤森教授に

決定した・

　2．理事は各支部の比率（関東10，関西10，各支部

8）を定めたのみで，実際の選定は次回に延期した・各

地区の準備世話人を依囑したが，155名中142名から

承諾を得たので，それをそのまま本会評議員に依嘱する

事にした．

　3．　各支部長は関東一東京大学泌尿器科　市川篤二教

授，関西一神戸医大産婦人科村上清教授，九州一熊本大

学産婦人科　加来道隆教授，北海道一北海道大学産婦人

科小川玄一教授に決定せられた，中部は未定で，幹事

世話人は名市大，水野潤三助教授である・

　4．幹事は編集幹事7名（第1，2号掲載済）の外，庶

務幹事は従来の2名に，植田安雄（神戸医大），石塚直

隆（大阪大学）両氏を追加した．

　5．名与会員としては，荻野久作，佐藤繁雄，高橋明

広瀬豊一・，山田一夫，山根甚信，吉松信宝の7名で将

来筒追加の予定である・

　6．第2回日本不妊学会総会は大阪に於て，来秋開催

される事となり，会長は広瀬豊一博士に決定せられた・

次に会員の状況を述べると31年11月30日現在で591名

である・総会後の各支部のうごきをみると，関西支部は

12月1日，大阪市大産婦人科藤森速水教授司会のもと
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に第3回研究会が開催され，関東支部は12月15日東邦

大学産婦人科赤須文男教授司会のもとに第3回地方部

会を開催の予定であり，叉12月16日に北海遁支部発会

式が北大で開催される予定である・

　以上の如く，本会も一応学会としての形はととのつて

来たが・全国各支部の設立と共に，将来世界妊孕不妊学

会の一単位としての地歩を確立しなけれぽならない．

本誌の発刊を祝うメツセ←ジが世界各国より18通もと

どいた事は，目本に於ける本学会の成立が如釘に全世界

の注目を浴びたかを示すものといえよう．

　狭い土地に人口過剰にあえぐ日本にとつては，不妊

症の研究は全く無意味だとする人もあるが，我々はも

っと視野を広くし，国の健全な発展を期する意味では，

国民のあらゆる不幸をとりのぞく事が，民主国家とし

ての最大の要諦であることを思わねばならない．一家

の不幸はひいては国家の不幸であるから，不妊夫婦には

受胎せしめることに依つて幸福を与え，多子の夫婦に

対しては，適切な家族計画を指導することに依つて其

の不幸を除くべきであり，殊に人類に最も必要な蛋白

質源の乏しい本邦では，畜産奨励が極めて重要な事を

思う時，産婦人科，泌尿器科と共に獣医畜産科とも相提

携して，この重大な任務を果さなけれぽならない・メ

ルボルンに於けるオリンピツク大会をみても，吾々は

技術よりは寧ろ力の不足を思うべきであり，日本民族

が世界に於ける各民族の聞に互し，平和的な面で覇を期

する為には，先づ各個人或は各家庭の健全化を計らなく

てはならない．

　吾が学会の進むべき道は極めて長いが，その歩みを，

確実な，たゆみないものにするためには，先づ真理に忠

実なるべき事が必要で，単なる目先の政治的，経済的条

件にのみとらわれ，民族百年の計を忘れる様な事があ

つては，到底その発展は期せられないであろう．

　　　　　　　　　　　　　　　　（庶務幹事　林記）
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投　稿　規　定

1’本誌掲載の論文は、特別の場合を除き、会員のものに限る。

2・原稿は、本会の目的に関連のある綜説、原著、論説、臨床報告、内外文献紹介、学会記事．その他で、原則とし

　　て未発表のものに限る。

3・1論文は、原則として印刷5頁（図表を含む）以内とし、これを超えるものに対しては、実費を著者負担とする。

4・綜説、原著、論説、臨床報告等には必ず400字以内の和文抄録を添付すること。なおタイプ（ダブルペース）2枚

　　以内の欧文抄録（題目、著岩名を含む）の添付が望ましい。抄録のない論文は受付けない。

5・記述は、和文、欧文のいずれでもよく、すべて和文の場合は横書き、口語体、平がなを用い、現代かなつかいに

　　よる。

6・外国の人名、地名等は原語、数字はすべて算用数字を用い、学術用語及び諸単位は、夫々の学会所定のものに従

　　い、度量衡はメートル法により、所定の記号を用いる。

7・文献は次の形式により、末尾に一括記載する。

　　　a・雑誌の場合

　　　　　著岩名：誌名，巻数：頁数（年次）

　　誌名は規定叉は慣用の略掌に従うこと。特に号数を必要とする場合は巻数と頁数との間に入れて括弧で囲む。す

　　なわち

　　　　　著老名：誌名，巻数：（号数），頁数（年次）

　　例　1．ノ4ゐ⑫1，ぷ，＆7㌧1～．W〃Dε1勧ごJ．　A．　M．　A．，140：1210（1949／

　　　　2．毛利　騒：ホと臨床3：1055（1955）

　　　b・単行本の場合

　　　　　著者名1表題，（巻数），頁数，発行所（年次）

　　例　1．鈴木梅太郎：ホルモン，180，目本評論社，東京（1941）

　　　　2．　物κ杉グ，C．，＆＆L．五7αθ1ご　Menstrllal　Disorders　and　Sterility，264，　Paul　B，　Hoeber，　New

　　　　　　York　（1951）

8．原稿の掲載順位は、原則として受付順によるが、原稿の採否、掲載1頂位、印刷方法、体裁、校正等は、編集幹事

　　に一任されたい。

9・掲載の原稿に対しては、別刷30部を贈呈する。

　　それ以上必要とする場合は、原稿に必要部数を朱書すること。その実費は著者負担とする。

10・投稿先及び諸費用の送付先は、東京都申央区日本橋本町2／5日本不妊学会事務所宛とする。

編　　集　　後　　記

　昭和31年度も押しつまつて街にも人々の忙がしそうに歩いている姿が見られる。今年こそはと思つたその今年も既

に12月となり、かえりみて余りにも自分の微力に驚いてしまう。

　本誌もやつと創刊号を発刊してほつとした所また直ぐに第2号と追いかけられて来たが予定していた原稿が入手出

来なかつたりして思わぬ手違いに遅れてしまつて申訳ありません。しかし本号も学会雑誌らしく第1回総会、各地方

部抄録を載せて大いに新しい所をくみとつて頂く積りでおります。

　筒入会者の名簿も一応整つたので会員名簿役員名簿をのせて皆様に本会の盛況を知つて頂こうと思つております。

現在までの所は関東及関西地区の入会者が主でありますが北海道、九州、申部、東北と各地方の部会がぞくぞく結成

されつつありますので入会次第本誌名簿に書き加え度く思つております。（坂君記）
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この頁は本号に載つた原著の内容抄録ですご自分の文献カードに貼布して文献の整理にご活用下さい．

男性不妊因子の研究（第一報）一人精子の酸素消費量

　坂倉啓夫　清水博宣　小川繁樹（慶大産婦）
　日不妊会誌1：（3～4），（3～9）（1956）

　28例に就て人精子の酸素消費量をワPルブルグの直接法により好気性の条件下で測定した．精液は2

分し一方は自然状態の精子の酸素消費量を，他方は遠心沈澱を行い精清と分離｛．た精子をKrebs　Rin．

ge「－Phosphate液中に浮遊せしめて・その酸素消費を測定した．前者のZO2は平均28．3であり，後

者は5］・4である・1cc申60CO万以上の精子数がある場合には，精液中の精子及び浮逝精子共ZO2

は最低を示す・また奇形率が10％以下の場合には，10％以上のものに比して明かに低値を示す．浮遊

精子数と精液申精子の精子数を同数にすると，朋かに後者のZO2の方が大になる．また精液中の精子は

浮遊精子よりも長時間呼吸を続行し・且つ呼吸停止後も運動性並に活性る有している．精子の酸素消費

量は精子密度と大なる相関関係を有し，精子密度が呼吸量を決定する傾向にある．但し精液中の精子の

呼吸量は，精液の果糖含有量を一様に300～500mg／d1と仮定するならば上述の如き相関関係を有し，

精子密度が増せぱ，精子1個の酸素消費量は減少するものと考えられる．
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精製ピアルウロニダーゼ抑制物質の子宮感受性高揚作用

　市　川　茂　孝（大阪府立大学農学部）

日不妊会誌，1：（3～4），110～14）（1956）

　1・山羊血清中の非特異性ビアルウロニダFゼ抑制物質（NSHI）をWattenberg等の方法で或程度

精製した．

　2・in　vitroでNSHIはそれ自身筋刺戟作用をもたないけれども，アセチルコリン，ピツィトリン，

バリウム塩に対する子宮筋の感受性を高めるようである．

　3・山羊血清のNSHIがダィコクネズミの子宮筋のアセチルコリンに対する感受性を高める作用は血

清からNSHIの精製が進むにつれ，そのビアルウ・ニダーゼ抑制作用とほぼ比例して増加した．



性周期の物理化学

　山　田　文　夫（大阪市医大・産婦）

　日フド女ヨ…会誌，2：（3～4），　（15～16）　（1956）

婦入の性醐鎮に究日肘るには動的栂巴轍しなけれぽならない．その方法を色々瑠介している．

1・尿曝醸力その測離aて（・）毛細酷・（2澗繊，（3）麟法，・4）離継の・願の方

滋あげているが（4・鵬醐であるが離がよい・酬敵醐1瑚禄小であるがその醐は末解決
である．

2・囎粘液の粘度紛を瀧す赫法・…w・ld式粘劇で比継を潰腱す訪法と棚る．

3・尿の酸化翫離酸化翫電池赫u用して尿申の酸化翫雛を搬する．i鯛期と共に変化
し，排卵期に最小となる．

4・頸管粘液のP且指示薬による方法百紆電極による方法等で測定されて、・る．
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