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1.正常 プロラクチ ン血症性無排卵症に

対する CB154の投与効果
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dDpaminが gonadotropin分泌の調節因子 として働

いていることが明らかになりつつある.今回は高プロラ

クチン血症を 併なわない無排卵症の うち,clomiphen

citrateに反応 しない症例に対して,dopaminagonist

である CB154を授与して,その排卵誘発効果をみた.

対象は clomidの2段投与で排卵のみられない正常

プロラクチン血症31例であり,全て不妊を主訴とする無

排卵性周期症12例,無月経 Ⅰ度15例,‡度3例である.

CB154による排卵誘発効果は,CB154単独で38.7%,

clomid併用で9.7% であり,無効は38.7%であった.

前後の basalhormone値では LH がより高い群には

排卵 しない傾向がみられた.

以上 より CB154の投与は 高プロラクチン血症でな

くとも,その gonadotropin分泌と pulsatilityの改善

に役立つようである.

2.グッシンダ病の 1例
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症例は44才の主婦･数年前より顔面の瞳張に気付き近

医で高血圧性心不全の治療を受けていたが改善せず,本

年 4月当科受診 し Cushing症候群の疑いで精査の為入

院した･現症では著明な高血圧症と満月様顔貌を伴った

中心性肥満を認めたものの皮膚線条や多毛傾向は無かっ

た.一般検査成績では特記すべき異常なく糖負荷試験で

の血糖曲線は糖尿病型で,IRIは遅延高反応を示 した.

ホルモン検査では 日内変動で午前8時の Cortis0126.7

〝g/dl,ACTH 70.7pg/ml,午後10時の前著 18.l〟g/
dl,後者 32.SP富/mlであった.尿中 170HCSは基礎

値が 10-23.5mg/日で,8mg/日の DXM 負荷でそれ

の約 50% に抑制 された.更に SU試験では 52.5mg/

日と高反応を示 した.その他 Lysine-vasDPreSSinlops

負荷に対して ACTH は有意に反応し,ACTH に対し

て 亡Ortisolは正常上限の反応を示した.副腎シンチは

両側に集積 した.画像診断上 明瞭な下垂体腺腫は確証

LH来なかったが,新大脳外科での Hardy手術に より

microadenomaが確認された.

3.Cushing病 9例の手術治療
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経蝶形骨洞下垂体手術を施行 した Cushing病 9例の

経験から,診断および手術に関する問題点につき検討し

た.9例の内訳は女性 5例,男性4例で平均年令は34.1

才であった.術前の内分泌検査では通常の Cushing病

と異なり ACTH が持続的低値を保つ 例や, デキサメ

サゾン抑制試験で少量で抑制された り,また大量でも抑

制されない例がみられた.レ線学的検査では トルコ鞍多

断層撮影で4例に変化がみられ,CT では8例に腺腫を

直接証明することが可能であった. そのうち micro-

adenomaでは6例中で5例が側方に偏在した･ 中に海

綿静脈洞内に腺腫が存在した例があり,術前に腺腫の局

在をできるだけ明確にしておくことが重要であると思わ

れた･術後8例に高コーチゾール血症の改善が得られた

が,腺腫の extensivereSeCtionを加えなかった1例が

1年後に再発した.従って手術は腺腫境界部を含めた腺

腫の切除が必要であると考えられた.

4.腎不全を合併 した アタロメガ リィの 3例

謂 誤 :筆奈 義真(髭 漂慕岡中央)

腎不全を合併した末端肥大症を,最近 3例経験 した.

1例日は多発性のう胞腎による慢性腎不全.2例日は軽

度の動脈硬化性及び糖尿病性変化のある所-,脱水と

高浸透圧性昏睡が加わったための腎前性腎不全･3例日

は腎孟腎炎による1適性 の急性腎不全と考え られた･

末端肥大症の主要死因として腎不全はなく, また, 同

症で腎病変を合併するとの報告もないので, 腎不全と

末端肥大症の間に困果関係があるとは言えないと思われ

る.しかし, 2例日は小脳出血と昏睡をおこして入院す


