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予 生1コ （第3回）

第5回日本不妊学会総会は下記の如く行われます

　　　　　　会　　長　　　　　　　　　町　　野　　碩　　夫

　　　　　　副会長　　　　　　岡元健一一郎

総　　会

　　期日　昭和35年5月28目（土）午前9時
　　会場　鹿児島市金生町山形屋デパート（五階劇場）

特別講演

　　　　　半陰陽についての二，三の問題　　 東京大学助教授落合京一郎

　　　　　鶏の精液と授精　　　　　鹿児島大学教授西山久吉
懇親会同日総会終了後午後6時より山形屋デパート（五階劇場）で開催致します。

　　　　　会費700円

役’員会　総会前目の5月27日（金）午後6時より重富荘（鹿児島市田之浦）に於て

　　　　　理事会，評議員会並に同懇親会を開催致します。

観　　光　市内，松島熔岩，国立公園錦江湾並に指宿温泉観光御案内を致します。

○ ○

演題申込本会々員に限ります。従つて会員以外の方は共同発表の方も総て申込と同

　　　　　時に35年度会費（700円）を納めて会員となつて下さV・。

　　　　　演題申込者は400字以内の講演内容抄録を3月31目必着する様送付して

　　　　　下さい。（演題送付は書留とする事）

　　　　　　　演題送付先　鹿児島市山下町70番地

　　　　　　　　　　　　鹿児島大学医学部産婦人科学教室

　　　　　　　　　　　　　　第五回日本不妊学会総会会長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　町　野　　碩　夫

講演時間は1題7分です。

同一教室，病院からの出題には順位を付すること，図表は35mmライカ判スライド

　とします。

同一スライドを数回使用するときは，その数だけ作成すること，逆行して映写しませ

　ん。

なお演題申込多数のときは一部誌上発表となることを予め御了承願います。

○ ○

2月下旬に総会・役員懇親会・出席申込書・宿泊・観光申込書を会員各位宛お送り致

　しました。

尚4月下旬にプログラムをお送り致します。
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日本不妊学会雑誌
第5巻　第23弓←1960

内分泌領域より見7る人膣脂骨に関する研究

（特に願粒細胞の意義について）

Endocrinologicol　Study　on　the　Human　Vaginal　Smear

　　　　　Significance　of　the　Granular　Comified　Cells）

徳島大学医学部産婦人科学教室（主任　飯田無二教授）

　　　　　　沖　　津　　隆　義
　　　　　　　　Takayoshi　Okitsu

Department　of　Obst＆Gyn．　Tokuyama　Un玩Medical　School

　　　　　　　（Director：Pro£Muni　Iida）

　第1章　本研究の概略

　　第1節緒
　　第2節　実験材料
　　第3節　人膣脂膏標本の作製

　　　第1項　採取方法
　　　第2項　固定方法
　　　第3項　染色方法
　　第4節　人膣脂膏標本における細胞の種類

　　第5節　観察方法
　第2章　生理的状態における人膣脂膏

　　第1節　正常周期婦人の膣脂膏

　　　第1項　緒　言
　　　第2項　実験方法
　　　第3項　実験成績

　　第2節妊娠時の膣脂膏
　　　第1項　諸　言
　　　第2項　実験方法
　　　第3項　実験成績
　第3章　トロホブラストホルモンの人膣脂膏におよぼ

　　　　　す影響

　　第1節　緒　言

　　第2節　実験方法

　　第3節　実験成績

　第4章総括ならびに考按
　第5章　結　論
　　主要文献

　　　’　　第1章本研究の概略
　第1節　緒　　言

　第18世紀末まではまだ仮説の状態であつた膣内容塗抹

の細胞像による細胞学的ホルモン検査法の基礎を作り，

今日の隆盛をもたらした者はSt㏄kard＆Papanicolaou11

（1917）のモルモット膣脂膏における細胞学的性周期の

発見てあつて，この翻歯類動物の膣脂膏にみられる周期

性変化は，その卵巣ホルモン，ことにエストロゲンによ

る膣粘膜組織の増殖角化現象の反映であることを明らか

にし，ごの現象を去勢白蝋に用いてエストロゲンの生物

学的定量法に応用したのは，Long＆Evans2）（1922）お

よびAllen＆Doisy3）（1923）等の功績である．

（ClinicaI

　その後さらにPapanioolaou4）（1933）は，人瞳脂膏の

形態学的諸要素にも同様の周期性変化があることを確認

し，これが卵巣機能と関係のあることを詳細に報告し

た．以来この方面の研究には幾多のみるべき業績があ

り，本法は簡易迅速な卵巣機能ないし性ホルモン状態検

査法の一つとして基礎体温測定法，頚管粘液結晶検査等

と共に広く日常に応用されてまたところであるが，人膣

脂膏検査には翻歯類動物のそれと異つた幾多の複雑な条＼

件が介在し，その判定法にも主観的なものが多く，かつ

連続検査の成績も少い現状である．

　著者はこの見地から，はじめに生理的状態における人

膣脂膏について再検討を行い，本検査法が卵巣機能検査

法として価値のあることを確認し，つさいて恩師飯田教

授のトロホブラストホルモン（以下トロホと略称）の臨

床的研究の一環としてトロホが人卵巣機能を反映する膣

脂膏にいかなる影響をおよぼすかを究明するために本研

究を行い，若干の知見を得たのでここに報告する．

　第2節　実験材料

　昭和31年より昭和34年に至る3年間の徳島大学医学部

付属病院産婦人科外来および入院患者952名の膣内容に

ついて検討を行つたが，本実験の対象となし得たもの

は，i）正常周期婦人4名，　ii）正常妊婦217名，　iii）ト

ロボブラストホルモン投与16名の合計237名であつて，

妊婦例以タトは，いずれも連続観察をなし得たものであ

る．

　第3節人腫脂膏標本の作製

　第1項　採取方法　　　　　　　　　　　，

　内診，洗液等の操作を加えることなく直ちに麿鏡をも

つて子宮膣蔀を露出し，後膣円蓋付近より滅菌した乾燥

小綿球にて膣内容の一部を採取し，これを載物ガラス上

に薄く平等に塗抹した．時に子宮膣部ないし頚管に病変

を認め，あるいは膣内容僅少の場合には，膣の上213側

壁を綿球で軽く拭きとり材料を採取したこともある
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欝2・四内分蹴よ嶋たる人噸に関す・研究（特噸粒細胞の意義について）

宮妄』’1第2項固定方法

．’

撒、：・P・卿id・・uの方灘従い滅物ガラス上に膣酪を

ll塗抹後未乾燥のまま，95％アルコールとエーテル等量混

・ 合液中に入れて5分間以上固定した．

　　　第3項　染色方法

　脱落膣上皮角化細胞の鑑別染色法として，細胞質なら

びに細胞核両者を美麗に染色し，比較的安定性のある

Pundel氏染色法5｝（Harris－Shorr併用法）（1950）を主と

して用い，Weiger七Shorr染色法6｝（松枝・杉本氏法）

（1958），およびPapanicolaou氏改良染色法6）（1942）等

は必要に応じ行てった．

　Punde1氏染色法は次のごとくである．

　i）固定後70％アルコールに入れ

　ii）蒸i留水で洗う．

　iii）HarrisのHaematoxylin液に入れ2分間染色．

　iv）水道水で洗う．

　v）飽和炭酸リチウム液と蒸溜水の等分混合液で30秒

　　間分別色出し．

　vi）蒸溜水で洗う．

　iiv）70％アルコールを通す．，

　iiiv）95％アルコールを通す．

　ix）Shorr　S皿液＊に入れ5分間染色．

　x）95％アルコールを通す．

　xi）100％アルコールを通す．

　xii）キシロール透徹，バルサム封入．

　＊Shorr　S皿染色液8）（1945）の内容

　　Ethyl　alcoho1（50％）100　cc．

　　Biebrich　scarlet（water　SoL）0．3　gms

Orange　G

Anilin　blue（water　Sol．）

Fast　Green　FCF

Phosphotungstic　acid　c　p

I）hosphomolybdic　acid　c　p

Glacial　acetic　acid

0．1gms

O．025gms

O．075gms

　O．25gms

　O．25gms

　1．Ocm3

　本染色液は，なかなか入手し難い欠点があるが，著者

は広島原爆研究所病理部の好意によるものを使用した．

　第4節　人腫脂膏標本における細胞の種類

　1．脱落膣上皮細胞

　人膣粘膜上皮は重層扁平上皮であつて，その組織学的

構造に関しては，Dierks9）（1927），　Stemshornlo｝（1928），

Murray1D（1938）等幾多先人の業蹟があるが，　Murray

はとれを模型的に胚芽層（基底層），棘層，核濃縮細胞

層，願粒層，角化層の5層に分類し理解を容易にした．

　石川教授12）（1950）は，人睦脂膏において，これらの

性ホルモン産生を反映する脱落膣上皮細胞を，Murray

の膣粘膜上皮の組織学的構造にもとずいて，深層に由来

するものより表層への順に

　（1）　基底糸田眉包

　（2）深層細胞

　（3）表層下部細胞

　（4）表層上部細胞

　（5）核濃縮細胞

　（6）願粒細胞

　（7）角化前細胞

　（8）　角イヒ糸田月包
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　の8種類に分類した．本邦においては，この石川の分

類法が広く行われているので，著者もとれに従つた・米

国におけるPapanicola皿分類4｝（1933）と本分類との間

の関係を示すと第1図のごとくである．

　次に各細胞の形態学的特徴を簡単に説明する．

第1図　脱落膣上皮細胞の分類

Mu下†aン分類 腔粘膜上皮細胞模型 石川分類 Papanic。la。u分類

角化細胞
角化前細胆

Ful｜アc。mified　寸e
一 馳
⑳ 顯粕細胞

⑤ 杖濃縮細胞

Supe↑flcial　Squam⑯↑γP巳

　　　　　　●、
　　　　．

角　化　層

ヌ負　粒　層

核濃鰍田胞層

表層上部姻胞、栽　　　　漕

表層下菖β細胞

（深層葦田胞

胚　芽　層

④
◎

表層上さ融胞

表層下部細胞

Inlemedlal己　†γpe

●

◎ 1突層細胞
　　　　　　　刊瓠ロpauS占㊦
0・†e↑basaけγpe麗醜ξ、愼

　　　　　　　Poscタヨ”sn　τ

，’

一＿コ
● 基．低細胸 1me口a5al　tγpe

　（1）基底細胞

　膣上皮中，最内層に由来する最も未熟で，最小形（約

20μ前後）の円形，あるいは紡錘形の不規則な細胞・塩

基好性に染る．核は細胞質に比して一般にその比率が大

で（核最大径12μ前後），円形，あるいは卵円形で，クロ

マチンを多量に含んで濃染する．Papanicolaou分類の内

基底型に属するもので，臨床上膣脂膏標本に出現するこ

とは極めて稀である．

　（2）深層細胞

　基底細胞よりもやや大きな（約30μ前後），やや成熟

した円形，厚みのある細胞．塩基性色素に濃染’し，細胞

質に空泡を認めることがある．核は比較的大きく〔最大

径12．5μ前後），円形，または楕円形で，核構造は粗大

である．Papallicolaou分類の外基底型に属し，エストロ

ゲン活動性の低下，または欠除した場合にしばしば観察

される．

　（3）表層下部細胞

　膣上皮の中層に由来し，深層型から表層型への移行期

にある細胞で，深層細胞に比して相当大きいが，表層型

よりはやや小さい（約40μ前後）不正楕円形，紡錘形

あるいは不正多角形の細胞．一般に塩基好性であるが，
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深層細胞よりも染色性は弱い．核はやや大きぐ（最大径

10．5μ前後），円形あるいは卵円形で，核の微細構造は

明瞭．細胞質にしばしば空泡を認め，核が変形または濃

縮傾向を示すことがある．Papanicolaou分類の中層型に

属し，いわゆる舟状細胞はとの細胞群中に含まれる．

　（4）表層上部細胞

　未分化の表層細胞で，Wef6r形，多角形の大形細胞

（60～70μ前後）で，塩基好性のことが多い．核は前者

に比して小さく（最大径8．5μ前後），普通細胞質の中

央に位置し，核の徴細構造は大体において認め得る．

Papanicolaou分類の表層型の一部に属し，臨床上膣脂膏

標本中に最も多数に見られるものである．

　（5）核濃縮細胞

　分化した表層細胞で，大形の多角形細胞中核が濃縮

し，その構造の認められないものを言う．細胞質は多

くは酸好性に傾き，’細胞質内に微細網状体，稜線状構

造等を認めることが多い．核は小さく（最大径7μ以

下），円形，時に卵円形，紡錘形，秤状形等を示すものが

見られる．Papanicolaou分類の表層型‘こ属している．

　（6）穎粒細胞

　分化した表層細胞で，大形の多角形細胞中，その細胞

質内に，ケラトビアリンより成る大小種々の美麗な願粒

を認めるのが特有である．核は濃縮し，核周辺にしばし

ば空泡の存在を認める．この細胞質願粒は周期的消長を

反映し，酸妊性のことも，塩基好性のこともあり，多糖

類染色では陰性，アルカリヲオスフアターゼ染色所見で

は陽性であつた．PapanicoIaou分類の表層型に属し，そ

の出現率は比較的少いが，エストロゲン活性度と密i接な

関係を有する臨床上有意義な細胞である．

　（7）角化前細胞

　大形の多角形細胞中，成熟角化の度が強度で，細胞核

は僅かにその輪廓を止めるのみである．酸好性に良染

し，細胞質には願粒を有しない．Papnicolaou分類の表、

層型に属する．

　（8）角化細胞

　表層細胞における増殖分化の度がその極に達し，細胞

核が完全消失を示したもので，その大きさは前者よりや

や縮少する．細胞質には角質であるエレイヂンを多量に

含むために，酸好性に強染する．Papanicolaou分類の全

角化型に属する．

　なお（7），（8）群の細胞は，分類上その出現率が僅

少なため，本研究では一括して角化細胞とした．以上の

各細胞群中には移行型のものもしばしば認められたが，

細胞質，細胞核の形態学的特徴，染色反応等を考慮すれ

ば，その判別が可能であった．

　2．膣上皮以外の細胞その他

　膣脂膏標本中には，上皮細胞外成分として多種の細胞

その他が存在するが，実地上観察の対象となつたもの

は，白血球，赤血球，リンパ球，組織球，細菌，粘液，

子宮内膜細胞等であつて，その他のものは出現頻度がま

れで，臨床上に特殊の意義しか有しなかつた．

　第5節　観察方法
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ノ1活
　逐日的に同一分泌物より2枚の標本を作製し，まず弱

拡大のもとに標本の珊嶋すなわち染触脱落膣’ l
l：匡㌶篭雛歴㌶㌶『警㌫護

算定，各種係数を作製し，さらに表層細胞形質の変化を　　・9

検索し，内分泌状態との関連性を求めた．主な観察頂　　繋
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，藷
目，ならびに表現法を以下に列記する．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　‡
　（1）染色性

鑑別雑による膣脂膏珊醜繊塩基好性細胞の 塁
優燃妄麓びに絶性唖について’　・　

　脱落膣上皮細胞が相互に遊離状であるものを（一），細’
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1き
胞数コの小集団を認めるものを（十），細胞が10コ～数10

コの中集団を（什），それ以上の細胞塊を（冊）として表

現した．

（3）細鵬現融らぴ酬胞鰍の作製　　薦
　i）細胞出現率　　　　　　　　　　　　　　　　　　’

　なるべく膣上皮細胞が散在し，かつ場所の異つた4～

5ヵ所より上皮細胞100カを計算し，前節記載のごとく

7種類に分類してその出現率を求めた．

　ii）角化係数（あるいは指数）

　角化細胞の鑑別染色により酸好性に良染し，かつ核濃

縮の明瞭な細胞のみを広義の角化細胞とし，その百分率

を求め角化係数とした．

議購層下部細胞数囎嶋の比率を藷

織の細胞鰍とした・　　　　　　藷

議難総li難1；麸／

のものを（冊）の記号で表現した・なお白血球核の形状　　藷

等についても観察を行つた．　　　　　　　　　　　　　　日

（5）端田胞耀　　　　　・1

辺灘舗鍵蒜㍊雀欝繍1
する細胞質微細穎粒，網状体，稜線状構造，中心性空泡

の有無等について検したが，中心性空泡は，内分泌に関．　荏

連性を有する糖原，脂肪等が脱出した人工産物と考えら

れるので，特にその出現を百分率で示した・　　　　　　曝

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　き

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　講
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主訴 周　期
No． 年令　　才、　年　月　　日

概観：

細胞集因性：遊離・小．屯，★．

細菌：

白血球（400｛部視野平均）

／

　　　　　　写真：可，不良．

染色性：好酸性好腐繊．淡．濃．

粘　液‘

赤血球：

上皮細胞
並びに細胞係数

基底細胞
深層細胞
表層下部細胞

表層上部細胞

核濃縮細胞

穎粒細胞
角化細胞
角化係数
細胞係数

周 期

月⇒麟中綱鱗1全醐
0

2．7

5．5

74．3

14．5

（1．3）

0．7

16．52

11．38

0

0．1

5．4

72．4

17，8

（2．8）

1．5

22．05

20．63

　0

　0

　3．1

47．9

35．5

（10．5）

　3．0

48．58

42，68

0

0．1

6．0

75．9

14．1

（3．1）

0．8

17．98

18．96

0

0．7

5．2

66．1’

21．5

（4．9）
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27．9

24．64
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　（6）細胞核

　細胞核の大きさは，必要に応じてミクロメーターを使

用し，表層上部細胞核20コの長径，短径を計測し，その

平均値を求めた．単位はμである．これらの整理カード

は，別表のごときものである（第1表）．

第2章　生理的状態における人膣脂膏　　・

　第1節正常周期婦人の腫脂膏

　第1項　緒　言

　1933年Papanicolaouは人膣脂膏に細胞学的周期性変

化が存在することを確認し，さらに⊂の様な変化がその

卵巣機能，主としてエストロゲンの影響による膣上皮の

角化現象の推移によるものであろうということを発表し

たが，当時としては非常にすぐれた見解であつて，その

後にNeustaedteL　Mackenzie131（1944）等の否定論もあ

つたが，Murray11〕（1938）の膣脂膏における細胞分・類法

の改良，Rubenstein（1937エ4），194015｝）の基礎体温との比

較観察，Shorr（194016），194117））およびPapanicolaou18）

（1942）の角化細胞鑑別染色法の発表等をえて，Mack19｝

（1943），Rakof［20｝（1944），de　Allende；1）（1950），　Pundel5）

（1950），Roth＆Burger22）（1951），　Wachtel23）（ユ954）

等の性周期の存在を肯定し，内分泌機能検索に対する価

　　第2図　同一正常周期婦人の連続検査による

　　腔脂膏細胞型の変動　第2例（A．K．29歳）
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値についての興味ある文献があり，さらに最近は位相差

顕微鏡的研究21），細胞化学的検索も行はれている．

　本邦において碗石川教授の綜説的紹介以来幾多の追試

研究があり．再検討が重ねられているが，人膣脂膏研究

の欠点として・いずれも同一婦人についての連続観察に

乏しく，わずかに塚本24），齊藤35，武田26”，渡辺27｝等の

発表があるにすぎない現状である．

　第2項　実験方法

　当産婦人科外来をおとずれた月経正常婦人のうち，他

覚的に内，夕卜性器に異常を認めなかった24歳～39歳まで

の性成熟婦人4例を選び，あらかじめ基礎体温を参照し

て膣脂膏の連続観察を行つた（4例中1例は本実験のた

めに特に雇用した独身婦人である）

　月経周期の区分は，Hitschman吐Adler29）（1908）に従

い，月経期（第1～6日），月経後期（第7～10日），中間

期（第11～18日），月経前期（第19～28日）の4期に区分

して所見の変化を求めた．

　第3項実験成績　　　　　　　　　’

　1．細胞分類（第2表，第2図）
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第3図　角化係数，細胞係数，願粒細胞出

現率の逐日的変化第1例（K工24歳）
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個題癩粒細胞出現奉一角化係数曲線一一細胞係数曲線

第4図角化係数，細胞係数，頴粒細胞出

現率の逐日自勺変イヒ　　第2例（AI（．　29歳）

｝10

（79），

第5図　角化係数，細胞係数，願粒細胞出

現率の逐日的変化　第3例（ヱ032歳）
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唖願粒細胞出現率　一角化係数曲線　…一一細胞係数曲線

第6図　角化係数，細胞係数，願粒細胞出

現率の逐日的変動第4例（HF．39歳）
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一頼粒細胞出現率　一角化係数曲線一一…細胞｛累数曲線

　全周期よりみた各細胞の平均出現率をその順位別に示

すと

　①　表層上部細胞

　②核濃縮細胞

　③　表層下部細胞

　④　穎粒細胞

　⑤　　角イヒ系田』包

　⑥　深層細胞

　⑦　基底細胞’

の順となる．

　i）

　ii）

66。1％

21．5％

5．2％

4、9％

1．6％

0．7％

0　％

　　　基底細胞は全周期を通じて全く出現をみず．

　　　深層細胞は細胞分類中最低位の出現率で，月経期

に2．7％（1．0～4．0％）で特有であり，他の時期には

ほとんど認められず，特に排卵前，後期に消失する．

　iii）表層下部細胞は第3位の出現率細胞で，月経期，・

っいで月経前期に増加の傾向を示すが，その他の時期に

］
：
：
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40、
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1
D

％　　月経期旧経後期1　　中間期　　　　　　　　　　月経前期

　　　1　　い

一穎粒細胆出現率　一角化係数曲線　一一一細胞係数曲線

は低率で周期性変化に乏しし、

　iv）表層上部細胞は第1位の出現率で，中間期に減少

し，月経前期に最高75．9％（68．2～84．8％）となり，周

期性変化を示す．

　v）核濃縮細胞は第2の出現率で，月経後期の第8

日，第9日頃より徐友に増加を示し，中間期に最高値35．5

％（26．5～41．5％）となり，月経前期にやや減少する．

　vi）顎粒細胞は第4位の出現率細胞で，個々の例で

’は，全周期を通じて0～24％の間を変動したが，月経期

に最低1．3％（0．2～2．8％）で，月経後期より徐々に

増加を示し，排卵前，後期に急増し最大値10。5％（9．1

～13．6％）となる．願粒の性状も月経後期にはいまだ微

細不明瞭のことが多いが，次第に粗大明瞭となり，願粒

数も極期には数10コとなり，細胞質全面にわたつて分布

し，最も特異的な消長を示した．

　vii）角化細胞は中間期にやや増加の傾向を示すが，
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　鯵・6　（80）
　　γ　1

　瓢少数出現率のためその意義に乏しい．

　　　　子宮内膜細胞は4例中1例（Nα3）に認められ，月
驚翻に特有であった．

　　　　2．各種係数と頼粒細胞出現率の逐日的変化（第3

　　　図，第4図，第5図，第6図）

　　　　膣脂膏逐日連続追求の所見を明らかにするために，従

　　　来より卵巣機能判定の指標として重要視されてきた角化

　1、係数，細胞係数曲線と，本実験において特異的消長が認　　　表

　　　められた願粒細胞出現率とを比較観察した．　　　　　　　　層

！は月顯度の艦示す角イ嚇線の蹴：
　　　各例ともいずれも月経期，月経前期に低く，月経後期の渥

　　　後半，すなわち第7，第8周日より次第に上昇の傾向を
；；示し沖間既とく嶋、4～第鯛日において舗にそ

　　　の極値に達し，その後月経前期に向つて減少し，その曲
9
ξ　　線は著明な周期性変化を示した・そのうち・①第1働　　　　細

　　　第2例にみるごどく，その曲線は月経期にやや低いが，

、1　　中間期，とくに月経第14～第16周日の頃の上昇が急で。

∵　　その極値もそれぞれ35％・87％のごとき高値に達し，そ

　　　の後急激に低下を示すものと，②月経期には前者よりや

㍑　縮く沖醐に向つて徐雄上昇し・排卵前後期の
　　、極値がそれぞれ64％，62％のごとき中等値に達し，その

　　　後比較的徐々に月経前期に向つて下向する第3，第4例

1　　のような2型が認められた．

£　　　iD　細胞係数

1：、　　i）にやや似た消長を示したが，その曲線は一般に不定
○
　　　の動揺を示すことが多く，周期性変化の参考とはなしが
｝㍉　　たい．

E
　　　　iii）願粒細胞出現率
ト

i・　　　その出現率は比較的安定した周期変動を示し・その極
‘L

　　値が第1例は月経第15周日の24％，第2例は第16周日の

　　　21％，第3例は第14周日の12％，第4例は第12周日の19

　　　％で。いずれも基礎体温測定による体温陥落期前後に最

　　　高の出現率であり，角化係数曲線とともに卵巣機能判定

㌻
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第3表　正常周期婦人の膣脂膏一般像の変化 r

月経期 月経後期 中間期 月経前期

染色⇒釆麟罐‡鰭好麟翻纂當
曲折形成
集　団　性

十 十 ± 朴

形態麟鞠多角形罐形際璽
麟舗乏しい已等度豊副中等度

穎粒1一 十 什 十

罐碧・・4％12・3％lg・・％1・．8％

㌘大き1不定｜飾⇒濃却眠膨化

什1±⇒　＋

r

白　血　球 十

赤　血　球 冊 ±

菌蓼剰不⇒蓼菌閤㌘齢多

（1949），Nieburgs35）（1948），　Benson36）（1950），　Satten・

sp‘e137）（1951），　Pierce38）（1954）等の正常妊娠および流

産時の膣脂膏に関する追試があり，本邦においても桜

井12）（1950）．中島39）（1953），齊藤49）（1955）江川41）（1955）

等の多数の業蹟があり，妊婦膣脂膏には非妊婦のそれと

比較して一定の傾向が認められるとされている．

　一方妊娠初期には，胎盤より大量のトロホブラストホ

ルモンがその尿中に排泄され，この事実は白井42，（1927）

等によって生物学的妊娠診断法に応用されて来たが，本

ホルモンと妊娠時膣脂膏の形態学的変化との関連性につ

いても，いまだ明らかではない．

　著者はこの見地から，主として妊娠初期の膣脂膏につ

いて，①妊娠時膣脂膏の特異性，ならびに妊娠早期診断

可能性の有無，②トロホブラストホルモンとの関連性を

究明するために実験を行つた．

　第2項　実験方法

　性器炎症を認めなかつた正常妊娠前半期例の217例よ

り，第1章でのべた方法に従つて膣脂膏標本を作製し，

観察した．とれらの症例はすべて妊娠の事実を確認し得

たものである．

　第3噴　実験成績

　1．　糸田胞分・美頁　（第4表）

　脱落膣上皮細胞の総平均出現率をその順位別に示すと

♂

　　　の指標となり得ることがわかる・

　　　　3．膣脂膏一般像の変化

　　　　個人差があり計量的観察は不充分であつたが，一般に

　　　第3表に示すごとき周期性変化が認められた．

　　　　第2節　妊娠時の膣脂膏

　　　　第1項緒　言
　　　　1925年Papanicolaou29，は妊娠日剖こおける膣脂膏の特異

　　　的な変化についても発表し，それによると妊娠時には，
，こ

　　　すでに早期から膣脂膏に一般像の諸変化とともに特有な

／㌫竺㌢還㌶㌘願熈ぽ

①　表層上部細胞

②　核濃縮細胞

③　表層下部細胞

④　願粒細胞

⑤角化細胞

⑥深層細胞

66．8％

17．5％

11．1％

1．8％

1．7％

L1％

｛

」

’
‘

言一繍
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第4表　妊婦膣脂膏上皮細胞出現率

平　均

妊娠月数

2
3
4
5

妊　婦

非妊婦

2
0
∨
8
8

6
Ω
U
5
217

　4

角化細胞1穎粒細胞

2．0

1．8

1．7

1．4

1．7

1．6

2．6

1．7

1．8

0．9

（1．8）

（4．9）

核濃縮
細　胞

16．9

18．2

18．5

16．3

表層上
部細胞

66．7

68．4

66．7

65．3

17．5　　　　66．8

21．5　　　　66．1

表層下
部深細

10．4

8．9

10．0

15．3

11．1

5．2

深層細胞

4
0
0
0
Q
U

－
⊥
－
⊥
－
⊥
∧
U

1．1

0．7

基底細胞

0
0
0
0

0
∩
▽

角化係数

16．79

15．88

16．82

13．00

15．49

27．91

細胞係数

23，40

20．89

21．21

14．62

20．03

24．64

　
　
　
　
　
　
　
霞
裏
篶
蓮
蝦
護
・

　
　
，

n
－

　⑦　基底細胞　　　　0　％

順となり，順位別では非妊婦のそれと同様であるが，膣

粘膜の角化度を示す角化係数は，非妊婦に比して明らか

に低下が認められ，各細胞の平均出現率でも，穎粒細

胞，核濃縮細胞の減少と表層下部細胞の優位出現が見ら

れ，妊娠時膣脂膏の一般傾向を知ることが出来た．

Papanicolaouが妊娠早期診断に対して指摘した舟状細胞

は，細胞分類上では表層下部細胞に含まれるものである

が，著者は全標本の11％に認めたのみであった．

　2．膣脂膏一般像の変化

　妊娠時膣脂膏標本における脱落膣上皮細胞は，一般に

塩基好性に染色されることが多く，その表層細胞は非妊

婦のものに比べて，互いに密着して（什）～（冊）の中

等度以上の集団を作り，著明な雛壁形成，細胞質融解像

を示すのが特徴であつた．また表層細胞の細胞質は一般

に形質内容に乏しく，中心性空泡の出現率は全標本を通

じて，わずかに0．9％に認めたのみであつた．表層上部

細胞核は円形，楕円形のものが多く，大きさは非妊婦の

それに比べて著明に肥大し核最大径が平均9μ以上のも

のが全標本の70．4％にもおよんだ．上皮細胞外成分とし

て，白血球数は全平均1視野14．8コ，組織球は一般的に

白血球数が平均1視野1仁8コ，組織球は一般的に白血球

数が平均1視野20コ以上のものに認められた．細菌は桿

菌主体型が全標本の61．7％，他は球菌のそれで。桿菌型

のものが優位にあり，またデーデルライン膣桿菌の出現

率は37．8％であつた．粘液は増減不定であつた．

　3．膣脂膏細胞像の分類（第5表）

　妊娠時の膣脂膏において細胞角化度が18％以下，願粒

細胞の出現率が296以下で，細胞の著明な集団化，雛襲

形成，細胞質融解像，舟状細胞の出現等の2つ，あるい

は3つ以上のものが同時に認められるものを著者は，か

りに妊娠像陽性として取扱ったが，全217例中，陽性の

ものは147例で6τ．7％であつた．ごの陽性例147例は，

桜井17）が指摘したような性質の相異った2型のものに区

別することが出来たが，そのうち第1型に属するものは

82例，第2型のものは65例であり，第1型のものは妊娠

第5表　妊婦腫脂膏細胞像の分類

1・型（細胞膨化型）已）細噸縮型）

標本の鵬陣・い已く汚い
撒帥司少 い　　多 v、

、

細 菌1桿菌が多…賜騨菌
上皮細胞質の
性状

大きくて軟い感
じで曲折，級化
度が弱v・

小きくて曲折，
雛化度が強い

細鵬噸已 ∋不著明
細胞司蹴肥大状1濃縮状
離細副殆んどみられない已硯られ・

舟状細副少 い　　や　ふ　多い

2カ月39；3％，妊娠3ヵ月41．9％，妊娠4ヵ月43．1％，

妊娠5ヵ月87．5％の出現率であり，妊娠月数の進行とと

もに増加する傾向を示し，第2型のものはこれと逆の関

係にあった．

㌦
」
】

蹴｝“い，ザ

第4章　トロホプラストホルモンの

　　　　人腫脂膏に及ぼす影響

　第1節　緒　言

　膣脂膏が生理的に性ホルモンの消長を反映すること

は，すでに第2章で述べたが，附加投与された性ホルモ・

ンもまた，膣脂膏に変化をもたらすことが知られてい・

る．すなわち，エストロゲンの投与は膣脂膏角化度の上

昇をもたらし，プロゲステロンならびにアンドロゲンの

投与はエストロゲン作用に対して中和，ないし拮抗作用

を示すことが認められている．著者43｝もすでにエストロ

ゲン剤投与の人膣脂膏におよぼす影響について検討し，

このホルモンは膣脂膏角化度の上昇のみならず，願粒細

胞数の上昇をもたらし，願粒細胞出現率の消長は，尿中

エストロゲン排泄量の消長と最も近似した値を示すの

で，臨床的にエストロゲン剤の薬効判定に有用であるこ

とを前に発表した．

　しかしながら性腺刺戟ホルモンの人膣脂膏におよぼ

、
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． 第6表 トロボブラ予チン（TBH）投与前後の膜脂膏細胞型の変動 r

欝痢
膣 脂 膏 細 胞 出 現 率 （％）

治療 投与法及

舗1｜’ 年齢 臨床診断
月経
　　｝

治 療 前
角化

治 療 後
角化

後の び投与量
璽∵番号
欝
∴
，
已
1
こ
・

周 「角化卵≠上r却深層1基底 係数角化園螂司却⇒基底 係数　日数

i

ト（FBU）

　　　丁
，　ピ、「！

・
［ 0 15 67 24 3 0 5 3日目

40FB．U
靴
　
1
葺
・
、
・
‘
一
ト
　
・
渥
，

34 去勢婦人 0 0 2 65 29． 4 0 2
0
0
0

2
0
1

3
4
2

61

73

59

29

21

34
5
2
4

0
0
0

4、

2
2

7日目

14日目

23日目

宛1日1
回毎日連
続3回

11　　、、、

・s㌻

≡噌 6 13 61 19 1 0 0 78 5日目
’

㌢∵ 20EB．U籔
　
　
2
莞

29 子宮発育
、不全症

6 0 2 16 39 31 12 0 15

1
2
5
0

28

13

57

78 9
7
0
0
0
0

30

14

10日目

14日目

宛隔日1　　　　　，
回連続3

ジ、…5r」，・

1 0 8 77 14 0 0
9
1

21日目
回

監、

3 0 4 51 28 14 0 6 3日目
40F．BJJ．　　　　　・

3 24 原発性無
月経

0 0 0 2 8 59 31 0

1
0
0
0

0
2

59

30

31

19
9
3
7

0
1
2
1
0

5目目

14日目
宛1日1
回毎日連
続3回

］ 0 0 3 11 9 54 23 0 42日目

425鷺性無 1　　1

　　　　　　　　　　　　319

　　　　　　　　　　　　1　12

75512967　　　　　　　　　　　　2　　1

　　　　　　　　　　　　0　　0
　　　　　　　　　　　　　1

13　　60　　18　　　7　　　0

21　　32　　21　　13　　　0

16　　27　　35　　19　　　0

91146304

2214日副
3・！剛

ρ

O
O
O

1

5・8警麟子2…　46222
　　　　　　　　0

　　　　　　　　0
1　　010　73
　　　［　　　　　　0

　　　　　　　　0

210611270012
0　　11　　70　　19　　　0　　　0　　10

0　　17　　58　　23　　　2　　　0　　17

0　　14　　73　　12　　　1　　　0　　13

’6　49子宮筋腫13　3

　　　切迫流産

727 （誓調 7

3　21　68　　5　　0

6　30　48　　6　　3

　　　　1

0　27　　0

　　　　0

37　　50　　12　　　0　　　0　　　0　　87

8　　29　　40　　19　　　3　　　0　　34

1　　11　　67　　21　　　0　　　0’　　8

　　　　4

0　41　　1

　　　　2

3　　18　　64　　11　　　0　　　0　　25

0　　13　　67　　19　　　0　　　0　　11

0　　14　　77　　12　　　0　　　0　　15

14日目

20日目

5日目

10巨目

14日目

28日目

2日目

4日目

9日目

3目目

7日目

10日目

40F．B．U．

宛1日1
回毎日連
続3回

20F．B．U．

宛隔日1
回連続3
回

40EB．U．

宛1日1
回毎日連
続3回

20RB．U．

宛1日1
回毎日連
続5回

巳
E
巨
θ
に
じ
　
ド
ド
，

、

す影響については，わずかにPapanioola皿44｝（1939），

de　Allende21）（1950），　Fischer45｝（1951），松本46｝（1952），

塚本24）（1952），齊藤47）（1955），赤須48）（1957）等の報

告があるにすぎず．その成績についても全く一致をみな

い現状である．著者はここにトロポプラストホルモンに

関する臨床的研究の一環とじて，トロホの対卵巣作用を

膣脂膏検査法により機能的に究明すべく本実験を行った

ものである．

　第2節　実験方法

　当産婦人科外来および入院患者で，月経が正常であり

内，外性器に特に異常を認めなかつた婦人3例，去勢婦

人2例，子宮発育不全婦人3例，原発性ならびに続発性

無月経婦人各1例，機能性出血婦人4例，子宮筋腫婦人

1例，切迫流産婦人1例の合計16例の婦人について可及

的長期間にわたり，膣脂膏の予備観察を行った後，トロ

ホを表示した方法に従つて注射し，投与後の膣脂膏を逐

日的に観察した．

　第3節実験成績（第6表，第7表）

　表中の月経周日はトロホ初回注射当日の月経周日で，

治療日数は初回注射後の経過時日を示すものである．

　A，正常周期婦人例（第8，第9，第10例）

　トロホ投与を月経周日の前半期に行った第8，第9例

では，投与後の膣脂膏像は，前回の同月経周日，ならび

に投与直前に採取したものと対比して48時間後より明ら

かに願粒細胞出現率の増加があり，第9例では48時間後

の膣脂膏に，赤血球の出現をみた．角化係数もそれにっ

’

、地
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症例
番号

年齢 臨　床　診　断
月経
周日

膣　脂　膏　所　見

酬鯉1染⇒⇒蜘球
時　間

投与法及
び投与量
（F、BU）

備　　　考

投与前
8 33 正　常　婦’人

ト　9

13

15

27

31

　0
　1
　8
1・・

塩

塩

酸

酸

十

十

什

杵

十

十

十十

H

24時間後

48時間後

72時間後

40FBU
宛隔日1
回連続3
回

基礎体温2相
性

1gi2 投与前

（　　　　　　　9 24 正　常　婦　人 11
23

26

41

7
1
7
2
1

塩

酸

酸

酸

十

杵

什

十

十

什

十

十

48時間後

72時間後

96時間後

20FB．U
宛隔日1
回連続3
回

　　　　　　璽
　　　　　　灘
　　　　　　羅．

　　　　　・灘
　　　　　　糠

　　　　　　騰

　　　　　　騰

1
劃
　
　
　
　
　
　
　
ご
　
　
　
　
　
　
　
…
　
　
　
　
　
　
　
’
≒

投与前 莚礎体一瀦
↓　　　　　10 38 正　常　婦　人

25
10

7
5

3
0
0

酸

塩

塩

十

H
柵

十

什

冊

24時聞後

72時蘭後

20EB．U
宛隔日1
回続続3
回

投与前

11 29 子宮発育不全症 6

14

21

19

37

0
0
1
1
2
3

塩

塩

酸

酸

十十

什

十H

H

料

丹

柑

甘

24時間後

48時間後

72時間後

20F．B．U

宛隔日1
回連続3
回

基礎体温2相
性

12 32　子宮発育不全症

＋

＋

H
H
杵

什

什

冊

什

什

塩

酸

酸

酸

酸

0
2
5
7
1
8

4
7
1
0
1
6
4
2

65

投与前
24時間後

72時聞後

96時間後

　　　　　基礎体温1相
20RB．U　性
宛隔日1
回連続3
回

ぷ

13 41　機能性子宮出血　　P

冊

冊

＋

＋

＋

十

十
十
十
十

酸

酸

酸

塩

塩

0
0
3
7
3

　
　
　
　
1

0
∨
7
・
0
2
9

　
　
1
⊥
　
－
⊥
　
－
⊥

投与前
48時間後
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　．・た第10例では，投与後24時間頃より標本の染色性は次第

　　に塩基好性傾向となり，願粒細胞は消失し，72時間後よ

　　り白血球，ならびに粘液の著明な増加が認められた．

　　　B．子宮発育不全例（第2，第11，第12例）

　　　第2例，第12例はともにトロホ投与前の細胞型がエス

　　トロゲン活性度の低下を示す萎縮型で，膣脂膏に周期性

　　変化がみられず，基礎体温曲線も不規則な1相性であっ

　　たが，投与後両者とも24～τ2時間において，標本の染色

　　性は酸好性傾向となり，願粒細胞数の増加は角化係数の

　　上昇を示し，第2例の長期観察では，この細胞像は第7

　　日後頃より願粒細胞数の減少と表層細胞の集団化，雛壁

　　形成が著明となり，舟状細胞も出現し，正常周期婦人の

　　月経前期像ないし妊娠像に近い細胞型への移行が認めら

　　れた．第11例もほぼ同様な経過を示した．

　　　C．去勢婦人例（第1，第16例）

　　　両者ともトロホの注射総量は120家兎卵胞出血単位に

　　およんだが，投与前後の膣脂膏細胞像には有意の変化を

　　認め得なかった．

　　　D．原発性ならびに続発性無月経例（第3，第4例）

　　　第3例の原発性無月経婦人は，内性器の発育も痕跡状

　　であり，トロホ投与前の膣脂膏像では，その卵巣機能が

　　廃絶に近い状にあることが推定されたが，トロホ投与後

　　42日間にわたる長期観察でも，膣脂膏に何等の変化も期

　　待し得なかつた．続発性無月経の第4例では，トロホ投

　　与前細胞型は，第3例同様高度のエストロゲン不足像を

　　呈していたが，表に示すごとく，投与開始後4日目には

　　エストロゲン作用の活動性が細胞型よりみられ，6日目

　　には膣脂膏所見は極値に達して願粒細胞出現率も21％の

　　高値となり，以後膣脂膏所見は退行性変化を示し，投与

　　開始後32日目に本例は持続2日間の月経様出血を訴え

　　た．

　　　E．機能性出血例（第5，第13，第14，第15例）

　　　機能性出血例を大別して，

　　　i）変性崩壊型

　　　iD　エストロゲン性増殖型

　　の2型に区別し得た．

　　　前者（第13，第14例）の投与前正胞型は，上皮細胞に

　　著明な変性と崩壊像とが存在し，穎粒細胞もほとんど認

　　められなかつたが，トロホ投与後3日頃より軽度ながら

　　細胞活性度の増強がみられ，後者（第5，第15例）は，

　　異常なエストロゲン性の増殖を示した投与前細胞型が，

　　トロホ投与により徐女に角化度の低下を示し，第7日～

　　第8日目頃より，その細胞像は正常周期婦人の黄体期像

　　に似た変化に移行した．

　　　F．子宮筋腫例（第6例）

響騨、

内分泌領域より見たる人膣脂膏に関する研究（特に頼粒細胞の意義について） 日不妊会誌5巻2号

　本例の膣膏初期細胞型は軽度のエストロゲン作用像を

示し，トロホ投与開始後2日目より，願粒細胞数の増加

と角化度の上昇がみられた．その後の膣脂膏細胞像は次

第に正常の黄体期像に似た変化に移行したが，性器出血

は依然持続したので，子宮膣上部切断術兼右側卵巣摘出

術を行つた．術後の摘出卵巣には，大形出血卵胞3コを

認め，子宮内膜の組織学的所見は分泌期像であつた．

　G．切迫流産例（第7例）

　本例は，トロホの初回投与後3日目より，膣脂膏角化

度の低下と細胞一般像にプロゲステロン様効果の恢復を

見たが，投与後第13日目に下腹部痛のためプロゲステロ

ン剤を使用したのでその効果を判定し得なかつた．

第4章　総括ならびに考按

　以上の各章別の実験成績をこ⊂に一括し，比較検討す

ると次のごとくである．

　1．正常周期

　1）周期性変化の有無について

　4例の正常成熟婦人について，膣脂膏の逐日的連続観

察を行い，その脱落膣上皮細胞成分，その他の一般所見

に，Papanicolaou，　Murray，　Rubenstein，　de　Allende，石

川等と同様，明療な周期性変化を認めることが出来た．

　2）周期性変化の再検討

　月経期には，赤血球，深層細胞，子宮内膜細胞を特徴

的に認めた．これはPapanicolaou，　Rako∬，石川，塚本

等と同様の所見であった．表層細胞は変性現象が認めら

れ，細胞の角化度はde　Allendeの言うごとく低率であ・

つた．卵巣の低調な内分泌機能を反映して，表層細胞は一

形質内容に乏しく，細胞核も膨化，核内空泡等の所見が

見られ，核濃縮細胞はこの期には出現率が月経前期にっ

いで低率（14．5％）でPapanicolaou，　de　Allende江川等

とは，やや異なる成績であった．月経後期の第8，第9

周日より卵巣内分泌機能の投影として，次第に酸好性の

表層細胞が増加し，細胞形質内容も豊富となつて来る

が，この表層細胞の増殖分化と，頼粒細胞出現率の消長

は，月経第14～第16周日の排卵期に極値に達し，de

Allende，　Murray，石川等と同様に，この時期には標本：

の鮮麗化と白血球の減少を認めた．著者はこの期に第1

例および第4例にHartman氏徴候として少数の赤血球三

の出現をみた．しかしPapanioolaouが強調したような
“ Ovulative　stage”としての他の特徴は見出し得なかつ・

た．排卵後期，すなわち中間期の後期には，エストロゲ

ン産生の一時低下と並行して，細胞の変性現象と白血球ミ、

の急増が認められた．de　Allende，石川等も同様結果を

報告している．黄体活動期の特徴は，諸家の成績と同

様，細胞の雛壁形成，細胞核の肥大，膨化，細胞の集団
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化傾向にあることを知ったが，本実験ではさらにデーデ

ルライン膣桿菌の出現と，細胞質融解現象をしぱしば認

めた．VHBurgerおよびαA．　Roth22）は，尿中プレ

グナンヂオール測定と膣脂膏検査との併用により，プロ

ゲステロン活性度を示す細胞像の特徴は，塩基好性表層

細胞の著明な集団化，敏襲形式，粘液，白血球の増加に

あるとしており，米倉49）もこれを実験的に証明してい

る．塚本，de　Allende，江川等は，との月経前期に角化

度の第2の上昇を認めているが，著者の成績では著明で

はなかつた，武田86〕は位相差顕微鏡の観察により，この

時期を細胞の高度変性期であるとしているが，本実験で

は，この傾向を月経第25周目以降に認めた．

　3）性周期ないし内分泌状態判定法の再検討

　膣脂膏の角化度，ひいてはエストロゲン活性度の判定

法としての角化係数曲線の観察は，Murray11），　Shorr，

Hartman；de　Allende5旬，Pundel5｝，Aeppli51），Wachte123），

塚本，齊藤，江川等によつて重視されているが，著者の

連続観察でも，月経前，後期には低率であるが，月経第

14～第16周日の排卵時期に頂点を形成し一定の周期的変

動を示した．しかしながら著者の実験成績では，de

Allende，　Wachtel，塚本，江川等が述べている様な，黄

体期における曲線の第2の上昇は，明瞭には認められ

ず，したがつて中間期を除いては，角化係数曲線の単独

観察のみでは卵巣内分泌状態の判定の判定は不充分であ

り，また膣脂膏の染色反応は，Wachtel23），市橋62），松

枝・杉本6｝等も指摘しているごとく，内夕卜諸種の原因に

より変動が比較的著明であるので，この染色反応にもと

ずく角化係数曲線の判読には，充分の注意を要するもの

と考える．

　一方，わずかに江川41）等によつて注目されているにす

ぎない願粒細胞は，形態学的にもその鑑別が容易であ

り，また，その出現率ならびに願粒性状の消長は，著

者43）の尿中エストロゲン排泄量との比較観察成績，なら

びに本実験結果が示すごとく，エストロ’ゲン活性度ない

し性周期の判定に対して特に優秀で正確な判定を下すこ

とが出来ることが知られた．

　2．妊娠期

　1）妊娠初期膣脂膏の特異性，ならびに妊娠早期診断

可能性の有無

　Pap⊇colaouが妊娠時膣脂膏に特異的所見であると

した舟状細胞は，本実験では全標本を通じてわずか11％

の出現率であり，Bonime石川，中島，江川等の見解と

同様，⊂の細胞は妊娠時に特異的，かつ必存のものでは

ないことが確認され，したがつてこの細胞のみによる妊

娠の早期診断は困難であつた．しかしながら，妊娠時の

典型的膣脂膏はPapanicolaou，　Nieburgs，　Sattenspiel，江

ワ　‘

（85）i1

川等も認めるごとく，角化度が明らかに低く，表層上部

細胞，表層下部細胞の優位の出現と，願粒細胞，核濃縮

細胞の減少が認められ，塩基好性表層細胞の集団化傾

向，雛嚢形成，細胞質融解像が一般に著明で，細胞核の、、

肥大，膨化傾向が観察され，非妊婦のものに比して一定の

傾向を認めることが出来た．エストロゲン活性度の標示

となし得た頼粒細胞の出現率は，妊娠時では，全標本を

通じての平均がわずか1．8％であつたが，そのうち定型

的妊娠像を示した14τ例のものについての出現率は，平

均0．7％で，江川，中島等の成績よりもやや低く，本細胞

出現率の減少は，他の一般像の所見とともに妊娠時渥脂

膏の変化を，ある程度特徴化するものであると考える．

この様な妊娠時膣脂膏の一般傾向は，Stieve，　Burger，

Roth，　Bonime，等が主張するごとく，妊娠時に増量する

ホルモン，ことにプロゲステロンのエストロゲンに対す

る拮抗，ないし抑制状況を示すものであると考えられて

おり，・著者もその類似性を，非妊時の黄体活動期の所見

の中に求めることが出来た．

　2）　妊娠時膣脂膏像と内分泌との関係

　著者は桜井分類にならつて，定型的な妊娠膣脂膏細胞

像を2型に大別したが，そのうち第1型の上皮細胞膨化

型の出現率は，妊娠月数の進行とともに増加し，第2型

の上皮細胞濃縮型のものは，前者と反対の出現率傾向に

あることを観察した．第1型出現率の消長は，Aschheim－

Zondek53），　Venning54）等多数の研究者による妊婦尿中エ

ストロゲン，プレグナンヂオール排泄量の妊娠経過によ

る変動値と近似し，第2型のそれは，ト盲ホブラストホル

モン排泄量の変動にある程度の関連性を求めることが出

来たが，膣脂膏の形態学的観察のみでは，妊娠時の複雑

な内分泌機構の解明は不充分であつた．

　3．一トロボブラストホルモン投与の影響

　以上の生理的状態時における人膣脂膏の基礎的観察結

果を参考として・トロホ逮正常周期婦人・ならびに諸種

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／条件下の婦人に投与し，卵巣機能を投影する膣脂膏像に

発現した諸変化を，次のごとく概括した．

　A．初期反応

　この期間は，トロホの初回注射後大約24時間より数日

間にわたり，膣脂膏細胞像，とくに染色反応，願粒細胞

出現率，角化度ならびに上皮細胞外成分に明瞭な変動を

みる時期であつて，一般的に

　1）　トロホ投与前膣脂膏像が，排卵前と推定された正

常周期の前半期，および続発性無月経例等のごとく，エ

ストロゲン活性度の低下，ないし不足像を示した例で

は，トロホの投与によつて，著明なエストロゲン活性度

の増強作用が認められた．’

　2）膣脂膏像が異常に高度なエストロゲン活性度を示
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内分泌領域より見たる人腫脂膏に関する研究（特に願粒細胞の意義について）

じ増強作用が推定された．

　3）　去勢婦人例，原発性無月経例では，膣脂膏像に著

変が認められなかつた．

　この期間には，トロホの局処充血作用の結果として，

上皮細胞外成分，すなわち粘液，白血球，リンパ球，組

織球などの増加が大多数例において観察された．

　B．後期反応

　長期観察例では，以上の1），2）の初期反応群の大多数

例のものが，その後においても徐々に周期性変化を示し

トホロ，初回注射後7～10日目頃より，正常周期の黄体

期像様所見を明らかに示すに至り，投与終了後20日以後

には，膣脂膏像にそれぞれ退行性変化が認められた．

　絨毛性性腺刺戟ホルモンが，人卵巣に対していかなる

作用をおよぼすかにっいては，従来より多数の人々によ

って検討されてきたところであるが，白井，飯田等42）の

研究によれぱ，胎盤絨毛上皮細胞のトロボブラストより

分泌され，妊娠反応を陽性ならしめる物質，すなわち，

トロボブラストホルモンは，外国における実験とは異な

り，第8表に示した謡歯類動物の卵巣に対する作用とほ

ぼ同様な作用を，人卵巣に対してもおよぼすことが確認

されている．

　しかしながら，性腺刺戟ホルモン，ことに絨毛性性腺

刺戟ホルモンの人膣脂膏におよぼす影響については，そ

の報告もまれで，また一定した見解がなく，de　Allende

らは，このホルモン単独投与では，膣上皮角化度に明ら

かな変動がみられず，これに対して協力性性腺刺戟ホル

モン（前葉性性腺刺戟ホルモンと胎盤性性腺刺戟ホルモ

ンとの合剤）の投与は，膣脂膏細胞像より明らかに卵巣

機能賦活作用が推定されたとして，Simpson46）（1944）

らのごとく，絨毛性性腺刺戟ホルモンそれ自体は卵巣の

直接刺戟剤ではないとさえ考えている．

　一方，ShorrおよびPapanicolaou（1939）は，続発性

無月経婦人に絨毛性性腺刺戟ホルモンを投与し，膣脂膏

検査法により，はじめてその卵巣刺戟作用の存在を肯定

しているが，わずか1例の報告のみであり，またこのホ

ルモンによる細胞角化度の上昇ぱ，初回注射後平均10日

目頃より始まるとしており，著者のトロホ初回注射後24

～48時間後にみられた角化度の上昇開始の成績と異って

いる．また赤須，松本（清）らは，絨毛性（妊婦尿製剤），

ならびに協力性性腺刺戟ホルモン（シナホリン）を卵巣

機能低下婦人に投与して，膣脂膏一般像より，エストロ

ゲン活性度の増強作用を認めているが，いずれもエスト

ロゲン活性度を示す穎粒細胞出現率の変動，黄体機能賦

活様作用についての記載はなく，また性腺刺戟ホルモン

、wI

日不妊会誌5巻2号

第8表　トロボブラスト卵巣反応CLOR）

4．卵胞黄体化（人工黄体の形成）

　　イ，破裂性（無卵性）人工黄体

　　ロ，非破裂性（有卵性）人工黄体

5．排卵機能の抑制（排卵現象の中止）

6．卵細胞の変性死滅

7．間質細胞の肥大増殖

8．成熟現象の完成

9．退行変性徴の出現

10．

　　及び重量の旧態復帰

極

期

　　　　　　　　　　　　　　　　　巨

上謙化の退化消滅…卵巣容積｝蕊

の投与後短期間では，上皮細胞外成分は減少すると報告

しているが，著者の成績ではトロホ投与後の初期には，

局処充血作用の結果として上皮細胞外成分，すなわち，

粘液，多核白血球，組織球などの出現・増加がやや特徴

的に認められ，願粒細胞出現率の変動が観察された．ト

ロホ投与後長期間の観察例ではその大多数例において，

膣脂膏細胞像より黄体機能の賦活増強様作用が推定され

たが，去勢婦人例では，何等の変化・も認められず，トロ

ホの作用が，卵巣を介して膣脂膏像に明らかな変化をお

よぼすことを知りえた．

　しかしながら，著者の実験例は，いまだ少数であり，

さらに今後の研究に己りその確実性を期したいと考え

る．

第5章　結　　論

　1）膣脂膏の形態学的諸要素は，卵巣機能ないし内分

泌状態の推移に対して一定の変化を示す，しかしなが

ら，従来の成績判定法にはいまだ再検討の余地が存在す

るので，膣脂膏像全般の綜合的観察が必要である．

　2）脱落膣上皮細胞中，願粒細胞の出現率は，エスト

ロゲン活性度とほぼ相関性を有し，ホルモンの消長をこ

れによって確認することができる．

　3）　トロボブラストホルモンの投与は膣脂膏一般像，

とくに頼粒細胞出現率，染色性，上皮細胞外成分の増減

などに明らかな変化をもたらす．したがつてこれらの観

察により，本ホルモンの人卵巣機能賦活作用を証明する

ことができた．

　稿を終るに臨み，終始御懇篤なる御指導，御校閲の労

を賜りました恩師飯田教授に対し謹んで感謝の念を捧

騨

∫

7

’



句

げ，横山助教授を始め当教室員各位の御援助を謝す．

　又名古屋市立大学水野助教授，広島佐伯病院江川義雄’

博士，茨城日立病院米倉亮博士，東京警察病院松枝和夫

博士，広島原爆研究所病理部山本務氏よりは有益なる御

助言と貴重なる材料を恵与せられ．た．ここに記して感謝

の微意を表する．

　（本論文の要旨ならびに一部は，第4回日本不妊学会

総会，第1回日本不妊学会中国四国支部集団会，第6回

日本産婦人科学会徳島県地方部会集談会において発表し

た）．
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1

　　　　　　第1図月経期

正常周期婦人の腔脂膏
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第2図月経後期

第3図申間期 第4図月経前期

II、　妊婦の腔脂膏

第5図妊娠腫脂膏細胞像第1型 第6図　妊娠膣脂膏細胞像　第2型



　を

一紬第7図　妊娠腔脂膏細胞像舟状細胞

　　　　III．　トロホブラストホルモン投与前後の腔脂膏

続発性無月経婦人，第4例，トロホ，40FB．U．宛1日1回連続3回筋注）
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第9図　トロホ，投与開始後5日目の膣脂膏像

第］0図　トPホ
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　　　。．麟灘欝灘
投与終了後9日目の膣脂膏像 第／1図　トロホ，投己終了後20日目瑚割旨膏像
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日本不妊学会雑誌
第5巻第2号1960

比較解剖生理学的に見た卵巣卵管機能（其の二）

Tubo－ovarian　function　from　the　Standpoint　of

comparative　anatomy　and　physiology（Part　II）

東邦大学医学部産婦人科教室

林　　　　基　　　之

　Motoyuki　HAYASHI

Department　of　Obs仁＆Gy江Toho　University　of　Med．　Tokyo，　Japa孔

はLがき

　前号（第4巻第6号）において，哺乳動物中，謡歯類

と食肉類の卵管一卵巣関係を論じたが，本論文では偶蹄

類，奇蹄類，長鼻類，翼手類，鯨類，霊長類等について

述べる．

　1）偶蹄類（Artiodactyla）

　との部類は，うし科（うし，水牛，ひつじ，やぎ）し

か科（かもしか，のろ，となかい，しか）いのしし科（ぶ

た，いのしし）で，人類と特に関係が深い為，可なり，解

剖は詳細に為されて居る．・家畜としては，牛，豚，羊，

山羊等が所属する．

第1図（イ）　黄体と薄い広靱帯

　a）牛（Bos　taurus）

　卵巣は，馬のそれよりかなり小さい，大さは．長さ

（3．5～4．Ocm），幅（2．5　cm），厚さ（1．5　cm）で，重

量は15～20gである．卵管は20～25cmであるが，迂曲

は馬程強くはない．卵管は広靱帯の表面を走つて居り，

との薄い膜の広靭帯は，卵巣を包むことが出来る。

　卵管と子宮角との境界は，馬のように明確に分れて

は居ず，漸次太くなつて子宮角に移行して居る．従つ

第1図（ロ）　広靱帯が卵巣を包んだ所

て，馬に比べて子宮角に入る卵管口は比較的大きいので

ある．

　卵管釆は卵巣の側外方にあつて，馬のように拡がつて

は居ず，卵巣に排卵窩（Ovulation　fossa）がない為，特

に卵管釆がその部に近づくということはない．しかし，

第1図（ハ）卵巣と卵管との関係

卵巣

腹腔ロ

子宮体

子宮角

二霧

／
／

ぱ．

慈

頚管
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広靱帯が袋状に卵巣を充分に包む為に，自然，卵巣から

排出した卵は，卵管釆に入り易くなるのである．（第1

図）

第2図（イ）

　b）羊（Ovls　anes）

　牛の構造とかなりよく似て居る．卵巣は1．5cm位

の長さで小さく，卵管と子宮角との境界は明瞭ではな

い

　子宮角は10～20cmでかなりよく発達した広靱帯表面

を迂曲した卵管が走つて居て，卵巣附近に卵管釆が開い

て居る　広靱帯は牛と同じく薄い膜状を為し，卵巣をよ

く包むことが出来る　（2図）

子

宮
体
部

第2図（ロ）

広
靱
帯

　c）　豚三（Sus　scrofa）

　卵巣は，全く，卵巣嚢に包まれて居る然ししろねず

みのように卵巣カプセルで完全に包まれた閉鎖状の袋で

はなく，恰かも，其の1に記述した爵香猫の構造とよく

似て居り，酬転すると，卵巣を，嚢夕トに出すことが出来

る

　この嚢は，卵管間膜が特に発達して第3図（ハ）の如

く，よく拡がった卵管釆部が卵巣の傍にあつて，どの周

第3図（イ）

日不妊会誌5巻2号

灘曲1

鞘羅
灘i
　　・辮帆撚鰯㌘

囲に卵管間膜が袋状に発達し薄い膜として卵巣を包み得

る　卵管の長さは15～30cmもあつて，かなり長いが，

迂曲は強くはなく，むしろ，子宮角が第3図（ロ）のこ

卵憾

第3図（ロ）

　　　　子宮角

卵
管
間
膜
辺
縁
は

完
全
に

卵
巣
左
包
む

第3図（ハ）

巣 ，
木
部

膜

とく，よく迂曲する　豚の場合は，精液量が200cc（125

～500cc）もあり，従つて，膣夕トに漏出もするが，迂曲

した子宮角を充し，叉卵管を経て卵果周囲にもかなりの

量の精液を見るのであつて，羊の3～4cc（0．5～14

cc）に比べると非嵩な差で，繁殖力の旺盛を物語つて居

る．（第3図）

」
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D奇蹄類（Perissodactyla）

ごれはうま科が属し，うま，ろば等である．

うま（Equus　caballus）

　、林・

卵巣は，長さ7～8cm，厚さ3～4・m，重量は70～80

9である．

　卵巣の卵管側は陥凹し，卵巣固有靱帯と共に排卵窩

（Ovulation　fo田a）を形成し，馬に特徴的のものである．

卵管は20～30cmで，子宮角では細小（直径2～3mm）

排
卵
富

卵

βθ

第4図（イ）

子宮粛

第4図（ロ）

基三h　　　元9、1、躍

　であるが，卵巣に近づくにつれて太くなりて直径4～8・繕

　mm）膨大部を形成する．排卵窩は，短い多角細胞で被鵠

われ，ごと酬卵が起る．卵麟鵡質より深くに入輻欄

反つて雌に富んだ髄質の方臓面に近づくので，血管麟

㌶騰（竺成熟する酬夏日窩の所で排，．蟹

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　灘

　　　　　　　　　　第4図（ハ）　　　　　　　1　パ繰
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　藷

　　　　　　　　　　　胚波　采　　耀

腹
膜

采

部　　　　排

膨窩

　　　　　　　　　兵

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　響

　　　　　　　　　　　　　雀　1

卵管間膜であつて，これと卵巣との間に，卵縫が形成lil

され翫釆部購卵窩に附敵居る・（第4図）∴ 1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　b）　しまうま（Equus　quagga　chapmani）

　うまとよく似て居るが，単巣と卵管釆部の関係で，卵

管間膜がかなり肥厚して，卵巣を包んで居るが，卵巣を　、

嚢状に被つては居ない．ろばは，うまと交尾し，雑種を

遡
藩
潤
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簿
．
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　、8（92）　　　比較綱生理学的岨た卵巣帷機能（期⇒　　日稚＝巻2号

・　　っくる．（第5図）　　　　　　　　　　　　　　　　　あり，ごれをかなり硬い線維から成るヵプセルが幌状に

～

　正）長鼻類（Elephas　maximus）

　東大解剖藤田教授の御好意により，恐らく木邦では・

はじめての象の解剖が行われ，膣，子宮，卵巣，卵管に

っき知ることが出来た．

第6図（イ）

被うて居る．これは．ほとんど完全に卵巣を包むことも

可能であるが，また，幌のように開くことも出来る・卵

管釆部は，この幌の内方に開いて居り，卵管は幌のタト側

方から，広靱帯に沿うて，子宮角に至つて居る．第6図

（ロ）のピンセットで挟んで居るのが，カプセルであ

る．

第7図（イ）

修

第6図（ロ）

第6図（ハ）

卵

巣

　i象は30歳で成熟し，90歳迄に平均6頭の子を生み，一

雄多雌の交尾を行う．性周期は数年毎といわれる．卵巣

は，体の割には大きくなく，小鷺卵大で，表面に凹凸が

　これは，はいえなの構造と似て居る．組織構造につい

ては別稿に譲る．（第6図）

　Iy）鯨類（Cetacea）

　鯨の脳について永年研究して居られる東大解剖の小川

教授より内性器について，御教示を受け，かつ，最近の文

献を載いた．これに依ると，鯨類の内外性器も・偶蹄類

のそれと余り変らない〔主としてせみくじら（Balaena－

glacialis　sie　boldii）にっいてである〕．精巣に比べ，卵巣

は，体の割に大きくはない．膣や子宮体，子宮角は大き

いのであるが，卵管は螺旋状となつて卵管間膜と共に，

卵巣を包んで居るが，不完全である．釆部の発育も特に

良好とは云えない．（第7図）

第7図（ロ）

バ舗
　　　　広靱帯

卵管

腹腔ロ
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磁己一

林

後述するように，ごくありふれた卵巣一卵管関係を有

して居る．

　V）有袋類（Marsupialia）　　　　　　、

　これは，かんがる一，ぜすぢわらび一，ねずみかんが

卵
管
采

卵
巣

第8図（イ）

子

‖婁｛

腫

る一，こもりぐま，こもりねずみ等である．

　a）かんがる一（Macropus　giganteus）

　上野動物園のおほかんがる一にっいてである．胎盤の

発育不良の為，胎児は早期に産出せられ，約6カ月間は

育児嚢中で哺乳される．第8図に示すように，膣は左右

に分れ，子宮体，子宮角も左右分離して関係が少く，従

つて，一方の子宮角に妊娠しても，時期を異にして，他

第8図（ロ）

古
土
同

側の子宮角が妊娠する．卵管釆部は排卵時によく開き，

卵巣を包む程度になる。かんがる一では，時期を異にし

て妊娠するのであるが，一方の子宮角で妊娠すると，他

方非妊子宮角にも妊娠性変化を起し，しかも，その側の

卵巣に排卵が起り，卵管釆も排卵時の膨大を起す．

　ヒトにおいても分離重複子宮（Uterus　bicornis　duplex

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・’烈、

基之 　　　㌧　　（93岬’灘
d・ub1・v・gi・a）の齢左右別々に妊娠するがとれと趣鷲

罎にす殖は・一側が獅すると・排卵醐制さ繍灘
ので他側妊娠は，多くの場合，同時に起つた新しい排卵（纐，

後，受精，着床が起つたものである．（第8図）　　　　．鏑
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　じi
　　b）　こもりねずみ（Opossum，　Didelphys　aurita）

　　かんがる一と似るが，大さはこれより小さく，体長50　艮

cm位で，北米に産し，第2回，6～7月と，10月終り、：藷

　に蕃殖するが，育児嚢中で哺乳し．胎児期間の観察に適　翌

当な鋤であつて，ボルチモァ㌧かネギー発生学研三1

究所のDL　Barnsは・これを実験材料として・雌とな’，元蓬

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　‘護
　　　　　　　　　　　第9図　　　　　　　　　、　恩

　　　　　　　　　　　　　卵　　　1　醸
　　　　　　　　　　　　　巣　　　　　　　　　　　鷲
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　”㌧踊’
　　　　　　　　　　　　子　　　　　　　　　　　　負
　　　　　　　　　　　　宮　　　　　　　　　　　　　　　、ぷ

泌尿生殖管・

るべき仔にアンドロヂェンを，雄となるべき仔に，エス

トロヂェンを投与して，性の転換に成功し，卵巣と精巣

の構造も，かえることが出来た。

　膣は左右二腔性で，各々子宮角に続き，卵管は，細く

迂曲し，卵管間膜は，袋状に卵巣を包み縛るが十分では

ない．かんがる一と同じく，左右に妊娠し得る．（第9図）

　c）　ふくろぐま（Phascolarctos　cinereus）

体長60cm位で，動作は，緩慢で，樹上生活を営む．

第10図
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　　燈，1仔を産し，育卵嚢中で2～3カ月育てた後，背に

　　遵漁う．

騨、琴1欝響騨鐸饗；1響驚饗騨響：ジ響ミ・簿響騨欝響1元饗騨騨羅羅懸難，惑、

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　日不妊会誌5巻2号

鷲、・，

黙三尿道口は上方に肛門は下方に開口する．
ば 7

’

k
損
民
じ
嵐
じ

単孔類に近い構造ではあるが，総排泄口は，膣と続き

葱：　戎卵巣を卵管間膜と卵管釆は包むが，やや，家兎に近い
紅㌧

難，状態である．（第10図）
蓑：，W）翼手類（Chi，。pt。，a）

。｝・繍こう靭科（P，，，。p。，），ひなこうもり科（M。噸

　　Plecotus，　Nyctalus，　Myotis，　Pipistrellus等）きくがしら

　　　ごうもり科（Rhinolophus）かぐらこうもり科（Hipposi一

巨㌶㌫ζ叢：㌫驚裟㌶竃：灘
　　　うもり（Pipistrellus　abramus）で，一般的にいうと，食

　　　虫類と共に霊長類に比較的近縁といわれる．
1二 1”

1ζ　後述す嬬顯のよ氾劉類で（ま鞍子宮が徽
　　で（双角のものもある）1仔を懐妊するのが多いが，い

　　　えζうもりでは，1腹3仔といわれて居る．

ξ卵驚旨織㍊竺歴誉≧㍑
ピ　　り，翌年の春，排卵が起り，貯えられた精子により受精

　　するといわれて居る．最近は，との説に反対し，翌春再

　　び交尾し，その時の精子によつて，受精が起るのである

　　　と称える専門家も居る．極めて興味ある受精現象といえ

　　　る．

附
」
「

卵巣を囲んで卵管間膜があり，やs迂曲した細い卵管

が単室子宮角から出て居る．（第11図）

第11図
卵
巣

営
1・

（
1　肥蝕類（Insec・i…a）
1〒これには・もぐら科（M・g・・aU・・p・il・・）・と劔ねず

rみ科（細・u・・…e馬C…id・・軋S皿…S・・ex）はりね

ト　ずみ科（Erinaceus）がつさく．土棲または水棲が多く，
［いわゆるもぐら（M。g。，aw。9。，a）は，最も熟知されて

ピ鷺蕊竃㌶㌶鷲と；巖
　　止期に比し，著しく肥大するので，時期により，解剖所

　　見が異なる位である．

亡　　、

第12図
　　卵巣

部■木
，

　5月に分娩し，1腹2－6仔である．双角子宮である

が，卵管は迂曲し，’ 発情時に肥大し，卵管間膜も充血し

て，肥大した卵巣の近くに卵管釆部は位置する．（第12図＞

V彊）単孔類（Monotre㎜ta）

　原始的な哺乳類であつて，総排泄腔をもち，卵生であ

る．はりもぐら科と，かものはし科がこれを属する．

　a）　はり≧もぐら（Echiana　aculeata）

　はりねずみと似るが，強い爪を有す．産卵期には，腹

部に育児嚢が出来，1個産卵して，とれを育児嚢に入れ

艀化させ，その時，乳腺から出る乳汁で哺乳する．

　卵巣には，卵管一卵巣間膜が接続し，迂曲の少い卵管

がその上方を走り，卵管釆部と共に卵巣を包む．（第13図）

　卵管は漸次細くなり子宮角に移行する．

　IX）　i霊長類（Primates）

　最後に，われわれ人類の所属する霊長類につき，簡単

第13図

第14図
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罐磁．㌦＿　、．

に触れて置く，との種類には，さる科（Macaca　papio）

ひとにざる科（Gorilla　Simia）てながざる科（Hylobata）

かけざる科（Cabus　ateles）きつねざる科（Lemur）ゆぴ

ざる科（Danbentoniaう等である．この種属の構造は相酷

似し，またヒトにおいても，「人体解剖学」に詳細に記

述されて居る．所が，卵巣一卵管機能について，われわ

第15図

れの知る所は余りにも費弱である．果して，卵巣表面を

離れた卵が不連続的な卵管釆部に如何にして進入するの

であらうか．いいかえれば卵管釆部に卵がどのようにし

て摂取されるのであらうか，これは極めて困難な課題で

あつて，顕微鏡下に捉え得る卵が卵管釆部にとり入れら

れる所を撮影することは現在の所不可能である．謡歯類

の場合は，顕微鏡下にとらえ得た．私もCuldoscopyま

たは開腹により，幾度か排卵の瞬間（之は決して短時間

ではなく，数時間のことさえある）を観察したのである

が，何時を排卵とすべきかについては後述することにす

る．なお，腹腔内に入れた油滴やAu198や澱粉粒が，24

～48時間後には頚管に達するので，卵子の挿捉ないしは

卵胞液の流れが頚管方向にあるといえる．

　第14図はたいわんざる（Macaca　cyclopis）の卵巣一卵

管関係であつて，ヒトと異る点は，通常の交尾姿勢で

は，腹位になつて居る為，卵巣と，卵管も，膀胱側に位

置し，Culdoscopyによつて観察して居る位相にある．ヒ

トの通常の性交位は，背位である為第15図のごとく，

ダグラス氏窩すなわち直腸壁に近く，卵巣一卵管が位置

することとなる．果して，’かかる相違が，卵管釆の卵摂

取に対し，如何に影響するかにっいては，慎重に考慮し

なくてはならないが，卵巣一卵管一卵管問膜の関係は家

兎に酷似して居るが，むしろ，卵巣の大さと卵管釆部

や卵管間膜の構造を比べると，家兎の方が，之等の発達

はよく，卵巣を充分，嚢状に包むことが出来る（Bursa

Stellung）．但し，霊長類では一側の卵管が他側の卵巣の

卵を捕捉し得る態勢にある．（第16図）

　従つて，霊長類では他の種に比べ，卵管釆部と卵巣と

の関係は，最も不連続性が強く，妊娠成立という観点よ

り見ると，最も不利な条件，換言すれば，妊娠成立をむ

しろ，“抑制”して居るとさえ極言出来る．この点につ

第16図
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いては後述するが，私の考えて居る“人工卵管”の構想

の場合生理的にあるがままの状態は決して，妊娠成立に

対し，最良条件ではないと言い得る．

　生物の変遷（進化という表現は“蕃殖”という観点の

みからいうと不適当のように思われる）は，極めて複雑

多岐であつて，今迄検索した所から帰納するならば，卵

巣一卵管機能に関する限り，系統的な進化序列をつけ難

く，同類でかなり違った構造を有し，相互に離れた関係

の少い種の間で相似点を見出し得た．

　以上，生体観察ないし標木によって検索した卵巣一卵

管関係特に解剖と機能にっいて述べた．

　大動物にっいて，検索する機会が少なかつた為，哺乳

類全般について，確定的な決論を出すことは差し控えた

いが，大体の傾向は言えると思う．

　以下，若干考察を加えて見たいと思う．

考　案

　1）哺乳類に共通した卵巣一卵管機能：卵巣の最も大

切な機能は排卵の場としてである，内分泌機能はむしろ

附随的のことである．排卵機序は，種類によつてかなり

の相違が見られ，例えば馬のごとく，排卵窩のみで行わ

れる場合もあれば，霊長類の単発排卵，翻歯類の多発排

卵があり．理論的に解釈し難い場合もあるが，少くとも

卵巣表面に，卵が排出されることは共通現i象である．卵

巣のみの比較解剖については別稿にゅつる．

　次に卵管機能についてであるが，卵子の摂取後，子宮

腔を進行して来た精子と卵子の受精の場であり，受精卵

は分割をっさけ乍ら，子宮角または子宮腔に入り着床す

る．従つて，卵管は，妊娠成立に対し，最重要な受精現

象が行われる場として，特徴づけられている．これは何
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灘繋縦三あつぼ造も・とれに適合す

騰すな紘卵旬酬は，釆部となり，イソギンチヤ

裁瀕詩に拡げた手が卵巣麺に吸いっくよう仕艦れ

難　鞍灘騨甦署｛灘鐸欝饗響響1騨騨「騨難ζ1灘饗・鰍騨灘囎1覧姻騨、
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　／　　，　L

　　　　　　　　　　　　　　比較解剖生理学的に見た5喋卵管灘巨（其の二）　　　日不妊会誌5巻2号

．ピダ‥1「べ

鍵て居る・蓄歯類の多くのように，発達のよくない時は，

．詩』卵巣カプセルがあつて，卵子は容易に，卵胞液と共に卵

搭管離入り込んで行く・
　　ミ　げ　　卵管は迂曲して居ることが多いが，これも，霊長類，

　　　犬，家兎等では著しくはない．子宮角と卵管との解剖的
鱗：関係は他ぽ譲る．

霧・　　n）哺乳類の各種における卵巣一卵管関係の相違点

欝㍑　　（其の一）で述べたごとく，卵管は，ミュラー氏管が

麓変形したものであつて，ウオルフ囎力滞巣と管腔に依

i☆　　り，直接，連結して居るのと趣が異る．従つて，卵管

欝　　は・卵子の捕捉に好都合な態勢をとつて居るが・その様

竪式はかな蠣によつて異なつて居る．大肌て次のごと

槙　　くなる．

E　　　a）完全卵巣嚢形成型

が・　　卵巣周囲にカプセルがあり，卵巣周囲腔を形成して居

　　，て，腹腔と接続せず，この卵巣周囲腔の中に卵管釆部が

　　　首を出して居る．即ち腹腔に対し，閉鎖系となる．

　　　　この様式は闇歯類に多く特に蕃殖の旺盛な，だいこく

　　　ねずみやはつかねずみに特徴づけられて居り，りすやは

　　　む・すた一も略之に近い．（第17図）
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　旬　不完全卵巣嚢形成型

　これは最も哺乳類に多い型であつて，偶蹄類（牛，羊

豚，鹿等）奇蹄類（馬等）および食肉類（猫，おつとせ

い，てん等）に見られる型であつて，卵管間膜が不完全

　　　　　　　　　　第18図

巣
部

ながら卵巣を被覆し得る．第！8図のような位置の卵管間

膜が移動により，第19図のごとく，卵巣を不完全に被覆

する．

　C）　帽状卵巣カプセル形成型

　卵管間膜が変形して，卵管釆部の周囲に帽状の薄膜が

出来る．

　　　　　　　　　　第19図

　これは，卵管間膜が帽子のごとく，深く卵巣を被うこ

とも出来れば，開いて卵巣を露出し得る．海狽では卵巣

側方に，釆部の変形と思われる帽状カプセルがある．

　この類型は，象やはいえなのごとく，極めて，ヵプセ

ルが硬く，線維により肥厚して居る場合と，豚，爵香猫

等のごとく，薄い膜状のとともある，（第20図）
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第20図
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　d）卵巣カプセル裂口形成型，

　犬の場合は特異的で，かなり肥厚したカプセルが，ほ

とんど完全に卵巣を包んで居るが，その表面に細長い裂

口があり，とれは開閉可能である．卵管は短く，卵巣周

囲腔に首を出して居る．（第21図）
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　e）卵巣一卵管離間型

　これは，霊長類，翼手類，食虫類，および翻歯類中の

家兎の場合である．

　第22図のごとく，卵巣と卵管はかなり離れて居るが，

卵巣も，子宮と共にかなり運動性があり，卵管間膜の弾

力性がある為，卵管壁自身の蠕動運動の外に卵管全体の

三次元運動が可能である．

　特に家兎のごとく，卵巣に比べ，卵管釆部や卵管間質

部の発達のよい場合には，排卵時に卵管釆部が卵巣をよ

く被覆出来，いわゆる，Westman現象が成立する．ヒ

トや猿の場合は，卵巣や卵管間膜の運動性がよくても，

卵巣を，完全に卵管釆部を包むととは排卵時の必発条件

ではない．ヒトや猿は排卵が単発であることと相侯って

卵巣一卵管関係からも，家兎に比べ，蕃殖力はずつと弱

い条件下にあるといえる．

　私が検索した限りでは，卵：巣一卵管関係を系統発生的

に序列をつけることは不可能であるが，大体大ざっぱに

云つて，蕃殖力の旺盛な種（これは個体生命の短いこと

が特微的である）は，卵巣一卵管問の関係が密接で，卵

子が卵管に摂取され易くなつて居るといえるが，霊長類

のごとく，蕃殖現象の抑制が見られる場合は卵巣一卵管

関係は緊密でない．象のごとき大動物の場合は，蕃殖力

は，ヒトより弱く，30年より90年間に僅か5～6匹しか

生まないのであるが，野夕卜観察でも性周期が極めて長い

（数年も間隔がある）といわれて居り，その為か，反つ

て，卵巣を包む帽状カプセルがあつて，卵管釆部の大さ

に比べては極めて小さい卵子の摂取を容易ならしめるよ

うになつて居る．

　卵巣の比較解剖は他日に譲るが，間脳一下垂体とのサ

イバネチックス関係も決して，簡単なものではなく，種

によつてかなり相違があることを念頭に置くべきであら

う．これは卵巣卵管機能とも関係を有して居る．精子

が頚管内に進入するごとも妊娠成立要因として重要で

あるが，この不連続性を第一の関所とするならば，卵子

が卵管内12摂取されることは第二の関所というべきで

あつて，との関所の方が妊娠成立上重要で，解剖生理学

上，極めて興味ある所見を呈して居る．
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第24図　人工卵管

vg7）23
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　皿）人工卵管と卵巣一卵管関係

　私は目下，人工卵管の製作及びこれの動物実験を行っ

て居るが，以上の哺乳類の各種の卵巣一卵管関係をまと

めて見ると，如何なる卵管を製作すべきか構想が湧くこ

とと思うが，かかる理論の上に立つても，実際的価値が

あるかどうかは，実験の結果を倹つ夕トはない．今日，航

空界の寵児となつているジェット機の製作にも，てうざ

めの運動方式が参考になつたといわれて居るが，人工卵

管の場合は，単に卵摂取のみならず，受精の場として重

要な為事は簡単ではない．

　極めて簡単な構想であるが，新潟化学の好意により，

硫黄を含まない天然ゴム（H202をKatalyzerとして反応

さす）により第24図のごとき人工卵管を製作した．とれ

は卵巣をよく包み，排卵された卵子と卵胞液はすべて，

子宮腔内に向つて入り得るよう工夫した．目下犬により

実験中である．　（第23図）

むすび

　哺乳類の各種について卵巣一卵管関係を生体観察，死

体解剖ないしは標本によつて検索し，系統発生学的序列

はないが，少くとも妊娠成立機序と解剖的関係の上には

かなりの相関関係があるよう思われる．従つて，人工卵

管Z）製作に当つても，この観点の上に立つて為すこと

が，より適切ではないかと考えて居る．
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〈98） 比較．解剖生理学的に見た卵巣卵管機能（其の二）

　　　　　　　　　　　　　　　　　丈　献

　　　目本動物図鑑．

　　Slsson．The　Anatomy　of　g　the　domestic　animals

　　　（1958）

　　林　比較解性理学的に見た卵巣卵管機能（其の
　　・一）　日不妊誌，4－382（1959）

　　林，百瀬　卵管の病態生理，医学のあゆみ，121
　　　（1958）

　　林　排卵に関する二，三の観察　日不妊誌，3－95
　　　　（1958）

6）Nalfandov　Comparative　Reproductive　Physio，

　　　10gy　of　Domestic　A　　 （1958）

　　　西田：家畜i蕃殖学．

　　　Wabnitz：Essen丘als　of　human　Reproduction
　　　　（1958）

　　　Poyle，　J・B．　Exploratory　culdotomy　for　obser’

　　　vatlon　of　tubo－ovarlan　physiology　at　ovulation

　　　tlme：　Fert．＆’Steril．2－475（1951）

　　　Decker，　A．　Cμldoscopic　obserVation’on　th　tu．

　　　bo－ovarlan　mechanlsm　of　ovum　reception：Fert．

　　　＆Steril．2－253　（1951）．

11）Lode：Experimentelle　Beitr註ge　zur　Lehre　der

　　　Wanderung　des　Eies　vom　Ovarium　zu　Tube：

　　　Arch．　Gyn．45－293（1894）．

12）木村：放射性金コロイドによる卵管疏通性の研
　　　究，　日不妊誌，　4－289　（1959）．

13）狐塚：卵管の卵摂取作用に関する研究，日産婦，
　　　7－1219　（1955）．　　・

14）　、η7estman：　Investigations　into　the　transport　of

　　　the　ovum，163（1952）．

15）Westman：Contribution　to　question　of　the　tra－

　　　nsit　of　the　ovum　from　the　ovary　to　the　uterus：

　　　Acta　Obst．＆Gyn．．Scandinav．5－7（1926）．

16）Westman：Investigation　into　the　transit　of　the

　　　ova　in　man：J．　Obst．＆Gyn．　Brit．　Emp．44－

　　　821　（1937）．

17）Doyle，　J．　B．　l　Tubo・ovarian　Mechanism：Obst．

　　　＆Gyn．8－686（1956）．

日不妊会誌ら’巻2号

18）林CuldoscoDy：日産婦，8－535（1956）F

19）林，小泉，木村　Au198による卵管疏通性検査法，

　　　産と婦，25－947q958）

　　東大解瞠教室小川教授及び藤田教授の御好意並びに

材料を提供された上野動物園浅倉博士に深謝する。

Tubo－ovarian　Function　from・the

　　　Standpoint　of　Comparative

　　　　Anatomy　and　Physiology

　　　　　　　　　　　　　（Part　II）

悟of．

　　　Department　of　Obst．＆Gyn．　Toho　Unlv．

　　　　　　　　School　of　Med．　Tokyo，　Japan

　　　　　’The　tubo－ovarian　functions　ill　the　mamma】es

were　c　a…郊1丘ed　as　follows

　　　　　Type　I，　complete　succeeding　Pr㏄ess　fronl　ovary

to　salpinx（ovarian　caps日le　surrounding　the　ovarian

space　is　opened　to丘mbria；rats　and　mice）．

　　　　　Type　II；incomplete　continuity　from　ovary　to

salpinx（periovarian　space　is　opened　to丘mbria　and

abdominal　cavity；hamsters，、guinea　pigs　and　squirrels）

　　　　　Type　III；thick　capsule　around　the　ovary　with

split　which　is　closed　during　ovulation　（丘mbria　is

attached　to　the　internal　wall　of　the　capsule；dogs）．

　　　　　Type　IV；caplike　ovarian　capsule　covers　the

ovary（elephants，　hyaenas，　pigs　and　musk－d㏄rs）．

　　　　　Type　V．　well　developed　mesosalpinx丘mbria

which　cover　the　surface　of　the　ovaries．（oxen，　cate＞

　　　　　Type　VI；　discontinuite　between　ovary　and．

salpinx　but　salpinx　is　movable　around　the　ovary

attaching　by　fimbria（men，　rabbits　and　monkeys）．

　　　　　From　these　factS　arti6cial　salpinx　for　complete

obstruction　of　fallopian　tubes　is　investigated．
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同本不妊学会i雑．誌

第5巻　 第2号1960

戦前及び戦後に於ける不妊症の臨床的観察

Clinical　Observation　of　sterile　patients　in　prewar　and　postwaL

　　　日赤中央病院産婦人科（部長

久　　世　　栄　　一

　　Eiichi　KUSE，

Japanese　Red－Cross　Central　Hospita1（Director：

まえがき

　われわれは戦前および戦後各5力年間に本院で受診し

不妊を主訴とした患者（8と略記）について，その頻

度，受診年齢，結婚年齢，月経歴，夕卜来診断，既往疾患，

臨床検査，治療内容ならびに遠隔成績等にっき統計的

比較観察を試みた．戦後は優生保護法施行等による社会

状勢の変化ならびに抗生物質の導入等により，不妊症の

診断ならびに治療方面に進歩をもたらし，不妊症の実態

が戦前のそれと趣を異にするであろうことは容易に推定

し得るところである．本調査ではSのうち原発不妊（P

Sと略記）は結婚後満2力年，続発不妊（SSと略記）

は分娩後満3力年および自然ならびに人工流産後満2力

年のものとし，外妊は自然流産の中に入れた．また診断

名は外来初診時のそれによった．

〔1〕頻　度

　　　　一　　1難璽饗讐灘
　　　　　　　　　　　　　　”、製

　　　　　　　　↓　、　　　　　　　　、・纏

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　耀

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．綴

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　璽
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・馨

　　　長谷川博士）　　　　　　　　　　　　　　　　　　羅

染谷泰之　 ’　　瀾　Y・・uy・ki　SOMEYA　　　　　　　－、藷
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　亮

　　　　　正工』騨）　　　．　’璽

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　餐
は分娩後が最高率を占めているが，戦後では反対にも・〉　　○
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　糞
とも少く’人工流産後の不妊が多いことは注目に価す　　　8

る．　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　篇

　　　　　　　　α〕酷輔　　　 翁
　19才より44才にわたっており，戦前では27才（12．5％（：

戦後では30才（11．8％）が最高率を占めている（第2表）．

　　　　　　　第2表　受診年齢

受
診
総
数 〆

　　｜25％

　　　　　11』％
　　’　、一’　ぺ、、

　，”イ　　　　　　　　　、
，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　、

〆

＼A、

一
職前

…一・一 戦後

　　　　〆
年齢　｜9202｜　22232425262728293031　3233343536　3738　3940

　さらに5力年ごとに分けると，戦前，戦後とも25～29

才が54．2％および48．8％でもっとも多いが，戦後では

30～34才（36．2％）がこれに次ぎ戦前（23。4％ノより高

く，戦後の受診年齢の遅延を示している（第3表）．この

ことは後述の結婚年齢の遅延および避妊等の影響による

ものと考えられる．
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　タ／来患者総数戦前17314名，戦後61389名のうち，S’

は7．0％および1．7％，PSは6．2％および1．4％，　S

Sは0．86％および0．31％で，諸家の成績に比し低率であ

る（第1表）．さらにSSの種類別頻度では，分娩後は

74．0％及び16L2％自然流産後は20．0τ0および25．1％，

人工流産後は6．0％および58．6％（第1表）で，戦前で 第3表　受診年齢五力年別表
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第1表　不妊症の頻度
年　　齢

種 類

不妊症総数

原発不妊
続発不妊

戦　前

　％

7．0

6．2

0．86

戦　後

　％

1．7

1．4

0．31

諸家の頻度

2．0～16．0

2．8～20．0

1．0～4．0

続発不妊の種類別頻度

分　娩　後

自然流産後

人工流産後

74．0

20．0

6．0

16．2

25．1

58．6
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4．7

0

0

7．4

44．6
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9．5

0
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slRslss
0

9．4

48．8

36．2

5．5

0．2
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〔正〕結婚年齢

ユ5才より39才にわたっており，戦前では22才，戦後で
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　　憾23才がそれぞれ最高を示し（第4表），5力年別では20

　　w24才がもつとも多く，戦前15～19才，戦後25～29才が

　　これに次いでいる（第4表別表）．このことは戦後の結婚

　　年齢の遅延を示すものであり，延いては前述の受診年齢

　　にも影響しているものと考えられる．
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　4．量

　一般に中等量が圧倒的に多く，以下少量，多量の順で

ある．S，PS，　SSいずれもほさ同様であり，戦前，

戦後の差異は認められない．

　5．月経障害

　戦前，戦後それぞれSでは30．5％および20．7％，PS

では32．1％および17．5％，SSでは18．9％および35．6％

に障害を認めた．橋本は戦後PS53．5％，　SS49．0％と

しているが本院ではともにや㌧低率である．
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　1．初経

　11才より20才にわたりSおよびPSでは14才がもっと

も多く，次で15才の順であり，橋本の14才11カ月とほさ

一致している（第5表）．またSSでは15才がもっとも多

く，14才がこれに次いでいる．さらに戦前では13才，16

才の順であるが，戦後では16才，13才の順であり（第5

表），戦後に初経の遅延が認められる．

第5表　初経年齢

〔V〕　外来診断および既往症患
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　1．臨床診断名

　Sの原因と関係あるものが多く，しかも戦前，戦後で

多少異った現象を示している．すなわち戦前では炎性疾

患がもっとも多く，以下子宮位置異常，子宮発育不全の

順であるが，戦後では子宮発育不全が最高率で，以下炎

性疾患，子宮位置異常等の順である（第6表）．PSでも

第6表外来診断名

戦　　前 戦 後

一
i鼓前

一一一一 載後

疾患司slps　ss　s「psiss
子宮発育不全

性器炎性疾患

子宮位置異常

無　特　　変

腫　　　　瘍

其　　　　他

8．3　9．3

62．1　61．9

25．2　25．1

2．2　1．2

1，1　1．3

0・910・8

1．5

63．3

25．1

8．3

0

0

41．0　　44．1

24．2　22，9

21．4　　20．9

11．41　9．8

1．111．3
・．・1・．・

26．4

30．7

23．4

18．6

0

0．9
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　ほとんど同様であるが，SSでは子宮発育不全を除きP

φsよりも増率しておりことに戦後では炎性疾患がもっと

　も多い．これは戦後のSSは人工流産後がもつとも多

　く，その後遺症のためと考えられる．

　　2．既往疾患

　　戦前，戦後いずれもSでは既往疾患のないものがもつ

　とも多く，以下戦前では結核性疾患，性病，炎性疾患，

　開腹術の順であり，戦後では結核性疾患，開腹術，炎性

年鹸　　11　　12　　13　　14　　15　　16　　1ワ　　1δ　　19　　20

第7表　既　往　疾　患

　2．整不整

　Sでは戦前，戦後いずれも整調なものが圧倒的に多く

臼8％および93．τ％），PSでも同様であるが（77％およ

び80。6％），戦前に不i整なものがやs多く，SSでは（80

％およびτ5．4％）戦後の方に不整なものがやs多い・

　3．持続日数

　1日より10日にわたっているがS，PS，　SSいずれ

も5日間がもつとも多く，以下3日，4日，7日の順で

あり，戦前，戦後の差異は認められない．

戦　　前 戦 後

疾患名slpss∋spslss
0
4
　
6
0
8
　
ー
エ

43

12

10

12

15

6

5
9
0
ユ
2
2

㎏
⑫
1
0
1
2
1
6
6

　

患

術

患

病

他

疾

嫉

無

性

腹

剣

　
核

　
器

　

結

開

性

性

其

38．8

16．3

6．1

12．9

19．1

6．7

50．9146．5i70．1

24．5…26．2117．併

　　1　　　　　1
18．8　120．9　　　9．3

　　　
2．1i　2．1！　2．1

　　　1．4　　1．5i　1．0
　　‘　　　1
2・312・710・5

難

∫

ψ



《決

そ、》ノー

↑

、ぽ響烹葦・戸

昭和35年3月1日

寸《，

久世栄一・・i染谷泰之

疾患等の順である（第τ表）．

　PSおよびSSでも同様の順位を示しているが，特に

顕著なことは戦後の性病の激減と開腹術（主として虫垂

・ 切除術）の増加とである．以上から戦後不妊症の原因疾

患として考えられるものは，Sでは子宮発育不全が最高

率で，以下炎性疾患，子宮位置異常，結核性疾患，開腹

術，性病等の順であり，PSでも大体同様な順位を示

し，特に子宮発育不全および結核性疾患が僅かに増率し

て比較的高率を占め，炎性疾患および子宮位置異常が低

率である（第8表）．しかるにSSでは炎性疾患が最高率

を占め，以下子宮発育不全，子宮位置異常，結核性疾

第8表　不妊原因疾患（診断暑及既往疾患より）

讐㌔
ピ 饗欝
　　培類

（101）宕

（1．5％および0％）の順で，不妊年数の増加につれ例！

数は漸減しており，PSおよびSSでもほとんど同様で∵

あるが，戦前の方が長期間不妊のものがや〉多く認めら

れる．

〔W〕　臨床検査および治療内容

治療内容としては第10表の他に精液および頚管粘液検

査，膣pHおよび基礎体温測定等を実施した．本院の特

殊性のためか初診のみで以後通院しないもの（無通院）

が甚だ多く，通院はしたが特別の検査および治療をしな

いもの（膣浄拭のみ）が少し認められる（第10表）．超短

疾患名ls PS．

第10表治療内容

鷺
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ss

性器炎症性疾患

子宮位置異常

子宮発育不全

結核性疾患
開　　腹　　術

性　　　　　病

其’　　　　他

355　21．5

284　16．7

545　32．0

255　15．0

195　11．5

15　0．9

51　　3．0

280　19．3

230　15．8

484　33．3

222　15．3

177　12．2

13　0．9

48　3．3

治　i療　内　容 戦　　前 戦　　後

76　30．8

54　21．9

61　24．5

33　13．4

18　7．3

2　0．8

3　　1．2

ぱ

患，開腹術，性病の順である．要するに不妊症の原因疾

患としては子宮発育不全および結核性疾患が主要因子で

あり，抗生物質も性器結核における卵管の機能回復には

その効果未だしの感がある．
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839　50．5
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182

79　4．8
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335　28．6
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32　2．7
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16
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　1

波療法は子宮附属器炎等に（2．6％および2．3％う実施i

され，ホルモン療法は戦後の方がや㌔多く行はれてい

る．卵管検査は戦後（28．6％）より戦前（50．5％）の方

が多く施行されており，うち戦前は通気法（τ6．1％），戦

後は卵管造影法（96．5％）が主として行はれている．ま

た検査成績は通気法および卵管造影法いずれも両側疎違

が60～80％でもつとも多く，以下片側疎通，両側不通の・
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　2年より20年にわたっており，戦前，戦後ともにSで

は3年が最高率を（22ユ％および28．1％）占めている

（第9表）．P．S．でも同様であるが，　SSでは戦前は

5年がもっとも多く，4年がこれに次いでいるが，戦後

は3年および5年がもつとも多い．これは戦後のS．S

は人工流産後がもっとも多いためである．また5力年ご

との年数別では戦前，戦後何れも2～5年（58．2％およ

び6τ．1％）がもつとも多く，以下6～10年（31．2％およ

び28．τ％），11～15年（8．8％および4．2％），16～20年
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第11表　卵管検査成績
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7（70．0）

2（20．0）

1（10．0）

計
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片側疏通
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鞍㍍ 第12表 遠隔陽性者に於ける治療の奏効率 ψ・疑
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℃　　順となつており，すなわち10～20％の不通者が認められ 第13表 遠隔陽性者の妊娠迄の期間
1
疑

置
『

■

㌧

才

レ

己
v
鐵

　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
　
一

る（第11表）．

　手術療法は戦後より戦前の方が高率に実施され（第10

表），（1）内膜掻爬，（2）子宮位置矯正術，（3）子宮

位置矯正術兼卵管成形術，　（4）その他の手術に分れ，

（2）が戦前，戦後ともに50％でもっとも多く，　（1り

は戦前に，（3）は戦後にそれぞれ多くなつている．

〔珊〕遠隔成績

　遠隔成績は集計が甚だ困難であるが，本調査では外来

病歴で妊娠の確認されたもの（遠隔陽性者と略記）のみ

の集計で，最低率の成績と考えられる．すなわち遠隔陽

牲者は戦前56例（4．6％），戦後49例（4．6％）であり，

，コPS（4．0％およこ戊こ4．1ク6）よりSS（8．8％およ1び

6．8％）の方がや㌔高率である．

　ユ．遠隔陽性者における治療の奏効率

　遠隔陽性者を治療内容別にすると（第12表），戦前では

卵管検i査48例でもっとも多く，以下ホルモン療法，手術

療法等の1頂であり，戦後ではホ療法23例でもっとも多

く，以下卵管検査，膣浄式のみ，手術療法等の順である

が，その奏効率は戦前では手術療法が，戦後では手術療

’法およびホ療法が比較的好成績をおさめている．また卵

管検査は他の療法と併用した方が一層良好といえる．

　皿．遠隔陽性者の妊娠までの期間

　初診時から確認された妊娠に相当する最終月経までの

月数および年数を調査したもので，戦前，戦後ともに2

ヵ月がもっとも多く，6ヵ月以内が69．6％および63．6％

を占め，7～11ヵ月がこれに次ぎ，年数の増加にっれ例

数は減少している（第13表）．またSSでは戦前，戦後と

もにすべてが1力年以内であり，PSより好成績であ

る．
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　3
（7．0）

　1
（2．3）

0
0

0

0

0

0

　0

　1
（7．6）

戦 後

slRslss
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－
Q
U
ρ
b
「
D
4
1
占

　31
（63．6）

　9
（18．4）

　3
（8．2）

　5
（10．2）

　1
（2．0）

　0

　0

3
6
5
3
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⊥
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4
2
1
2
3
0

　19
（54．3）

　7
（20．0）

　3
（8．6）

　5
（14．3）

　1
（2．9）

　0

　0

12
（85．7）

21
（14．3）

0

0

0

0
0

第14表　遠隔陽性者に於ける不妊期聞の頻度

戦　　前 戦　　後

年数
S
． PS． SS．

S
． PS．　SS．

2～5 39（55） 田（52〕 6（a2） 42（59） 29（5．0）13（9b）

6－10 16（42｝ 10（3．1） b（1α7〕 7（23〕 7（Z7）0

1ト 1〔08） 0 1（53） 0 0　0

4

20

10

5

遠

隔
陽
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例
数

一
戦前
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第15表　遠隔陽性者の原因疾患別奏効率

戦 前

S P．S lss
戦

S

t

疾患『例 ％1⇒％1例1∋例1％1例
性器点性疾患

子宮位置異常

子宮発育不全

結核性疾患
開　　腹　　術

性　　　　　病

性　器　腫　瘍

無特変及び其他

0
0
3
4
1
7
0

5
ワ
一

148

4．5

5．21
2．4｜

2．1i

O．6

2．8

6．3

9
6
2
3
1
4
0
0

つ
U
寸
⊥
　
　
　
　
　
　
4

4．0

4．8

1．6

1．9

0．7

1．9

6．1

1
4
1
1
0
3
0
8

1 7，2

7．7

33．3

3．4

8．1

8．2

6
5
1
0
8
0
0
1

1
1
占
3
1
　
　
　
2

4．5

5．3

5．7

3．9

4．1

17．8

　　　　　　　　　　　29㌔

　　　　　後

　PS．　　　　　SS．

　　1％1例已
12　　　4．3　　4　　5．3

　　　4．8　　4　　7．411

24　　　5，0　　　7　　11．5

8　　　3．6　　2　　6．1

6　　　3．4　　　2　　11．1

0　　　　　　：
0

16　　17．6　　　　5　　　18．1
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　亜遠隔陽性者における不妊期間の頻度

　不妊期間は2～16年にわたり戦前，戦後ともに3年が

もっとも多く，5年以内が大多数を占めている（第14表）．

すなわち不妊期間の長いものほど遠隔陽性率は低下して

V・る．しかしSSは戦前では6～10年（10．7％），戦後で

は2～5年（9．6％）が最高を示しており，ことに戦前

では6年以上が約半数を占めているのは，原因疾患に関

係があるものと考えられる．

　W．遠隔陽性者の不妊原因疾患別奏効率

　遠隔陽性者例は戦前では炎性疾患がもっとも多く，以

下無特変，子宮位置異常，性病，結核性疾患等の順であ

り，戦後では子宮発育不全がもっとも多く，以下無特

　　　　　　　　　　　ト変，炎性疾患，子宮位置異常，結核性疾患，開腹術等の

順であるが，その奏効率は戦前では無特変（6．3％）お

よび子宮位置異常（5．2％）が最高率で，以下炎性疾

患，性病，子宮発育不全，結核性疾患等の順であり，戦

後では無特変（17．8％）および子宮発育不全（5．τ％）

がもつとも高く，以下子宮位置異常，炎性疾患，開腹

術，結核性疾患等の順である（第15表）．PSも8Sもほ

さ同様であるが，8Sの方が奏効率では一般に高い．結

核性疾患が戦前，戦後を通じて奏効率が低率であること

は注目に価するが，戦後にやS向上していることは抗生

物質の賜と考えられる．

　本論文の要旨は第20回日本産科婦人科学会関東連合

部会及び第4回日本不妊学会総会で講演した．稿を終る

に当り御懇切な御校閲並に御指導を賜つた部長長谷川敏

雄博士に万腔の謝意を捧げる．

Clinica10bservation　of　sterile

　　patients　in　prewar　and

　　　　　　postwar

Eiiehi　Kuse，　Yasuyuki　Someya

Japanese　Red－Cross　Central　Hospita1

　（Director；DL　T　Hasegawa）

　　　The　comparison　of　the　sterile　patients　bet’

ween　prewar　and　postwar　was　made　from　the
standpoi且t　of　incidence，　age　of丘rst　consulation，　age

of　marriagε，　clinical　diagnosis，　anamnesis　and　trea七

ment．　　　　　　　　　　　　、

丈　献

P「ewa「

Incidence　in　out－patients

　　　　工linic
7．0％

postwar

L7％
age　of　firat　consulation

　　　　（peak）

1）橋本；日本不妊学会雑誌，2，3，8（昭32）．

2）足立：日本不妊学会雑誌，4，1，12’（昭34）．

3）篠田：日婦会誌，5，962（昭31）．

25－27　　1　28－30

years　［　years

age　of　marriage
　　（peak）

clinical

diagnosis
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treatment

1st　group
‘　20－24　　　20－24
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我が教室に於ける最近の不妊患者

の基礎体温の観察

Some　observations　on　the　basal　body　temperature　in

　　the　sterile　patients　of　Chiba，　University　clinic．

御園生雄三
Yuzo　MIZONOU

　　　　　　小　堀

Tsuneo　KOBORI

高　野　　昇　　鈴　木　道　也
　Noboru　TAKANO　　　Michinari　SUZUKI

恒　雄　　川　名　一　郎

　　　　　　　Ichiro　KAWANA

（Department　of　Obs仁＆Gyn．　Chiba　university　Medical　school）

　排卵の判定に関する方法にはいろいろあるが夕卜来にお

いて簡単に行い得る方法として基礎体温表がある．教室

の外来不妊患者につき観察を行い若干の知見を得たので

報告する．

　観察を行ったのは72例，168週であつて，もっとも短

かいものは2ヵ月，長いものは14ヵ月にわたっている．

　これを主として松本氏の分類によると第一表のごとく

第1表　主として松本による分類

当致室の症例

例数 ％

大倉氏

の症例

工型
排卵後急激㎏上昇
し高温相も平雛の 27 22％ 1a6％

R型
排卵後の体温上昇は緩

徐なるも高温相ほv平ら
14 11％ 1a6％

皿型
高）昆相が平らずなく

途中に谷のあるもの
1
4

11％

口型 高温相に行く途中
に谷のあるもの

12 10％

｝441％

▽型 高温相が低く且つ

期間の短Wの
日 10％

芦

｝223％

w型 常仁低湿一相柚 14 11％

w型
　、
不定な曲線 2B 23％

になる．すなわち，対照として出た大倉氏の場合と異り

不定な曲線が28例23％でもつとも多く，いわゆる典型的

曲線は2τ例22％で第二位を占めた．一相性周期は14例11

％でほぼ一般の値と同程度を示した．

　次に典型的二相性曲線の場合いわゆる陥落日と排卵日

がいかなる関係にあるかを調べるために陥落日より次回

月経までに要する日数を調べて，みると，第二表のごと

くになる．この場合頚管粘液，子宮内膜，膣塗抹標本は

詳しく調査し得なかったので，基礎体温表のみからの推

論である．すなわち陥落日を仮に排卵日とすると荻野学

第2表　陥落日より次回月経迄に要する日数

10

9

8

7

6

5

4

3

2

｜

例
数
　　11　12　ユ3　丁4　15　16　17　1819

　　日数

説に一致するのは51例中30例58％で石田氏の73．8％にく

らべてかなり少く，全体の39％は17日以後に月経が来潮

する．また排卵日を仮に陥落日から1日高温相にずらす

と51例中34例66％となる．19日目に月経が来潮するのが

10例19％もあることはGillamの言ういわゆる潜在生流

産のためかあるいは排卵日が陥落日よりや》高温相に

なる途中で起るためかは今後の検討を要する所と思われ

る．

　陥落日と高温相との差は第4表のごとく華氏1．2°～

1．5°がもっとも多く26例を示した．

　典型的曲線の場合高温相になる直前にみられる一般的

体温下降は第五表のごとく全体の60％にみられ一般の値

よりや＼低い値を示した．

　次に陥落日から高温相になるまでに要する日数は排卵

♪
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第3表　陥落日から高温相になるに要する日数

　　　　］1

　　　　10

　　　　9
　　　　δ

　　　　ワ

　　　　6

　　　　5

　　　　4

　　　　3

　　　　2

　　　　1
　　　例
　　　数　123456789101112
　　　　　旧）以内

　　　第4表　陥落日若くは低温相と

　　　　　　高温相との差（華化）

24

22

20

1
8
；
6

14

12

］0

8

6

4

2
例
数
　　a5°　　06°　　　oq°　　　／2°　　　／6°　　　16°

　　以　　l　　l　　～　　～　　以

　　下価゜12°15°／8上

　第5表　体温上昇直前に見られる一時的体温降下

　　　Daris＆Fugo…・…・50％以下

　　　山　 口”・・・・・…　一・・80±3％

　　　橋村…………・・81．5％

　　　石田・・…・……・・75％

　　　当教室・・・・・・・・・・・…　60％（79例中48例）

が実際に行われたかどうかについての指標となるものと

思われるが，Palmerの24時間の上昇のみ排卵があると

いう説に従うと，その例は僅かに2例に過ぎない．

　第3表に示すがごとく諸家の不妊患者の基礎体温と同

様に上昇が緩慢であり1日～12日におよび平均6．7日で

石田氏の平均3．1日，大倉氏の4．27日より緩慢な値を示

した．

　妊娠例は72例中5例でそのうち2例は高低の激しい一

相性を示し，この場合臨床上特別な病気はみられず，測

不妊番号■

不妊番号■
＿　29g　　基礎体温表

（105）31

月 2　　　　　　3　　　　　　　　　4 5
日 w ～ ζ 1 1 ～ 凹 1 1　鴛 1

月経周期
c摂氏 F氏 ↓

両
r

Sd元灯3 ヨ町
990

gao

970

月　　経
不正出血
肴　　　下

下腹痛
乳房痛
牲　　　交 上

備　　　考 き

月
写

E
l

月経周期
c摂氏 革氏

99D

q8D

970

月　　経
不正出血
帯　　下

下腹癌
乳房痛
姓 妄

薦　　考 ξ

不妊番号■

－　399 基礎体温表

月

日

目経周期
〔摂民F華氏

9見0

980

970

月　　経
不正出血
帯　　下

下腹痛
■房痛
牲　　　交

備　　輻

定時間も一定であり，ホルモン治療も行わないうちなの

で高低の激しい一相性の場合でも排卵している場合があ

ることを思わせた．

　ごの二例とも子宮卵管造影後三ケ月以内に妊娠してい

ることは上記のような基礎体温の場合ホルモン治療を行

　　　　一相性曲線の分類（Palmerによる）

Petsistant　Follicular　Acti．

vityのあるもの（低温型）

Follicular　Activityのなv・
もの（高温型）

97．0°以下
（36．10C）

97．6°以上
（36．40C）

3例

8例

21％

57％

中間型とみられるもの 1 ｜3司2・％
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不妊番号■

－239

我が教室に於ける最近の不妊患者の基礎体温の観察

基礎体温表

不妊番号■
－29g　　基礎体温表

日不妊会誌5巻2号

月 5　　　　　6　　　　　　　　7　　　　　　　8 月 ｝2　　　　　　　　1　　　　　　　2
Eヨ 田 1 ～ ｜ ｜ 2 凹 ］ 8 ｜ 1 召　田

日 田o 3 8 1
］

1
8

o 芒 8 ｜ 1 2115困 7 8
月軽周期

月経　期 c摂氏F軽 ↓
t

［摂氏 F華氏
甲

状 酊 nl国

腺 1鞠

剤
咋

旬o

q8D

970

99日

98D

970

『　　経

不正w血
月　　経 帯　　下
不正出血 下腹痛 1

巾　　　下 乳　　痛

下腹痛
性　　　文

備　　　考
乳　　痛
牲　　　文

イ　　考
つご紅嚥ロ　ー

不妊番号■

－239
基礎体温表

不妊番号■
■■■■2299 基礎体温表

一　　∠δ　9　　　　　　巷促俸価L衣 月 8　　　　9　　　　　　　　m 1　　　　］1
∈
ヨ il　循 』 乞 6 1 ］6　0　2 田｛ 1 1’ 2

月 2 3　　　　　　　　↓　　　　　　　5 月経周期

日 1 5 1 午 2 口 1 1 a c搬 障氏

月経周期
c摂氏 F華氏

㍑ 恰　
n
臼5『

990

98D

9加

990

980

970

ノ

月　経
不　出血
帯　　下

月　　経
下　　痛
工　　痛

不正出血 ‘’　　交
帯　　　下 備　　o
下月　痛
冨　　　南
性　　　文

備　　壱
不妊番号■
■■■■巳　29g　　基礎体温表

う前に一度子宮卵管造影術を行いしばらく経過をみるの

も一法であると思われる．妊娠例のほかのi≡例は1例は

卵管造影術によりほかの二例は無治療のまま妊娠した・

次に一相性曲線をPalmerの説により卵胞ホルモンの作

用する低温型とこれの作用のない比較的高温型とに分け

てみると高温型とみられる例は14例中8例5τ％でi華氏

97．6°以上であり，低温型とみられる場合は三例97．0°以

下でいずれにも入らない中間型とみられるものに三例あ

った．

月 6　　　　　　　　7　　　　　　　　　8
日 8 1 o 田 8 1 8 田 田 7 ｜ 1 2 η

月経周期
c摂氏 F摯氏

CO乙 L990

980

970

月　　経
不正出血
衛　　　下

下腹痛
乳房痛
性　　交

考
’

不妊番号■
－29g　　基礎体温表

月 3　　　　　　　　　4　　　　　　　　　　5
日 5 n 1 ～ 9　11 1 2 溺 1 1 a

月経　期
摂氏 陣氏 〔罐〕↓

刷
』に

↓
r
8
吻

　↓

0田㎞

，

¢5
¶ 随等 距

5
m
｝

明0

98D

970

月　’経

不正出血
麟　　　下

下腹痛
乳　　痛
性　　交
南　　書

　これらの者にKafmann氏変法によりPeranin　depot，

Norlten等を用いて排卵を起さんとしたが一例は無効，

8例は治療中のみ二相性で治療中止により一相性とな

った．

　ただ甲状腺剤による一例は基礎体温上排卵しているの

ではないかと思われた．

　なお次に興味ある1例があるので報告する．すなわち

この例は昨年10月から無月経不妊を主訴として来院し，

両側の卵巣肥大，男性型陰毛などにより，Stein・Levent－

hal徴候を疑ったが，一相性周期であったので，　Proges－

teronテストを行つた所出血があつた．一応ホルモン治

も
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療を試みたがホルモン剤投与中止により一相性となつた

ので診断を確認せんとして腹腔に炭酸ガス約27を注入

して，ギネコグラフイを行った所それだけで基礎体温は

二相性となり，月経も来潮し，遂に妊娠した．詳しい検

査も未施行で作用機序も不明であるが興味ある例なので

報告した．

1）R励¢μs彦ρ仇：A肌エPhysio1119：635（1937）．
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Some　obsefvation　on　the　basal　body

temperature　in　the　sterile　patients

　　　of　Chiba　University　clinic

Yuzo　Mizonou，　Noboru　Takano，］田chinari

Suzuki，　Tl8uneo　Kobori，　lchiro　Kawana

　　（Deportment　of　Obst＆Gy血Chiba

　　　　　University　Medical　School

　　　The　analysis　of　the　basal　body　temperature

（BBT）in　the　sterile　patients　was　as　follows；

　　　1）The　number　of　days　from　the　day　of

thermal　shift　to　the丘rst　day　of　next　menstruation：

　　　19days　・・・・・…　　一・…　　‥・・　10　cases

17days　－・・…　　．．．、．．．．．．．

16　days　・…　　：…　　一・・・・…

15　days　・一一・・・・・・・・…　　－

14　days　・一・・…　　＿・．．．．．．．

8cases

7cases

8cases

6eases

　　　2）The　temperaturefaU　was　r㏄ognized　in

48cases　（60％）out　of　79　patients

　　　3）The　number　of　days　from　the　day　of

temperature　fall　to’thermal　shift　was　1－9　days

（average　6．7　days）．

　　　4）2patients　monophasic　curve　were　preg．
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1　緒　言

　子宮筋の活動電流をより良く理解するためにはどうし

ても機械的収縮曲線を同時記録することが必要となって

くる．事実，子宮筋は不断の律動的収縮運動，時として

は分娩時における強力な陣痛に至るまで種々様々な収縮

という形で母性機能に関与しているものである．こうし

た子宮筋の収縮運動のみを，活動電流とは別な方面から

記録した報告は枚挙にいとまがない．しかし子宮筋の収

縮運動と活動電流を同時記録して，その間の関係にっい

て記載した論文は僅か数篇に過ぎない．われわれは前報

においてラッテ子宮筋の自発性活動電流に及ぼす性ホル

モンの影響を検したが，今回は非妊ラッテを用い子宮筋

の活動，およびその収縮曲線の同時記録を行い，自発収

縮叉は子宮収縮剤を用いた人為的収縮時における相互の

関係について検討したのでその成績を報告する．

皿　実験材料

　実験材料にはウイスター系雌ラッテを用いた．今回は

非妊時の成熟ラッテを去勢せず，前処置として，estro－

genおよびprogesteroneを実験前2日にわたつて注射

しこれらhormonのdominanteの状態において実験を行

った．またestrogen・progesterone混合horllloneを与え

た例も附け加えた．

　estrogen　は　ovahormon　benzoate　suspension　1・0000

単位を2回に分割注射，P・・9・・t…n・はP・・g・nin　1・O

mgを2回に，混合hormoneはovahormon　b㎝zoate

5000単位およびprogenin　O．5mgを2回に分割混注した．

実験にはこれら前処置を行つたラッテを軽くエーテルで

麻酔後手早く腹壁の正中線で切開し子宮を卵巣および韻

〆

上部を含めて全部別出し，早速酸素を通じた室温のTy

rod液中で15分位放置後，卵、巣，卵管，および子宮間

膜を切断除去して実験に供した．

皿　実験装置

　1）電極：不分極性のZn－ZnSo4電抵または直径100

μ位のAg線を毛細ガラス管内に固形パラフィンで埋

没し，その先端を2mm位出したものを使用した．両電

極の差として前者を使用した際僅かに振巾の増大が見ら

れたが，波形は両者ともまつたく同じであった．実験に

はこれら電極を液体電極として使用し，子宮筋には触れ

させず隔絶室相互間の代用液中よりその電位差を誘導し

た．

　2）　誘⇒法：杉式隔絶箱を模したもので実験を行つ

た．第1図に示したようにA室はshieldとし増巾器を

通して接地した．B室は薬物室として子宮収縮剤を加え

第1図　実験装置
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た．CおよびD室は電極室で電極を2芯として誘導し

た．尚D室中の子宮の動きはoptic　leverにより電磁オ

ッシログラフに導き，収縮曲線を記録した．

　3）　増巾，観察，および記録装置

　増巾器には日本光電製万能増巾器MM　21　Aを使用し

た．これは時定数は2．0～0．01まで可変であるが，観察

に当つては主に0．3～0．1とし比較的速い波を目標とし

必要に応じて2．0とした．入力電圧は内蔵されている利

得調整器を動かすことにより数μVより数100mVま

で変化できるが一般には50μV～5mV位の電位変化を

記録できる状態で実験を行った．noise　levelは10μV以

下とした．観察には日本光電製2素子ブラウン管オツシ

ログラフ（VC－5）を用い，これの記録には横河電磁

オツシログラフH型振動子を用いた．これら装置のあら

ましは第1図に示した．

IV　子宮収縮剤

　収縮剤としてはatoni江，　spatym，　methergin，　quinapon

の4種を用いた．atonlnは0．5　cc（5単位）を20倍に

稀釈，spatymおよびmetherginは1ccを10倍に稀釈，

quinaponは1ccを20倍に稀釈して使用した．収縮剤は

隔絶室Bに加えるか，または隔絶室Dに入れて直接その

反応を検した．

　収縮剤を加えたTyrod液はその実験終了とともに換

え，新しいTyrod液で子宮をよく洗浄し刺激状態の安

定化を待って次の実験を行った．

V　実験方法

　完全に附属物を切除した子宮を乾いた濾紙にはさみよ

く水気を取つた後，隔絶箱に装着し，隔絶部をワセリン

で固め，各室間にはTyr記を満しておく．装置全体は

恒温槽中に入れ室温より除々に35～40℃に加温した．自

発収縮運動は30℃位から起り始め，37～40℃にてもつと

も盛んとなり，42℃を越すと急激に減少した．斯ること

により実験は38℃前後で行った．

　卵管側の子宮端は細い絹糸で結びoptic　leverに導き

活動電位と同期的にisometric　contractionを描記せしめ

た．各室には酸素を通ずるが，記録中は一時酸素を中断

するようにし，振動等の影響は一切除去した．

VI実験成績

　1）　自発収縮曲線と自発活動電流

　子宮の自発収縮とその活動電流に関して，子宮が現に

収縮を起しているのに活動電流を記録できなかつたり，

また肉眼的に収縮を認めないのに活動電流が記録された

り，その間の不一致についてはまつたく解釈されていな

（109） 35

い．われわれは先ずこの疑問を解決するヒントを得よう

と自発収縮時における収縮曲線と活動電流を同時記録し

て観察を行つた．この場合の自発性活動電流は前報に

報じたようにestrogen前処置の子宮では1mV前後．

progesterone前処置の子宮では0．1～0．3mVの振巾の

棘波が週期的に発生した．第2図のEはestrogen前処

第2図　自発収縮と自発活動電流

置の子宮より収縮凸線と活動電流を同時記鋳したもので

ある．収縮曲線の立ち上りに僅かに先んじて活動電流が

発生し，活動電流の振巾の増大とともに収縮曲線は極期

に達し，やがて活動電流の消失とともに子宮は弛緩し

た．活動電流は二芯で誘導記録している関係もあり，前

に現われている棘波群の主波は陽性波であるが，後にで

ている棘波群は陰性波でその間に電気的安静状態をはさ

んでいる．このようにestrogen前処置の子宮では収縮

曲線と活動電流は大体一致するが，時としてその間にず

れを認めた．混合ホルモン前処置群はこのestrogen前

処置群と酷似し，ただ活動電流のみ少しそれより大であ

った．第2図P、，P2，　Pかはprogesterone前処置群より

の自発収縮であるが，P、においては活動電流の発生以前

に収縮曲線の上昇が始まり，むしろ弛緩時に小さな活動

電流が発生している．またP2およびP3は連続した記録で

あるが収縮曲線と活動電流の間には大きなずれが認めら

れる．このようにprogesterone群にあつては一般的傾

向として収縮曲線と活動電流との関係はestrogen群に

おけるほど有機的なものでないように思われた．こうし

たことは子宮の活動電流の観察に当つて収縮と活動電流

の不一致を解明する多くの憶測の中で性ホルモンの持つ

意義を新めて認識させるものと思われた．

　2）spatym投与時における活動電流．

　次いでspatymにより自発収縮曲線，および活動電流

がいかに変化するかを検した．第3図E、はestrogen前

処置を行つた子宮のspatym投与前の自発収縮である．

E2は隔絶室Dに直接spatym稀釈液3滴を加えた場合

の記録である．
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第3図　spatym投与時の活動電流

騰灘　㈱　灘雛議

　Spatymを加えてから約11秒後に収縮が起り始め活動

電流の振巾の増大とともに収縮は極期に達した　やがて

活動電流の消失とともに収縮曲線は下降する傾向を示し

たがまた2mVにおよぶ巨大な棘波群が発生し収縮曲線

はまた上昇して極期となつた．このような状態は3分以

上に互り繰り返し起つた．斯くestrogen群の子宮にお

いてはspatym投与により収縮曲線はtetany状態を示

すが，その間においても活動電流は週期的に出現し，し

かもその振巾は投与前に比して約3倍となつた．第3図

Pはprogesterone前処置の子宮内隔絶室Dにspatym

稀釈液3滴を加えたものであるが投与前に比べて活動電

流は変化せず，ただ収縮由線の振巾が少し増加した．す

なわちspatymはprogesterone前処置子宮の収縮を増

強させるが，活動電流の振巾や頻度を増加させる作用は

なかった．

　3）methergln投与時の活動電流

　第4図にmethergln投与時における収縮曲線とその

第4図　methergln投与時の活動電流

活動電流を示した．E、はestrogen前処置の子宮に対し

て隔絶室Bにmethergln稀釈液3滴を加えたものであ

る．この例においては投与後約1分40秒経過した頃より

収縮曲線の振巾と活動電流の振巾の増加を認めたがいず

れも軽度であった．E2は隔絶室Dに直接に3滴加えたも

のである．投与後約9秒位で先ず小さな活動電流の発生

日不妊会誌5巻2号

とともに収縮曲線は急激に上昇し極期に達し約5分にわ

たつて下降せず，一方活動電流の振巾は著しく増加し投

与前の数倍となり，その電気的活性は非常に高まつた．

E3はE2に続くものでタト見上tetany状態を示している子

宮から誘導したものである．

　以上のように隔絶箱中の子宮の収縮部分より離れた部

に収縮剤を加えた場合には，その効果がD室におよぶま

でには時間を要し，しかもその効果が著明に減弱してい

た．これは子宮内において刺激が減衰伝導することを示

すものであろう．またmethergmはestrogen前処置の

子宮に対して収縮増強作用が強く，かっ活動電流の振巾

および頻度はこれの投与により著しく増加した　第4図

Pはprogesterone前処置の子宮にmethergln稀釈液3

滴をD室に投与したものである．活動電流は投与前とま

つたく変らず収縮曲線は活動電流を伴わず除々にtetany

状態に移行した．このようにmetherglnはprogesterone

前処置の子宮に対して収縮を増強させる作用を有する

が，活動電流を増大させる作用は認めなかった．

　4）qulnapon投与時の活動電流

　qumaponは塩酸キニーネを主剤とし徴量の硝酸スト

リキニーネを混じてある注射薬である　第5図Eはest

rogen前処置の子宮に対してD室にqulnapon　3滴を加

第5図　qulnapon投与時の活動電与

えた例である．投与後10秒位で振巾の大きな活動電流が

突然に出現し，収縮曲線はそれよりも少しおくれて急激

に上昇して極期となり，活動電流の消失とともに約50秒

後に基線に復した．第5図EPは混合ホルモン前処置を

行つた例でやはりD室に3滴qulnaponを投与したもの

である．活動電流は投与前に比して軽度増大し，収縮曲

線は3分以上にわたってtetany状態となつた

　第6図P1はprogesterone前処置の子宮に対してD室

に3滴qumaponを投与した例である．

　投与後15秒位で収縮曲線の急激な上昇とともに投与前

に比して振巾が大きな活動電流が現われ，やがて活動電

流の頻度減少とともに収縮曲線は基線に復した　第6図

P、はP2における3と同様の操作を行つたにも拘らず活動
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　　　　第6図　qtlnapon投与時の活動電流

電流は変化せずただ収縮曲線のみ中等度のtetany状態

になったものを示した．以上のようにqulnaponはest

rogen前処置の子宮の収縮を増強させるばかりでなく活

動電流の振巾および頻度を増加させる作用が著明であっ

た．混合ホルモン群に対しては収縮は増強させるが活動

電流に思ったほど増大せず，ただその頻度のみ増加し

た　progesterone群に対してはestrogen群に類似の性

格を示すものから，収縮曲線は増高させるが活動電流に

は変化がないものまてきわめて不定で，概して活動電流

の振巾および頻度を増加させる作用は弱く，収縮のみは

ほさ全例においてこれを充進させた．

　5）atonln投与時の活動電流

　第7図EI　E2はestrogen前処置を行ったものにato・

nm稀釈液を加えたものである　E1はB室にatonln　2滴

第7図atonm投与時の活動電流

を加えたものである　E2はB室にatonm　2滴を加えた

ものであるが収縮曲線の振巾が増加した他は活動電流に

・も著明な変fヒは認められなかった．E2はD室に直接ato

nm　3滴を加えたものてあるが投与後7秒位で先ず微細

な活動電流の出現とともに収縮曲線は急激に上昇し，活

動電流の振巾増大とともに極期に達した．中央の切れ目

は約2分にわたつて記録を中断したものであるがこのよ

うに子宮がatonmによりtetany状態を続けている間

中，大小の活動電流がほとんど断え間なく出現してい

た．第7図Pはprogesterone前処置のものにatomnを
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加えたものであるが，活動電流は投与前と変らず，唯収

縮曲線のみ振巾を増した．以上のように総じてatonln

は他の収縮剤と同様estrogen前処置の子宮に対しては

収縮増強作用と活動電流の振巾および頻度を増加させる

作用があるが，progesterone前処置の子宮に対しては収

縮増強作用は認められるが，その活動電流を変化させる

ことはなかった．

　6）qulnapon十atomn投与時の活動電流

　先ずD室に1滴または2滴のqumaponを滴下して子

宮を感作し，その興奮が落ちっくのを待つてさらに2滴

のatonlnを加えてその反応を検した．第8図Eはest・

rogen前処置の子宮であるが活動電流の振巾はqumapon

第8図　qumapon十atonln投与時の活動電流

難　　　　灘擦藷

　　　　　　　　轍

＿灘鞭＿繍難
　　　　　　　　　　　難

　灘灘鐵嚢　　　　　　　灘繊
蕪鑛醐繊1灘灘　鞭鞭雛騰

投与時よりもさらに増大し2mV以上となつた　Pは

progesterone前処置の子宮であるが活動電流はquma

pon投与時と変りなく，　E　Pは混合ホルモン前処置の子

宮であるがこれもqumapon単独投与時と大差なかつ

た．しかし収縮はいずれも強い尤進を示した．

V－　考　按

　子宮筋の活動電流と収縮曲線に関してGreene2｝，　Mo

rlssol114｝，徳田19），　Greven3），　Jung811〕等の報告がある

これら研究者の意見は子宮筋収縮時の緊張増大と活動電

位変動の充進とはほさ同時期に起り，密接な関係がある

ということではほさ一致しているが，これだけては説明

し得ない現象もまた認めており，それに対する説明はま

だ為されていない

　徳田は子宮の収縮をペン書きのキモグラフィオンで描

記しつS活動電流を記録し大きな収縮が起る時にはほと

んど同時に10～12個の棘波が出現し，持続的な収縮時に

は収縮中に拘らず活動電流は消失する傾向があり，弛緩

時には通常動作電流を生じないといつている　しかしキ

モグラフィオンで相当大きな波の変動があるにも拘らず

電位変動のほとんど現われないもの，また反対に電位変

動が著しいのにキモグラフィオンの変化が起ってこない

雪
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場合があることも認めている．また近年Jungはわれわ

1れと同様な方法で活動電流と収縮曲線を電磁オッシログ

ラフで同時記録しているが，彼は活動電流の一斉放電が

そのOrganの収縮を齎すもので，その一斉放電が強い

ほどaktiver　Fasemが多いことを示しており，活動電

流の消失とともに弛緩するものであるといつている．し

かし，彼もまた非妊子宮においては非常に稀にしか出現

しないもの，微弱なEinzelspikeのみが記録されるもの

または機械的収縮能力に応じて良好な収縮に附随する1

～2mVのSpitzenpotentialに至るまで動揺がはげしい

とも述べている．このように大i勢としては随意筋と同様

に活動電流と筋収縮とは不可分のものであると考えっS

も両者の間に関連が認められないものに関しては等閑に

附されているのが現況である．

　われわれの記録方法にっいては前にも述べたように活

動電流の誘導部は隔絶箱C室とD室間（約21nm）で，

その部と子宮の収縮曲線の誘導部分とは1cm前後の距

離がある．したがつて子宮においては随意筋や神経と異

　り活動電流の伝播性が微弱であるから，子宮の卵管側よ

り発した興奮が誘導部に達するまでに弱められてしまつ

たり，途中消失したり遅れて到達する可能性も考えられ

る．しかし子宮筋の活動電流の伝播速度は日向野5）によ

れば早い波のもので4．2cmlscc，またJungによれば6

～ τcmlsecといつているので性ホルモンに因ってこれ

ら伝播速度が著しく変化しない限りわれわれの実験方法

では遅れのずれはほとんど生じないはずである．したが

って無秩序の起り得る因としては，興奮の広がりの関

係，bloking，誘導技術の欠陥を考えなければならない．

estrogen投与群では収縮由線と活動電流とは大多数にお

いてほとんど同時期に始まり，活動電流の振rlコ増大とと

もに収縮曲線は極期に達しその間に時間的ずれをほとん

　ど認めないのに対してprogesterone投与群では収縮曲

線と活動電流の間に大きなずれをみることが多く，時と

　してはこの両者がまつたく別々に起っているの感を抱か

せるものも屡々であるということは従来の実験において

収縮と活動電流が一致せず，その解釈に非常な困難をき

たしていたのはprogesterone　dominantの状態の子宮で

あろうことを思わせた．斯ることはsteroid　hormoneに

　よる子宮筋線維間のbridgeの電気的性格の変化，興奮伝

播系の変化および子宮筋内における収縮系物質やme・

tabo撫umの変化等を想像させるのである．勿論われわ

れの誘導法を最小興奮単位の収縮曲線と活動電流の同時

記録に向ければprogesterone群においても両者が一致

する可能性は充分にあるが，われわれの現在の観察にお

いてはprogesteroneが子宮筋の興奮伝播性を阻害し時

　としてはその伝播をblookする作用があるのではない

かということを疑わしめるものであつた．斯ることは収

縮剤投与時の活動電流の観察に当つても非常に屡々遭遇

する問題でもある．

　子宮収縮剤が活動電流にいかなる影響を与えるかにつ・

いて　Balassa1），原4），　Jung8），　Mosler15）等の報告があ

る．Balassaは不分極性電極および絃線電流計を用いて

成熟非妊家兎の自発活動電流は2相性の遅い波を示し，

adrenal虹pitocinを加えると1相性の収縮期にほさ一致

した遅波を示すといつている．次いで原は非妊ラ．ッテの

別出子宮にatonin，　ergocinを与えたところ活動電流の’

振巾が増大したと報告している．またJungは去勢後の・

ラッテに混合ホルモン前処置を行いこれにorasthinを

静注したところ収縮曲線の振巾の上昇は認められたが活

動電流にはあまり変化がなかつたといつている．Mosler・

はoestrus，またはprooestrusの別出ラッテ子宮に対す

るchininの効果を検したが，低濃度のchininは子宮

筋の収縮力を増強させるがelektrische　Aktivitatはむし

ろ減弱し，放電頻度の減少が現われると述べている．わ

れわれはこれらの報告と比較してspatym，　methergin，

atonin，　quinapon等の効果を主にestrogen投与群およ

びprogesterone投与群について検討した．先ず活動電’

流にspatymがいかなる影…響を与えるかに関してはま

だ報告に接しておらず，われわれの実験は興味ある成績

を示したものと思われる．estrogen群ではspatym附加

により機械的収縮力は著しく増強し振巾増大またはtet－－

anyとして反応したが，それとともに活動電流も著しく

振巾を増しspatym附加前に比べて約3倍となつた．そ一

して持続的収縮時にあつても活動電流は週期的に出現し

た．これに対してprogesteone群においてはspatym附’

加により収縮力は中等度に増強するが活動電流は附加前

と変らず加うるに前にも述べた収縮曲線と活動電流の不

一致傾向はspatym投与により僅かに是正されるが，そ一

れでも多数にこれを認めた．これと同様の傾向は他の収

縮剤，すなわちmethergin，　atonin，　quinapon，　quinapon．

＋atonin附加時にも観察され，総じてestrogen群は収

縮力においても，活動電流においてもこれらの薬剤に対→

する反応性が高いが，progesterone群は反応性微弱で収

縮力は中等度に増加するも，活動電流は大多数例にお’

いて変化しなかつた．混合ホルモン群は収縮剤に対する

反応性はestrogen群より劣り収縮力は増強するも活動’

電流は著明な変化を示さなかつた．この混合ホルモンに．

atoninを附加したわれわれの成績はJungのものと大

差なかつた．またestrogen群にquinaponを附加した・

われわれの成績はMoslerと異り収縮力の増大とともに

電気的活性も大いに増加した．

　以上のようにestrogen群とprogesterone群に収縮剤塁

、

θ

零

～
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を附加した場合m㏄hanographicにはほぼ同様な収縮力

の充進としか観察し得ない時でも活動電流の記録を行っ

てみると両群がこれら収縮剤に対して非常に相違した反

応態度を取るものである．この事は目的によつては子宮

の活動電流の観察がmechanogram観察よりも相当に精

密な分析が可能であることを示すものであり，このよう

な見地より子宮の活性なり諸種薬物の効果なりが再検討

されねばならないと思われた．

　また性ホルモンは子宮以タトの随意筋および神経の興奮

性や被刺激性12・m，損傷電位，脊髄機能および末梢受容

器等6・7・16）日常生活に直結する一連の機能に対しても強

い影響力を持つており，progesteroneはこれら機能を低

下させ，estrogenはこれを充進することが確められてい

る．われわれの成績もこれらに対する一つの裏付となる

ものと思われる．しかしこうした事がいかなる機転によ

るものであるかは今の所不明で将来の研究を待たねばな

らないが，1っにはSelye17・エ8）のいうprogesteroneの持

っ麻酔作用が注目さる可きであり，もう1っにはこうし

た性ホルモンの差異が子宮内の反応系および収縮系に変

化を来し，この変化が斯る電気的性格の変化を招来する

のであろうと考える．

　　　　　　　　　Vln　結　語
　　　　　　　＼．．　1・
　われわれは非妊ラッデ芋宮を対象として抵抗容量結合

増中器および電磁オツシログラフを用いて活動電流と収

縮曲線を同時記録し，性ホルモン投与子宮の収縮と活動

電流の関係およびこれに対する子宮収縮剤の影響を検討

した．

　1）estrogen投与群では自発収縮と自発活動電流は大

略一致し両者はほとんど同時期に出現し，弛緩時には活

動電流を認めなかった．

　2）progesterone投与群では自発収縮と活動電流は不

一致の傾向があり，大多数において両者間にずれや分離

を認めた．

　3）混合ホルモン投与群においては両者は一致するこ

と多くestrogen群に類似の性格を示した．

　4）estrogen投与群はspatym，　methergln，　atonin，

quinapon等のごとき子宮収縮剤に強い反応を示し，収

縮力は元進して収縮曲線の振巾増大または持続収縮を来

し，活動電流もそれに応じて振巾増大，頻度増加が認め

られた．

　5）progesterone投与群は上記収縮剤により前者より

復雑に反応し収縮力は大多数において中等度の充進を示

すことが多かったが，活動電流はそれに平行して増加せ

ず収縮剤附加前と同じようなものであった．

　6）　混合ホルモン投与群は上記収縮剤により収縮力の

（113）39

増大を来すとともに活動電流も振巾の増大，頻度の増力套

をみたが多くは軽度の変化でありestrogen群ほどでは

なかった．

　摘筆するに当つて，恩師九嶋教授の御指導，御校閲を

深謝すると共に，終始御指導，御鞭撞を戴いた生理学教

室，本川弘一教授に感謝の意を表します．荷帝国臓器の

御援助を深謝致します。
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Studies　on　the　effect　of　oxytic

　drugs　on　automatic　electric

　　action　potential　in　the

　　　　　　rat　uterUS

　　　Motohiko　Ichijo＆Yasu血ide　Ujie

From　the　Department　of　Obstetrics　and　Gyn㏄ology外

Faculty　of　Medicine，　Tohoku　University，　Sandai

　　　　The　electrohysterogram　and　mechanical　cont＿

　raction　curve　of　the　rat　uterus　were　recorde（f

　simultaneously　by　CR．ampli丘re　and　electro．magneticこ

’　oscillograpE　The　relation　between　them　in　spon－

　taneous　contraction　and　the　effect　of　oxytocic　drugss

　an　theln　were　studied　using　the　primed　rat　uterus

　with　sex　hormones．
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　　　　2）　　　　　　　　　　　　　　　contractibility

　ly　elevated　and　the　amplitude　as　well　as・the

equency　　of　el㏄｛工ic　action　potential　were　also

　ably　increased　by　the　addition　of　oxytocic　drugs

paty叫　atonim，　methergin，’quillapon　etc）in’the

rogen・primed　uterus．
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　　　　　3）The　mechanical　cont斑晦bility　l　was　modεr．

atly　elevated　but　any　changes　ln　e1㏄tric　actlon

potential　were　scar㏄ly　fbund　by　the　addition　of

the　above　oxytccic　drugs，　indicating　the　excit且bility

to　oxytoclc　drugs　was　lowerd　in　the　progester6ne－

primed　uterus．

　　　　　4）As　above　stated，　we　have　obtained　the

experimental　results　which　suggested　the　conduction

system　to　be　benumbed　or　the・reactlvlty　of　uterus

musde　to　be　depressed　in　the　progesterone．primed

rat，　and　which　seemed　to　be　due　to　the　change　of

el㏄trical　character　of　the　uterus　muscle　itself　by　・

the　steroid　hormones　or　anesthetic　action　of　proge・

ster611e．
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　　American　S㏄iety　fbr　the　study　of　sterilityは1960年

4月1－3日間に亘つて　ア’メリカOhio州Cinci皿ati

　　於いて行われた。その主な演題は

　　1）IIlfertility　and　the　male．

1．　Studies　on　the　irradiated　mammalian　testicular

　　　　tubule　with　light　and　electron　microsc（～py・

2．Analysis　of　ultimate　fertility　m　100　untreated

　　　　cases　of　oligospermia．

3．’
A．technique　of　reversible　vasectomy．

4．Impoten㏄as　a　factor　in　infertility

5．　Art茄cial　insemination；Results　in　approximately

　　　　400caSes．

6．　The　characteristics　of　partitioned　ejaculate

　　2）Practical　aspects　and　valuation　of　diagnostic

　　　　techniques．

7．　Semen　evaluation．
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currence　of　spontaneous　aborti㎝．

Miscellaneous　Topics．

Adrenal　and　ovarian　steroid　metabolisnl　m

polycystic　ovary　syndrome．

Ωumti槍ti・・d・6niti・n・f・um・n…』a，・Hgo－『

menorrbea　and　polymenorrbea．

The　economics　of　infertility　practice．

Motion　Pictures．

Plastic　unification　of　the　bioornuate　uterus．

The　rena　pipiens　pregnancy．

Reports　on　current　investigations．

Duration　of　the　fucundation　of　the　menstrual

cycl巳

Diagnosis　and　treatment　of　pglycystic　ovaries　by

colpotomy．

The　experimental　induction　of　ovulati皿．

Results　with　gonadotrophins　ln　amenorrhea　of

varying　etiology．　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．　　　．

The　use　of　an　anti－retrogen　in　infertility　　　　　、

Adrenal　hyperfunction　and　its　relationship　to

ovarian　function　and　fertility．

Transfer　of　the　o㎜into　the　o魎ct．　　．．

Endocrinology　of　the．　formation　and　maintenance．

of　corpora　IUtea

Induction　and　血ainetとnance　of　decidua　in　the

normal　menstruating　human　female．

Studies　on　toxiplasmosis　and　abortion．

InVeStigatiOnS　in　fertility　COntrOl．

Asurvey　of　current　anti．fertility　res〔iarch．

Clillical　experiences　with　new　antifertility　me

thods．

What　to　do　with　the　normal　infertile　couple．

（§ymposium）　　　　　　　　（M　H．生）
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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8頁（図表を含む）以

　　内とし，特に費用を要する図表並びに写真に対し

　　ては実費を著者負担とする．
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　　内の和文抄録を添付すること．なおタイプ（ダブ

　　ルスペース2枚以内の欧文抄録（題目，著者名を

　　含む）の添付が望ましい．抄録のない論文は受付

　　けない．

5．図表並びに写真は完末に一括して纏め，符号を記

　　入して，挿入すべき本文の横欄にも同じく符号を

　　記する事．

6．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．

7．外国の入名，地名等は原語，数字はすべて算用数

　　学を用い，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．
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日不妊会誌5巻2号

8．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

　　　　著老名：誌名，巻数：頁数（年次）

　　誌名は規定叉は慣用の略字に従うこと，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

　　　　　著者名：誌名，巻数：（号数），頁数（年次）

　　例1．・4馳Z，S，＆τRγ吻D切膓θ％こJ、
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　　　b　単行本の場合

　　　　　著者名：表題（巻数），頁数，発行所（年次）
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　　　　　　社，　鯨　（1941）

　　　　2．砲鵬（二，＆＆L．ぴ耀1ごMenstrua

　　　　　　Disorders　and　SterUity，264，　Pau↑

　　　　　　B，Hoeber，　New　York（1951）

9．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，掲載順位▲印刷方法，体裁，校正等

　　は，編集幹事に一任されたい．

10．掲載の原稿に対しては，別冊30部を贈呈する．

　　それ以上を必要とする場合は，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．

11．投稿先及び諸費用の送付先は，東京都大田区大森
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　内分必領域より見たる人膣脂膏に関する研究　（特に穎粒細胞の意義について）

　沖津　隆義（徳島大学産婦人科）

　婦人の内分泌状態およびトロボブラストホルモン投与の対卵巣作用を機能的に究明する目的で，

生理的ならびに病的状態下の女性237名にっいて膣脂膏標本を作製し，主としてPunde1氏角化細

胞鑑別染色法により形態学的観察を行った結果，以下の成績を得た．

　1）膣脂膏の形態学的諸要素は，卵巣機能ないし内分泌状態の推移に対して一定の変化を示す．

しかしながら，従来の成績判定法にはまだ再検討の余地が存在するので，膣脂膏像全般の綜合的観

察が必要である．

　2）脱落膣上皮細胞中，願粒細胞出現率の消長は，エストロゲン活性度とほぼ相関性を有し，ホ

ルモンの消長をこれによって確認することができる．

　3）　トロボブラストホルモンの投与は，膣脂膏一般像，とくに穎粒細胞出現率，染色性，上皮細

胞外成分の増減などに明らかな変化をもたらす．したがつてこれらの観察により1本ホルモンの人

卵巣機能賦活作用を証明することができた．

　比較解剖生理学的に見た卵巣卵管機能（其の＝）

　林　基之（東邦大学産婦人科）

　象目（ぞう），偶蹄目（牛，羊，豚等），奇蹄目（馬），鯨目（くじら），翼手目（こうもり），食虫目

（もぐら），単孔目（かものはし，はりもぐら），有袋目（かんがる一，こもりねずみ，ふくろぐま），

霊長目（ヒト，猿）の各目について，1卵巣卵管機能の比較解剖をおこない，卵巣も完全な嚢で包

んでいる翻歯類（だいこくねずみ，はっかねずみ，りす），帽状カプセルを有する象，はいえな，

豚，爵香猫があり，不完全ながら卵巣を卵管間膜が被覆する偶蹄目，奇蹄目，鯨目，有袋目があり，

霊長目や翼手目，食虫目または家兎目では，卵巣一卵管間に離間があり，人工卵管としては，卵巣

を完全に包む認歯類の様式がもつともよい．
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　灘1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　耀ii轄

　戦前および戦後における不妊症の臨床的観察　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　騰鷲

　久世栄一・染谷泰之（日赤中央病院）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　’1、、．

鞘および繊各5力輔に当院で受診レ不妊症を主訴とし酪散ついて・その繊受診∴饗

年令結婚年令月経歴，外来診断既往疾患，，臨床検査治療内容ならびに遠隔成績などにっき　　1縫

比較観察を行い，戦後は，優生保護法施行による社会情勢の変化ならびに抗物生質の出現で，不妊　　　〉・．ヨ

症の診断と治療面に進歩がみられた．

　総括すると下表のようになる．

已前已後
・惨度 7・・％｝・・7％

21受診鞠（ピーク） 126－27歳127－29歳

3

4

5

7

結婚年齢

外来診断名

既往疾患

｜

治療内容

1
2炎性変化

子宮発育不全

結核性疾患

性器炎性
性　　　　病

膣　　　　洗

超　短　波
ホルモン療法

手術療法

20～24歳

15～19歳

62％

8％

13％

12％

16％

0．8％

26％

11，3％

4．8％
（79例）

20～24歳

25～29歳

24％

24％

24．5％

　2％

1．5％

7．2％

2．3％

12．9％

2．7％
（32例）
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　我ボ教室に於ける最近の不妊患者の基礎体温の観察

　御園生雄三・高野昇・鈴木道也・小堀恒雄・川名一郎（千葉大学医学部産婦人科）

　72例の不妊症患者の基礎体温を分析して，次のごとき結果を得た．

　1）陥落日より次回月経までに要する日数は，19日目が10例，15日目，17日目が8例，16日目7

例で14日目は6例に過ぎない．

　2）　基礎i体温上昇直前にみられる一時的体温降下は，τ9例中48例（60％）であつた．

　3）陥落日から高温相に至る日数は，9日ないし1日で平均6．7日であった．

　4）一相性でも妊娠した2例がある．（排卵があったと思われた）

子宮収縮剤投与時における子宮筋の自発性活動電流について

　一条元彦・氏家康秀（東北大産婦）

　性ホルモン前処置をおこなったテッテ子宮を対象としてMごM　21－A，および電磁オツシログ

ラフを用い子宮電図と収縮曲線を同時に記録し，自発収縮時の両者の関係，および子宮収縮剤附加

時の変化について検討した．

　1）　自発収縮運動と活動電流はestrogen投与群においては一致する傾向があり，両者はほさ同時

的に始まり，弛後時には活動電流を生じないが，progesterone投与群においては両者間にずれや分

離を認めることが多かった．

　2）estrogen投与群に子宮収縮剤（spatym，　methergin，　qu㎞apo皿atonin等）を附加すると大多

数において収縮力に著明に増強し，活動電流も振巾の増大，頻度の増加として反応した．

　3）progestrone投与群に上記収縮剤を附加すると，一般に収縮力は中等度に増強するが，活動

電流には変化が現れないことが多く，収縮剤に対する反応性は低かった．

　4）以上のようにprogesterone投与群においては，自発収縮時にも，収縮剤附加時にも伝導系

の鈍麻ないし子宮筋の反応性の低下を思わぜる成績をえたが，これらはsteroid　hormoneによる子

宮筋自体の電気的性格の変化や，progesteroneの持っ麻酔作用が関係するものであろうと考えられ

た．
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