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   Using the Huggins' dog, prostatic fluid was collected with pilocarpine-HC1 stimulating 

method and change of  mucoprotein of the fluid was investigated after administraton of 

various hormones. 

   1) Determination of mucoprotein was performed by Winzler's tyrosin method. Muco-

protein content of normal prostatic fluid showed a wide range between 0.16 to 0.84  mg/d1. 
   2) Administration of testosterone propionate, HCG, PMS,  Gonastsron  (androgen+  gonado-

trophin), ACTH, hydrocorticosterone acetate and chlorotestosterone acetate resulted an in-

crease in mucoprotein content of the prostatic fluid. There was no correlation, however, 

between the increase of mucoprotein content and the doses of testosterone propionate given, 

which was tried at the dosage of 5, 10 and 20 mg daily. 

   3) During administration of estradiol benzoate and a mixture of testosterone propionate 

and estradiol benzoate at the ratio of 20 to 1, mucoprotein content showed a decrease, which 

suddenly recognized with such administration and was not returned to the pre-treatment 

level after cessation of the female sexnal hormone. 

   4) No noticeable change in mucoprotein content was seen with administration of pro-

lactin, thyriod hormone and anti-thyroid agents.

緒 言

生物体内には広 く糖蛋 白が含 まれ,そ の量 は

極少量で あるに も拘 らず生体 に対 し生理 的,病

理的 に重要な意義 を有 する事 は近年 明 らかに さ

れつつ ある.

之 を例 えるにHeparin,FSH,ICSH,Cholin-

esterase,結 合 織基質 の コン ドロイチン硫酸,

ピアル ロン酸,血 液型物質等 はすべて糖 蛋白に

属す る事 が知 られ てい る.

糖蛋白とは簡単に云えば糖及びその誘導体を

含む複合蛋白質の事であり26),そ の結合が強固

で蛋白質と多糖体部分とが塩類結合,原 子価結

合,或 いは副原子価結合などの如 く広い意味で

の化学結合をしているものを指 している.

糖蛋白体は化学的に数種の似通つた物質の混

在したものであり,そ の測定も結合多糖体中に

含まれる個々の糖成分の測定を目標 とし,化 学

分析54),電気泳動法64),ポ ーラnグ ラフィー76〕,
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生物学的方法24,,等 の報告が見 られるが,そ の

生理的,又 病理的意義に関しては尚一致 した見

解を見ない.

血中糖蛋白が炎症その他の組織崩壊の結果で

あると云う説は主としてSeibert67,等 により唱

えられた.Shetlar71》72,73)等 は病的状態に於け

る糖蛋白の増加はむしろ細胞増殖と関連 した過

程を反映するものと主張し,前 立腺肥大症,始i

娠,出 血等の増殖又は蛋白合成旺盛な状態を例

としてあげている.叉 血清糖蛋白の減少を来た

す最大の因子は肝実質の広範な損傷によると云

うGreenspanig)の 報告がある.

泌尿器科領域に於ける前立腺肥大症の発生病

理に関しては,古 くから形態学的に精 しく研究

され多数の説があるが,そ の中近年に至 りその

繊維形成を生化学的に検討し正常前立腺に比 し

肥大前立腺に著 しく糖蛋白の増加を見た78,と云

う報告 もある.

又前立腺のホルモン感受性についての報告は

Hunter82)以 来多数見られ,Hugginseta129)は

前立腺分泌液の男性,女 性ホルモソの影響につ

いて一連の報告を行つたが,未 だ糖蛋白に関す

る文献を見ない そこで本実験は本教室に於け

る前立腺外分泌研究の一環をなすも の で あ る

が,糖 蛋白の研究と諸種ホルモソの影響,男 子

不妊症に於ける糖蛋白,更 には前立腺肥大症に

於ける繊維形成を生化学的に検討する等を目的

とし,本 篇では先づ犬前立腺分泌液中の糖蛋白

をMeyer46}の 分類によるMucoprotein(以 下

MPと 略す)を もつて測定し観察を行つた,

実 験 方 法

1.実 験 動 物:体 重9～20kgの 雄 成 熟 犬 を 使 用 し

た 。

2.使 用 ホ ル モ ソ剤(以 下 ホ と 略 す)男 性 ホ=

Testosteronepropionate(TP),女 性 ホ=Estradiol

benzoate(EB),性 腺 刺 戟 ホ:HCG,PMS,Gonast-

eron(2cc中 にPMS100iu,HCG100iu,TP10mg,

Dehydroepiandrosterone10mg),下 垂 体 副 腎 皮 質

ホ=ACTE【(第 一),Hydrocorticosteroneacetate

(HC)(シ ェ ー リソ グ),Prolactin,甲 状 腺 ホ:甲 状 腺

末,Methylmercaptoimidazol(MMI)(中 外),蛋

白同 化 ホ ・4-CITA(以 上 帝 国臓 器).

3.前 立腺痩犬作成=ラ ボナールで全身 麻 酔を 行

い,開 腹後膀胱を露出し膀胱と前立腺を結紮切断し,

膀胱頂部に金属カニューレを挿入し腹壁に固定し膀胱

棲を作つた.

4.前 立腺分泌液採取法:空 腹時塩酸ピロカルピン

10mgを 静注し,60分 間 の分泌液を経尿道的に特製容

器を用いて採取した.

5,MP測 定:Winzlerの 血 清MP測 定法に従つ

て行つた.

イ)分 泌液2m1十 〇.75M過 塩素酸8ml

ロ)炉 液5ml十5%燐 タ ソグステソ酸1ml

ハ)15分 後に遠沈上清をすてる.

二)沈 澱物に再び5%燐 タソグステソ酸を加えて洗

い混和後,遠 沈上清を捨てる.

ホ)沈 澱物+0.4M飽 和炭酸ナ トリウム6,5miを 加

え沈澱物を溶解十フォリンフェノール試薬1m1

へ)盲 検として0 .4M飽 和炭酸 ナ トリゥム6.5ml+

フォ リソフェノール試薬1m1

ト)冷 暗所で正確に1時 間放置.

チ)ColemanJunior光 電比色計を用い660mμ で

測定した.標 準曲線は純D-L-Tyrosinを 用いた.

6.ホ 使用量及び投与法

下記ホは犬頸部皮下に注射した.

1非 去勢犬

1)男 性ホ投与群

TPsmg,10mg,20mg毎 日連続投与.

2)女 性 ホ投与群

EBO.03mg2日 間隔投与.

3)男 女性ホ混合投与群

TP5mg十EBO.25mg2日 間隔投与

4)性 腺刺戟ホ投与群

HCG500iu3日 間隔投与

PMS500iu毎 日連続投与

Gonasteron2cc2日 間隔投与

5)下 垂体副腎皮質ホ投与群

ACTH10iu毎 日連続投与

HC25mg毎 日連続投与

Prolactin50iu毎 日連続投与

6)蛋 白同化ホ投与群

4-CITA10mg毎 日連続投与

7)甲 状腺ホ投与群

甲状腺末0.2gm毎 日連続投与

MMI10mg毎 日連続投与

H去 勢犬

1)TP10mg毎 日連続投与
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実験は前立腺疲造設術施行後約10日 で,ピPカ ルピ

ソ剰戟により採取 した前立腺分泌液中のMPを 測定

し対照とし,直 後ホ投与を開始し,以 後5日 間隔で分

泌液の採取を行い,20日 間 ホ投与を行つた後約20日 間

ホ投与による影響を観察するため測定を行つた.

実 験 成 績

L無 処置群

対照犬に於て測定した前立腺分泌液中のMPは 最

高0.84mg/d1,最 低0.15mg/dlと 可成 りの幅を認め

た.血 清MP値 に関しては最高5.5mg/d1,最 低2.6

mg/dlと 幅を見たが分泌液中MPに 比しその幅は小

821

さかつた.又 分泌量に関しては 一般に10mgの ピロ

カルピソにより採取される分泌量は5.Occ前 後 に多

く見 られた。

2.TP投 与群

第1,2,3表 の如くTP投 与量に左右される事

なくいつれ も5日 乃至10日 目に増加傾向を示し,投 与

中漸増し10日 目に最高値を見る例もあるが殆んど中止

前に最高値を示し,中 止により漸減するもなおTPの

効果を保ち10乃 至15日 目に処置前の値を示す.

血清MPに 関 してもほぼ同様変化が見られるが,

分泌液中MPに 比し概して変化に乏しい様に思われ

る.

第1表TP5mg投 与群

犬番号

1

2

3

4

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血 清MP
分 泌 量

分泌MP
血 清MP
分 泌 量

分泌MP
血 清MP
分 泌 量

対 照

0,20

4.5

1.5

0.30

3.5
2.5

O.35
4.8

4.0

0.40

4.5

3.5

5日

O.28

5.7

6.5

O.32

4.0

5.0

0.36

5.2

8.5

0.46

5.2

7.0

10日

O.49

4.8

4.7

0.42

4.8

4.8

0.47

5.5

11.0

0.82

4.8

io.O

15日

0。48

5.3

10.3

0.52

5.0

8.5

O.51

5.2

10.5

O.82

5.5

9.O

20日

0.48

4.5

4.0

0.66

5.3

7.0

O.58

5.0

10.5

0.80

5.5

11,5

中止後
5日

0.35

5.0

2.0

0.40

5.3

4.0

O.43

5.3

7.5

0,56

5.3
7.5

10日

0.24

5.O

l,2

0.36

4.8

3.0

0,40

5.3
6.0

15日

O.20
4.7
2.O

0.31

3.7

2.0

O.36

4.7

5、0

O.45
5.0

5.0

O.42

4.8

3.Q

第2表TP10mg投 与群

犬番号

5

6

7

8

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0.25

3.0

1.0

O.30

3.6

2.0

O.31

5.1

4.3

0.32

4.2

2.0

5日

0.36

3.1

1.0

0。36

3.8

5.3

O.30

6.3
8.2

O.33

4.3

5.0

10日

O。55

5.1

1.1

0.35

4.2

7.0

0,48

5.1

互4.0

0.44

5.3

10.5

15日

0.57
4.8

4.5

0.57

4.3

5.5

0,55

6.5

10.5

0.40

4.7

11.0

20日

0。58

3.2

6.0

0。55

4.2

7.5

0.59

6.O
l1.0

0.43

5.0

8.5

中止後
5日

0.45

3.8

5.9

O,34

4.0

5.O

0.46

5.8

7.O

0.34

5.5

4.5

10日

0.25

3.2

2.7

0.28

4.1

3.8

0.29

4.8

4.o

0.33

4.8

2.5

15日

0.25

3.0
3.0

0,29

3.8
3.0

0.31

4.8

4.O

O、31

4.4

2.0
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第3表TP20mg投 与群

犬番号

9

lO

11

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0.34

4.7

4.5

O.37

3.5

5.5

O.40

5.1

3,5

5日

0.36

4.9

8.2

0.46

3.9

7,8

O.44

5.0

6.7

10日

O.48
4.3

8.5

O.63

3.9

10.0

0.56

5.3
7.5

15日

0.60

5.2

9.O

0.74
4.0

11.5

0.53

5,8
9,0

20日

0.62

5.1

9.0

0.78

4,1

10.5

0.55

5.4

9.5

中止後
5日

0.52

b,0

フ.3

0.52

4,0

8.5

0.52

4.9

8.O

10日

O.40

4.3

5.5

O.36

4.0

6.0

0.49

5.1

6.2

15日

0。36

4.9

4.O

0.35

3.8

6.O

O.41

4.9

4.0

分泌量に関しては5日 目既に相当の高値を示し10日

乃至15日 目に最高値を示し以来一定量を保つも,中 止

により急激に減少を始め,MPに 比 しTPの 効果持

続期関が短い様に見られた.

3、EB投 与群

第4表 の如く分泌液中MPは5日 目に 急激に低下

し対照の1/2～1/3の 低値を示 し,中 止後も抑制され

た値が長期間持続し20日 目もなお対照値に比しはるか

に低い値を示す.

血清MPは5日 目に対照に比し 低値を測定したが

分泌液MPに 比しその影響は少なく中止後も漸増し

20日 目に処置前の値を示した.

分泌量に二関しては 分泌液MP同 様5口 目に急激に

低下しその後も更に減少する傾向を示し,中 止後5日

目にやや回復す るも抑制作用強 く20日 目に於ても処置

前の値への回復は見られなかつた.

4.男 女性ホ混合投与群

第5表 の如く全例に於て5日 目既に低値を認め以後

第4表EB投 与群

犬番号

12

13

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

O.50

4,4

10.5

O.40

3.1

8.7

5日

0.27

4.1

4.O

O.12

2.8

3.3

10日 中止後
5日

Q.15
3.9

1.0

0.12

3.6

1,0

O.10

3.O

l.O

0.10

3.3

1,0

10日

0.10

3.6

1.O

0。10

2.9

1.o

15日 20日

O.10

3.9

1.O

O.10

2.9

1.0

0.12
4.3

2.3

O.13

3.0

正.0

第5表TP十EB投 与群

犬番号

14

15

16

分泌MP
血清MP
分 泌 蚤

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0.73

3.5

6,Q

0.43

5.O

lO.5

O.75

4.2

8.O

5日

0.61

2.5

5.5

0.35

4,5

5,0

0,52

3.8

4.3

10日

0.53

2.6

2.8

0.28

4.2

3.2

0.58

3,9
2.5

15日20日

0.25
2.6

2,8

0.25

4.0
2.5

0.38

3,6

1.5

0.3i
2.(1

4.0

0、20

3。6

3.0

O.25

3.0
1.0

中止後
5日

0.45

3.0

2.8

0.30

3.3

2.8

O.45

3.7
2.0

10日

O.47

3.0

4.9

0,32

5,0

4.O

O,48

3.5

3,5

15日

O.51

3.5

5.0

O.40

4.8

4.8

O.62

4.0

4.8
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漸減し,中 止後も可成 り長期間にわたりホ効果が持続

し,処 置前の値に回復するに15日 或はそれ以上の日数

を要した,

血清MPに 関 しても同様変化が見られたが,分 泌

液MPに 比 し著明でなかつた.

分泌量に関してはNo14の 例を除いては5日 目に

激減し以後漸減して中止後も可成 りの抑制された値を

823

示 し処置前の値に回復する例を見なかつた.

5.HCG投 与群

第6表 の如く10日 目より対照に比して高値 を測 定

し,以 後漸次増加の傾向をとり,中 止前に最高値とな

り,そ の後漸減して10～15日 で処置前の値を示す.血

清MP及 び分泌量に関してもほぼ 同様変化が見られ

た.

第6表HCG投 与群

犬番号

17

18

対 照

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

O.13
4.7

1.0

0.33

3.8

2.5

5日

Q.17
5.5

3.7

0.38

4.0

5.5

10日

0.35

5,7

10.3

O.51

3.9

12.3

15日

0.28

7.4

14.5

0.57

5.2

14.8

20日

0,57

6、O

l5.0

0.58

5.2

13.0

中止後
5日

0.30

5.8

12.2

0.47

5.5

10.7

lO日

O.25
5,4

7,3

0.40

5.0

6.6

15日

O.15
5.0

2.7

0.35

4.0

2.0

6.PMS投 与群

第7表 の如く分泌液中MPはNo24の 例を除い

て投与中漸増の傾向を示し10日 目に最高となる例も見

るが他はいつれも20日 目に最高値 となり,中 止後漸減

し10日 目に処置前の値を示した.血 清MPは5日 目,

10日 目に最高値を示すものも見られるが他は効果の発

現が遅く20日 目に最高値を示し,中 止後10日 で処置前

の値 となる.分 泌量はNo21の 例を除きいつれも増

加の傾向を示し,No19,No21の 例では対照の4倍,

10倍 と可成 りの増加が見られる。

第7表PMS投 与群

犬番号

19

20

21

22

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP

対 照

0.20

.3.1

2.5

O.23

2.8

3.5

0.29

3.3

1。0

分 泌 量 」

O.71

4.3

3.3

5日

0.25

3.5

6.2

0.30

3,0

5.2

0.17

3.4

2.3

0.67

5.1

2.8

10日

0.45

4.2

7.4

0.40

4.0

8.3

0.23

4.8

4.3

0.99
7.4

2.2

15日

O.46

4.1

8.5

0。45

4.0

9,2

0.10
4,0

5.5

0.80

7.0

2,5

20日

0.57

4.8

9.3

0,48

5.1

8.5

O.29

3.8

10,5

0.83

7.1

2.6

中止後
5日

0.35

4.0

5.6

0.40

4、3

4.8

O.IO

3.4

2.4

O.35

6.0

1.0

10日

0,10

3,0

1.3

O.25

3.5

2.6

O.05

3.7

1.0

0.34

4.8

1.7

15日

0.10

3,2

1.2

O.25

3.0

2.0

0.05

3.5

1.0

0.40

4.7

2.0

7.Gonasteron投 与群

第8表 に示す如 く分泌液MP,血 清MP,分 泌量共

に投与中増加傾向を示し,中 止後漸次減少する.

8.TP十PMS投 与 群

第9表 に示す如く分泌液MPはNo27の 例を除

いてはいつれも漸増し中止後もホ効果を長期間持続す

る.No26の 例 では中止後5日 目に最高値を示すが,

他はいつれも漸減し15日 目に処置前の値となる.血 清

MPは いつれも緩徐に増加し中止により同様減少を来

たす.分 泌量に関してはNo27の 例に於て15日 目に

急激な増加を来たし中止後5日 目に最高値を示し以後

漸減する例も見 られるが他はいつれ も5日 目より緩や
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第8表Gonasteron投 与群

犬番刷 対 照

231盆 難i

i分泌馴

0.20

4.1

1.0

24

25

1分泌MP l

血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

0.16

3.4

1.0

0.24

5.2
2.4

5日

0.15

4.4

1,5

O,14

4.O

I.2

0.51

5.8

6.3

10日

0.23

3.8

1.5

0,17

4.9
3.3

0。70

6.3

11.2

15日

0.18

5.2

1.8

0.25

4.1
3.8

0.65

6,8
11.0

20日

0.15

5.5
2.5

0.20

5.0
6.0

0.71

6.3
10.5

中止後
5日

0.18

4.3

1.0

0.22

4.3

6.1

0,61

6.1

7.4

10日 15日

0.10

4.5

1.0

0.15

3.9

1.1

0.51

6.6

5.5

0.10

4。0

1.0

0.13

3.6

LO

0.30

6。1

3.!

第9表TP+PMS投 与群

犬番号

26

27

28

29

分泌MP
血清MP

分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP

分 泌 量

対 照

0.12

4.1

1.0

0.15

3.2

3.0

0.24

3.5

2、5

0.42

5,2

4.0

5日

0.11

4.6

1.0

0.1Q

3.5

3.4

0.量26

4.0

9。3

0.50

6.3

7.3

10日

0.15
5.1

1.5

0,10

4、8

3.6

0.30

3.8

4.5

0.56

6.1

11.5

15日

0.20
5.8

5.0

O.21

5.3

5.9

0.60

5.5

8.0

0.72

6.8

10.3

20日

O,25
5.5

7.8

0.32

4.8

5.6

O.58

5.5

1L2

0.90

7.3

12.5

中止後
5日

O.38
5.0

9.7

0.20

4.8

4.2

O.52

4。8

6.7

O.66

5.7

9.8

10日

0,26
4.5

7.2

0.12
4.0

2,0

0.38

4.5

4.5

0.40

5.9

7.3

15日

0.14

4.8

4.5

O.lO

3.7

ユ.0

0,30

3.9
2.0

O.40

5.5

3.5

かな増減を示す.

g.ACTH投 与群

第10表 の如 く分泌液MPは5日 目より高値を示し

10日 目に最高値を来たし,以 後増減しながら中止によ

り漸減 し10日 目に 処置前の値 となる、血清MPは 前

者に比しホ効果の発現が遅 く現れ同様変動を示す.分

泌量は最高値に於ては対照の2～3倍 の値を示し,中

止後もなお対照に比し可成 りの高値を示 した.

第10表ACTH投 与群

犬番号

30

対 照

分泌M,1。.28
血 清MPl4.3

分 泌 量12,5
1

31

32

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

O.32

3,7

2.3

0,32

3,1

4,5

5日

0.30

4。5

3.3

O.43

3.6

3.O

0.35

3.7

6.2

10日

0.44

4.0

5.1

0.59

4.5

5.5

0.58

3.7

8.5

15日

O.43

5.5

6.3

0.45

5.2

6,7

0,57

3.6

7,0

20日

0.40

5.0

7.0

0.54

5.9

6.O

0.57

3.5

10.0

中止後
5日

0.35

5.1

6.3

0.36

4,5

6.3

O.38

3,6

10.4

10日

0.31

4.8
4.3

0.31

4.0
6.7

0.33

3.3

7.8

15日

0.30

4.1

4.8

O.30

4.6

6.0

O.34

3.2

11.O
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10,HC投 与群

第11表 の如 く分泌液MPは 多くの場合10日 目に増

加を来たし,中 止後5日 目に処置前の値を示す.血 清

MPは5日 目より対照に比しやや高値を測定し以後漸

825

次 増加の傾向を認あ中止後10日 目に対照に近づ く.分

泌量に関しては減少の傾向を示すものもあるが一定の

関係を得るに至らなかつた.

11.Prolactin投 与群

第11表HC投 与群

犬番号

33

34

35

36

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血 清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0,25

3,7

5。5

O.28

3.6

10.0

O.45

4.1

7.3

O.48

3.5

18,0

5日

Q.25
3.9

4.3

0.20
3.4

10.3

0.48

4.5

9,2

0.55

3.9

20.5

10日

0.38

4.7

6.2

0.31
3.6

9.1

0.60

5.8

4.8

0.48

4.7
12.0

15日

0.40

4.8

4.8

0.40

4.0

7.6

O.60

6.0
5.5

O.92

4.1
12.4

20日

O.37

4.4

5.7

O.41

3.3

6.8

0.62

5.3

5.2

0.68

3.8

12.5

中止後
5日

0.25

4.0

4.5

0.46

3.5

4,7

0.51

5.0

6.2

0.38

3.O

l3.8

10日

0.15

3.6

5.0

0.16
5,2

6.2

0.39

4.2

6.O

0.40

3,4

i2.0

15日

0.23

3.8

6.0

0.14

3.2

4.7

O.43
4.4

8.0

O.45

3,5

8.0

第12表 の如 くNo37,38の 例に於ては 投与中対照

値に比し高値を示し,中 止により減少し5日 目に対照

値に近い値を認めたが他は一定した変化を示さない.

血清MPに 関 しては特に一定した変化に乏しい.分

泌量に関しては多くの場合増加或いは不変の傾向を示

すがNo37の 例 に於ては減少の傾向が見 られた.

12.4-・CITA投 与群

第13表 の如 く分泌液MPはNo44の 例 に於て投

与中減少し中止後増加するも対照に比し低値を示した

他はいずれも増加の傾向を認め中止後5日 目に於ても

4-CITAの 影響を示し,15日 目に対照値を示した .

血清MPは 緩徐な増減を示し,中 止後15日 目に対照

値を示した.分 泌量に関しては不変乃至軽度の減少傾

向を示す例も見たが,全 般的に一定の関係をみるに至

らなかつた.然 しNo42の 例に於て15日 目に42cc

(対照12cc)と 最 高の分泌量を見た例もある.

第12表Prolactin投 与 群

犬番号

37

38

39

40

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0.20

4.0
27,6

0,30

3.6
8.5

O,37

3.8

13.0

0.38

3,2

4.8

5日

0.27

3.2

29.4

0.31

3.8

6.0

0.35

3.6

11.5

O.33

3.2

3.5

10日

0.49

4.6

22.2

0.35

3.5

8.0

0.39

4.0

17.4

0.34

2.6

5.6

15日

0.25

3.0

16.8

O.22

4,0

9.3

0,26

3.5

16,9

0.44

3.5

12.5

20日

0.47

3,2
16.8

O.35

3.8

10.0

0.49

3.6

20,0

0.41

3.0

13.8

中止後
5日

O.17

3.0
10.4

0,25

3.9
10.5

10日

0.13

3.0
8.4

0.30

3.5
10.2

0。30

3.4

19.5

0.31

3.3

16,フ

0.45

2.8

13.0

0.40

2.5

12.5

15日

O.15

3.2
7.8

0.32

3.6
9.5

0.36

3。5

16.O

O.42

3.0

8.5
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第13表4-CITA投 与群

犬番号

4!

42

43

44

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP

分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

0.13

3.3

6.9

0.25

4.3

12.0

0.54

4.2

3.5

O.84
2.6

2.7

5日

O.18
3.5

5,6

0.52

4.4

12.0

0.73

4.5
6.3

0,81

2.6

2.7

10日

0.正7

3.6

4。5

0.68

5.0

23。0

1.05

5.1

4.4

0.64

1.7

2.8

15日

0.16

3.4

4.9

0.35

4.5

42.O

0,83

4.3

3.8

Q.20

1.5

2.5

20日

0.17

3.5

4.6

0.25

4.2

26.0

O.70

4.5

3.7

0.80

2.0

2.3

中止後
5日

0.27
3.7

2.4

O.37

4.0

25.0

0.55

4.2

3.5

0.36

2.0

2.3

10日

0.20

3.0

4.5

O.27

4,3
23.0

0.54

4.3
3.0

0.45

2.0

2.4

15日

O.15

3.6

2.4

0.27

4.5
13.4

O.53

4.4
3,2

O,46
2.3

2.4

13.甲 状腺末投与群

第14表 の如く分泌液MPはNo45の 例に於て投

与中,中 止後の期間を通じわつかに増加,減 少する傾

向を示す例を見るも,他 は一定した変化を示さなかつ

た.血 清MPに 関 しては対照に比しあまり大きな変

化は見られなかつた.分 泌量に関してはホ投与期間,

中止期間に拘らず時間の経過によりわつかの減少を認

めた.

第14表 甲状腺末投与群

犬番号

45

46

47

48

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

O.13

4.1

5。2

0.16

3.7

6.5

0.19

3.5

4.2

O.28

4.1

3.8

5日

0.正6

3.9

5.4

0,20

3.9

7.0

O.18

4.7

5.2

0.25

4.3

5.2

10目

O.18

4.7

5.0

0.21

3.5

7.5

0.26

4。9

4.3

0.23

4.0

4.5

15日

0.19

5.2

5.0

O.15

3.4

6.0

0.19

3.7

4.5

0,29
3.6

4.0

20日

0.21

5.4

2.7

0.19

4.0

6.3

0.19

4.4

5.1

0.29

4.4

5.1

中止後
日5

0.13

5.5

2.7

0。18

4.0

6.8

0.20

4.8

3.8

0。30

4.5

4。3

10日

0.13

3.0

2.2

0.15

3.3

5.7

0.31

4.0

4.2

0.25
4.2

3.5

15日

0。16

3.7

3.5

O.22

3。6

4.3

0.23

3.3

2.4

0.26
3.9

3.3

14.MMI投 与群

第15i表の如く分泌液MP,血 清MP,分 泌量共に対

照に比しホ投与による変化は余 り認あなかつた,

■ 去勢犬

犬に於て除畢術を施行すると5日 目乃至10日 目前後

に於て前立腺分泌液の減少廃絶を見るため前立腺機能

に対し促進的なホのみ使用した.

1.TP投 与群

第16表 に示す如く分泌液MPは 去勢により著しい

低値を示し,投 与により漸増す るも去勢前対照値以下

の値を示した.中 止後10日 目に急激な低下を示しTP

の効果は5日 前後と考えられた.血 清MPに 関しては

去勢により減少するも前老程著明ではなく,投 与によ

り増加傾向を示すが去勢前対照値を大きく上回る事は

ない.分 泌量に関しては表勢により減少著明なるも投

与により増加傾向を示すが去勢前対照値と大差を見な
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第15表.MMI投 与群

犬番号

49

50

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

対 照

O.40

5、1

8.2

O.50

4.2

5.7

5日

0.45

5.3

9.7

0.62

4.8

6.O

10日

O.32

4.7

10.5

0.35

4.0

8.3

15日

0.48

4.4

8.3

O.60

3.8

7.2

20日

0.43
5.8

7.O

0.53
5.1

4.3

中止後
5日

0.42

4.7

6.4

0.50

4.2
3.7

10日

0.48

5.0

5.5

0.53
3.6

3.3

15日

0。51

4.6

4,8

0.54

4.4

2.5

第16表 去勢後TP投 与群

犬番号

51

52

53

分泌MP
血清MP
分 泌 量

分泌MP
血清MP

分 泌 量

分泌MP
血清MP
分 泌 量

去勢前
対 照

O.21
3.5

8.5

O.54

3.9

22.8

0.46
4.4

7.O

去勢後
対 照

O.10

3.0

1.0

O.10

3.7

1.5

5日

O.12
3.3

1,8

0.14

3.3

2.2

0.21

3.3

1.o

0、26

3.5

!.5

10日

0.18

3.5

2.5

0.14

3.7

2.2

0.28

4.0

2.1

15日

O.26

3.8

5.4

0.31

4.1

9.8

0.33

4.4

4.5

20日

0,30

4.0

7.6

O,38

4.0

18,0

0.35

4.6

7.8

中止後
5日

0.15

4.0

8.3

0.23

3.6

11.7

0.45

4.2

10.7

10日

O.11

3.7

2.4

O.i3

3.0

8.5

0.22
3.2

2.6

い.中 止後は10日 目に激減,漸 次廃絶を見る. 第17表GlycoproteininaWideSense

考按及 び総括

糖蛋 白の分類 に関 しては,学 者 に よつて分類

法や命 名が異 り,現 在 でもなお多少 の混乱 を脱

し得 ない領域 であるが,こ こでは代表 的な分 類

を簡単 に述べ る.

1959年Meyer46)が 提 案 した分類 を基礎 とし

てWinzlerss)更 に鶴 見80)が之 を総合 し第17表 に

示す如 き分類を なした.

Freund(1892)が 血 液中 に 糖結 合蛋白 の存

在を指摘 して以来 その本態 が漸次究 明 されつつ

あるが,最 近Winzler一 派 のGreenspan20)2i)s3)

等 に よ り簡易な単 離測定法が確立 され て以来,

我国に於て も鶴見,正 宗49),佐 久 本79)等 の血 清

MPの 臨床 的研究 を 主体 とした 業績が 発表 さ

れ,特 に炎症,悪 性腫瘍,妊 娠等 の組織 の器質

的変化の他 に内分 泌障碍や ス トレス等 の機能 的

変化に際 し著 しい変動 を示す事が今 日迄文献上

明らかに されls)40),そ の 臨床的意義 に関 しても

種 々の考察が加 え られ てい る.

エMucopolysaccharides… … …highmolecular

polysaccharidecolltaininghexosamine

A.Neutralmucopolysaccharide.

B.AcidMPS

1.SimpleacidMPS

2.ComplexacidMPS

aSulfoMPS

b.PhosphoMPS

llMucoprotein… …havingproteinbondedto

acidMPSthroughpolarlinkage

]田[Glycoprotein…containinghexosaminemore

thanO.5%andtheproteinbondedfirrner

withpolysaccharide

A.Glycoid… …ContainingO.5to4%ofhexo--

samine

B.Mucoid… …Containingmorethan4%of

hexosarnine

又尿中MPは 主に血清MPに 由来するもの

とされ,そ の腎クリアラソスは他の蛋白に比べ

て著 しく高 く,こ の差は分子量の大きさ,及 び
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分子構造の差に基 くものとされている.Mac-

1agen2)に よると尿中MPの 排泄は血清MP同

様各種疾患について可成りの差を示し,又 尿中

MP濃 度 と尿比重の間に一定の関係 が あ る と

・・ 尿謬 呈。。。 を ・・1・・…U・ …C…-

entration(RUC)と して,正 常者 く内分泌障碍

者 く感染症 く膠原病 く悪性腫瘍 の順 に大 きくな

る と述べ てい る.

以 上血 中,尿 中MPに 関 す る研究は多いが,

著 者 は 前 立腺分泌液中MPに 関 し検討 した.

概 して精液 の生産 に影響 す る要 因中,ホ ルモ ソ

の重要性 は大 であ るが,こ の方 面の研究 は遅 々

として不 明な点が少 くない 一方精 液の主な構

成に与か る前立腺分泌液中 のMPに ついては,

わ ずかにRosenkranz63)に よ りそ の存 在を指

適 され るも,そ の意義,由 来,生 成機序及び レ

ベル の変動に関す る報告は未だ見ない.

前 立腺 はその生理的機能 に於 てホ依存性 を有

する事 は古 くか ら認 め られ,そ の分泌液 に関 し

てはHuggins29}が 前 立 腺痩 を作製 し,実 験 に

供 して以来,そ の一 派に より分 泌液 に関す る多

数 の報告 がな され,更 に最 近に 於てはRosen-

kranz,Langille,Masonfi3》 等 は前 立腺分 泌液

の化学組成に注 目し,そ の乾燥重量 を測定す る

と共 にホの影響等につ いて種 々の報告62}を行 つ

ている.な お前立腺 のホによる影響 は これ よ り

先1780年HunterS2)が 去 勢に より前立腺 の萎縮

を見て以来Gutmap&Gutman22)・Huggins3e}・

Rosenkranz,大 野52'等 の文献 を見 るもMPに 関

する報告 は見 ない.

前 立腺分泌液採取 につ いてHugginsは 塩 酸

ピロヵル ピソ6mgを 静 注 し1時 間の採 取を行

つてい る.Scottは1時 間に10～30m1の 分 泌

液を得 るに要 す るピ ロカル ピンの 至適量 は0,7

mg/kgと し,Rosenkranzは ピ ロカル ピンの

投 与量に より男ホの影 響を一層鋭敏にす ると述

べてい る.又 時間間隔に よる頻回刺戟 の結果,

Hugginsは 分 泌量,蛋 白量 共に減少す ると記載

してい る。

著 者の実験に於ては10mg静 注 後 一時間の

採取 法を行 つた.

1前 立腺の 男ホ依存性 に ついて はMoore

47)がマ ゥスにり い て詳細 な報 告を行つ ている.

Korenchevsky35,等 は 男 ホに より 前立腺 の重

量 の増加 を来kす とし,Barron3).Huggins27,

Scottに よ る と上皮細胞 は大 きさを増 し,分 泌

機 能を充進 した との知 見を述べ ている.又 男ホ

は前 立腺組織 の呼 吸,蛋 白代謝,糖 代謝,脂 肪

代謝 に関す る種 々の酵 素に影響 を及 ぼす事 も知

られてい る60,.

Hugginsは 去 勢 した前立腺痩犬 を用いた実験

でTP投 与 に より分泌量 の増加 を来 たす系統的

観察 を行 い,Korenchevsky36},Moore47),亀

甲39,は 全 去勢 す ると副性器 の萎縮 を来 たすが男

ホ投与 に より,こ の萎縮 は急速 に回復 し,組 織

学的 に も去勢 前の状態 にも どると報 告 し て い

る.

著 者 の実 験に於 てはTP5mg～20mg投 与 に

よる影 響を見 たが,投 与後 漸増 し15～20日 で最

高値 を示 し,中 止 に より 漸減 の 傾 向を示 し た

が,投 与 ホの量 に より比例的な増滅は認め られ

なかつた.

2.女 性 ホ の前立腺 に対 す る作用は去勢 と同

様重量 の減少,機 能 の減退,代 謝 の低下等 の抗

男性 ホ作 用の他 に,Lacassagne4i)・Freud17),

Davidi2⊃ 等 は去勢 ラッ トに女性 ホを投与 し前立

腺後又側葉 の肥大を生 じた と報告 し,又Scott

65),Sonnenberg75)等 は 向性腺 ホの抑 制作用 の

あ る事を述べ ている,又 代 謝に於 てはRobert60)

等 は女性 ホは前 立腺に対 し呼吸,蛋 白,脂 肪,

糖 代謝 を抑制す ると共に これ に関与 す る各種酵

素 も低下 する とした.

HugginsはStilbesterolO.5mg毎 日投与で

正常前 立腺分泌液 の完全抑制 を観 察 している.

又Rosenkranezetalは 去 勢犬 にTPsmg毎

日投与 し10日 後Estradiollmg10日 間 連続投

与を行い,分 泌量,乾 燥 重量,酸 フォスファ

ターゼ等 を測定 し,い つれ も3日 目頃 より急激

な低下 を見,10日 目以後 もなおStilbesterolの

効 果が持続 した と報 告 している61,e2)

糖 蛋 白に対す る女性 ホの影 響を見 る と,Zu-

ckermaneta1(1938)は 未 成熟短尾猿 にEs-

trogenを 注 射す ると 性器皮膚 中の ヒァル ロソ
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酸の含有量 が増大す ると述べ ている.Zachariae

87,は更 にEstrogen投 与 で子宮 ,卵 管粘膜 中の

35Sの 摂 取量 の増大 す る事を 報告 してい るが
,

Priest&Koplitzss)の 研 究 に よると,Estrogen

は大 動脈,肋 軟骨中 の糖蛋 白体 の生成 を阻止 す

ることと更に,皮 膚 コソ ドロイチソ硫酸 の生 成

を も阻止す る と報告 してい る.最 近に 於 て は

Kvarsteineta138)は ラ"1ト 皮 膚結合織 での実

験でEstrogenが コソ ドロイチン硫酸 の生成 に

阻止 的に動 く事 を明 らかに した.

著 者 の実験成績 に於 ては 分 泌液MPは5日

目に急激 な低下 を示 し対照 の ユ/2～1/3の 低 値

を示 し,中 止後 も抑制 され た値 が長 時間持続 し

20日 以後 もなお対照 に比 し可成 りの低値 を示 し

た.分 泌量 に関 して も同様変化 を示 したが,血

清MPは 分 泌液MPに 比 しは るかに変 化が少

なかつた.

3.性 腺 刺 戟ホ投与 は男性 におけ る造精機能

及び男性 ホ分 泌作 用に関 し下垂体性Gonado-

tropin(FSH),(ICSH)に 夫 々に支配を受け機

能の維持 を保 つつてい るが,一 方下垂体 も睾丸

精細管 より分泌 され るEstrogenに よ り下垂体

Gの 分泌 を抑制 され,下 垂体2睾 丸 な る一つの

サー クル となつて正常 の代謝 を行 つてい ると考

えられ ている.従 つて前立腺 は睾丸 の支 配を強

く受 けその形態学 的並 に機 能的変化 は上記関係

に従属 し依存的 な影響 を受 けてい る.

古 くCushing(1915)は 下 垂体摘 除術 後に前

立腺及 び睾丸 の萎縮 の起 る事 を述べ,又Hugg-

insetal27》28)の 前 立腺癌 に対す る抗男性 ホ療

法の発表以来,各 種 ホ療法 の発達 と共 に下垂体

機能 の抑制が見 られ,Scott65,は 下 垂体除去術

後のラヅ ト前立腺重量 の滅少 と絨毛性Gonado-

tropinの 投 与で その回復 を観察 し,更 に臨床

的観察66〕を述 べている.

Gonadotropinの 糖 蛋白に対す る作用 はEllis

eta115)(1953),Daughadayeta111)(1955)に

よると,下 垂体 を捌 出す るとラッ ト軟骨 中の35S

摂 取 は減少 し,成 長ホ投与で再 び増加す る と報

告されている.更 にZachariae&Tensens6)

ぐ1958)はICSHが 卵 巣内 で 睾丸性 ピアル ロニ

ダーゼに似 た酵 素 の産生 を促進 してい ると報告
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して い る.

著 者の実験成績 ではHCG500単 位,3日 間

隔投与 では,10日 目頃 よ り著 しい高値 を示 し,

ホ投与 中止直前に最高値を示 し,以 後急激 な低

値 を示 して12日 で処置前の値 を示 し た.分 泌

量,血 清MPに 関 して も同様変化 が見 られ た.

PMS500u毎 日投与 では 一 般に5日 目頃 よ

り漸次増加 す る傾 向を示 し,10日 目に最 高値 を

示す例 も見 るが,他 は20日 目に最高値 を示 し中

止後10日 目に 処置前の 値 を示 した.分 泌量,

血 清MPに 関 してもほぼ 同様結果 が得 られ た

が,全 経過 に於 てHCG投 与 群 に比 し,著 しい

変化 が見 られ ず前立腺 に対 す る効果 はい く分 弱

い もの と思 われ る.

男性 ホ,性 腺刺戟ホ混合Gonasteron投 与 群

は全 般的にやや増 加の傾向を示 し,10日 目,15

日 目,20日 目 と各 々最高値 を示 し,以 後漸減 し

中止 後15日 目に処置前 の値 を示す 血清MPに

関 しては同様 変化 を示すが分泌量 は20日 目迄 漸

増 の傾 向を示 してい る.然 し前記ホに比 し分 泌

量 の増 加又MPの 変動 も少 ない.

4.下 垂 体 一副腎一性腺 と一 連の内分泌関係

が前立腺 癌に関 し問題 となつてい る。然 し正常

前立 腺に及ぼす副腎皮質ホ の影響に関す る資料

はあ まり見 られない.大 野は犬にCortisone,

ACTHの 投 与 を行い前立腺分 泌液中 の 酸 フ ォ

ス ファターゼの測定を行い,Cortisone投 与 で

は特 に著変 を認 めず,こ れ に反 しACTH投 与

では対照 に比 し可 成 りの上昇 を認めた と報告 し

ている.

又 下垂体副腎皮質 ホ とMPの 関係 はSelye68)

がMucopolysaccharideの 変 化 と適応症候 群

の関係 につ いて注意 を喚起 して以来,副 腎皮質

ホと糖蛋 白 との関係 が追求 され る に 至 つ た.

Weimersi}e9は モ ルモッ トにACTH,Cortisone,

生 理 食塩水 を注射 し,い つれ も極僅 かにMPの

増加 を観察 しその結果,Stres$に よ るMPの

増 加 は,ACTH,Cortisoneの 直接 作用に よる

ものではない と結論 してい る.Boass)も 副 腎

摘 出 ラヅ トに手術 に よるStressを 与 えても血

漿Hexosaminの 増 加を来 たす事か ら副腎皮質

ホの関与は否定的 であ る.一 方Kushner37)は
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ACTH40単 位 の静注 で血清MPの 急激な増加

を 見た と報告 し,又 佐 久本 は糖尿病 素質 を有 す

る人 にCortisone150mg投 与 に よ りMP値 の

減少 したのを 観察 してい る。 然 し リウマチ 熱

(Adams1}.Kelly3s),Shetlar70)74))や エ リテマ ト

ーデス(Boas6})等 の膠 原病 に皮質 ホが奏 効 し
,

増 量 したMPを 正常化す る事か ら考 え,MPを 調

節す る皮質 ホの関与を否定す る事は 出来 ない.

著 者 の実験に於 ては分泌液MPは,ACTH,

Cortisone共 に投与期間中は軽度 の増加傾 向を

と り,投 与中止後10日 前後で処置前 の値を示 し

た.分 泌量 に関 してはCortisoneの 場 合減少 し

た例 も見 たが多 くの場合対照に比 しあま り変動

を示 さなかつ たが,ACTH投 与 群ではいずれ

も可成 りの増 量を示 し投与中止後 も対 照に比 し

高値 を示 した.血 清MPに 関 してはACTH,

Cortisone共 に投与期 間中対 照に比 し やや高値

を認め,中 止後10目 目に対 照値 に近 い値 となつ

た.

5Prolactin(PLと 略 す)は 哺乳動物 の脳

下垂体前葉 中 存在す る 蛋白ホの 一種 で,乳 腺

に働 いて乳汁分泌 を誘 発す る作用 を有 し,Ri-

ddles7,ss),Reece(GTurnerb6),Lyon42),Astw-

ood,Evansエ6,等 は下垂体 を摘 出 した授乳期 の

哺乳動物 に於 てPLの 投与 で完全に乳汁分泌 を

維持 する事が 出来 る と云 う様 な産婦人科的に は

多 くの研究発表 を見 るが雄性動物に於け る意義

は明かに され てい ないが,前 立腺には直接作用

す る と想像 され ている.Scottは 下垂 体Gona-

dotropinを 抑 制す る事に よ り2次 的にAndr-

ogenの 分 泌 を抑 え同時にPLの 分 泌を抑制 し

前立腺 の発育抑制に関す る機序の説明を試 みて

い る.こ れに関 し大野は犬 にPLの 投 与 を行

い,前 立腺分 泌液中の酸 フォス ファターゼを測

定 した結果Scottの 説 に一致 した成績 を得 た と

報告 してい る,

著 者 の実験成績 に於 ては投与後10日 目に対 照

をは るかに上廻 る値 を示 した例 を見 たが,一 般

に投与量 に関 し一定 の関係 を認 めなかっ た.

6.蛋 白 同化 ステ ロイ ドが注 目され る様 にな

つ たのは1935年Kochakian&Murleins4)が

実 験的研究に よつ て男性ホに蛋 白質 を貯溜 させ

る作 用のあ る事 を確認 して以来,Gordani4}ら

の研 究に よ り窒素出納を正常化 す る事 が認め ら

れ たが,こ れ らの作用 の他 に副性器 の発育肥大

作 用,向 子 宮 作 用,Progesteron作 用51),

Gonadotropin作 用18),副 腎皮 質抑制作用8)59,

腎 肥 大作用43)等 種 々な作用が ある事が幾多 の学

者 に より 見出 され た.Kochakian&Murlein

は 去 勢 した雄犬 に男子尿の抽 出液 を注射 した結

果,男 性 ホ作用 の他 に尿中窒素排泄を減少 させ

る事 を見 出 し,続 いてTestosteron又 はTes-

tosteronacetateを 用 いて も同様窒素 の排泄量

を減少 させ,組 織 に窒素 を貯溜せ しめ蛋白代謝

に関係 ある事 を指摘 した.先 に道中50)及 び大野

は犬 を用 いてMethylandrostendio1の 投 与 を

行 い,前 立腺分泌 液の増加を見,Testosterone

に は 劣るが効果 の ある事を燐代謝,ポ ーラ戸グ

ラフ的観察 で認めてい る.

箸 者 の実験 に用 いた4-CITAは 大 塚5s》に

よると 蛋 白同化 作用はTPの5%に す ぎない

と述 べている.又 清水79)は 血 中 コレステ リソ量

には著変 はないが血 清総蛋 白はわず かに増加す

る と述べ ている.

著 者 の実験 に於 ては大部分 の例 に於 て5日,

10日,15日,20日 といずれ も対 照 に比 し高値を

示すが10日 目に最高値 を示 し以後漸減 し,中 止

後10日 目に処置前 の値 を示す.TPに 比 し僅か

の差 を認 める.

7甲 状腺 と前立腺 との関係につ いては,前

立腺肥大症 に於 け る報 告がRichler,Pfisters4,

Haberer等 に よりな されてい る.

甲状 腺機能 の前立腺重量 に及ぼす影響につい

てCohenio),Maqsood4s).Hammett2fi),石eSss,

等 の 交献を見 るもいず れ も一定 した見解を得 て

いない.

一 方血 清糖蛋 白に於 け る甲状 腺 ホ の 影 響 は

Mancini44},Boas7》,Greenspan6s}69)等 が単純

性甲状腺腫や 甲状腺機能充進症,粘 液水腫では

正常か軽度 の低下 をみ るが治療 に よ り正常値 に

帰 る事を報告 している.Mustacchi48)等 は 泳動

法に よ り,甲 状腺機能 充進 症では増加 し,粘 液

水腫では減少す るが,治 療 に よ り再 び正常化す

る.然 し血漿蛋 白は これ とは逆 の関係 にあると
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報告している.Bronsky9)は 甲状腺 機 能 充 進

症,粘 液水腫,副 甲状腺機能充進症では増加 し

ているのを観察 し,治 療により正常値に近づ く

傾向にある事を述ぺている.佐 久本は甲状腺機

能充進症では正常値又はやや減少の傾向を示す

とし,又 甲状腺ホが何らかの形で糖蛋白に関与

すると考えている.

著者の実験成績に於て甲状腺末,MMIの 投

与を行つたがいずれ も対照に比し有意の変動を

見なかつた.

以上の如 くMPは 各種ホ投与により鋭敏に

動揺する事が判明したが,こ れが意義に関 して

は逐次究明する考えである.

結 語

犬前立 腺分泌液 を用いMPに 関す る 研究 を

行い,各 種 ホの影響 を検討 した.

1.MPの 測 定はWinzlerに よ るTyrosin

法 を用いて行 つた.正 常犬前立腺分泌液 中MP

は0.16mg/d1～0.84mg/d1と 可 成 りの幅 が見 ら

れた.

2.男 性 ホ5mg,10mg,20mgの 投 与 を行 つ

たがいずれ も5日 目より増加 の傾 向を示 し,そ

の後漸増 し中止前 に最高値 を示 した.投 与量 に

よる比例 的増減 は認め られなかつた.

3.女 性 ホ投与 群は5日 目に急激 な低下を来

たし,中 止後 も抑 制 された値 が持続 し20日 以後

も回復の傾向を示 さなかつた.

4.男,女 性ホ20:1混 合 投与群 では5日 目

にMPの 著 明な低下を来た し以後漸減 し低値 を

保つたが,投 与 中止後 回復 には長時間を要 した.

5.性 腺 刺戟ホHCG投 与 群 ではユ0日 目より

可成 りの高値 を示 し以後漸増す るもその影響 力

は大 で,PMS,Gonasteronと 影 響 力は漸 次減

少する様見 られた.

6.男 性 ホ ユOmg,PMS500iu混 合 投与で

は10日 目よ り多 くは高値 を示 すが単 独投与群に

比 し,投 与中止後 もわずか ホ効果が持続す る様

に思われ る他 は特別 な変化 は見 られなかな た.

7ACTH投 与 群 では5日 目より 多 くは増

加を示 したが,Cortisone投 与 では軽度 の上昇

を見るもその影響 は小 さかつた.
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8.Prolactin投 与群では対照に比 し可成 り

の増加を見た例もあるが,全 般的に有意の関係

を認めなかつた.

9蛋 白同化ホ投与群では軽度の増加傾向を

認める事が出来たがTPに 比 し影響力は小さか

つた.

10.甲 状腺ホ投与による甲状腺機能充進,抑

制いずれも一定 した値を得なかつた.

11.去 勢後男ホ10mg投 与は5日 目頃より

漸増するも去勢前の対照値より大きく増加する

事な く,中 止により急激な低下を来たした.

稿を終るにあたつて恩師加藤教授の御指導,御 校閲

に対し深く感謝すると共に御協力いただいた当教室員

各位に対し厚く感謝致します

本稿の要旨は第15回西日本皮泌科連合地方会及び第

52回日泌総会に於ける加藤教授の宿題講演の一部とし

て発表された.
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痔疾舌下療法剤

亀層"】 》『
〈舌下錠〉

一健保申請中一 文献提供
一 一
★ヘモ リン ドの有効成分は,雑 食 ★ヘモリン ドの効果は特に痔静脈

躍 羅 騒灘灘懸嚢
大学)の 発見 した 「静脈壁の細胞 当_二 掘譲嵐乙_慧 な潔滋,ざ 『収 され,血 管を経て直接痔静脈に構
造やその組織はその細胞特有の く包装>24鍵 ・120錠 作 用 します。胃腸 ・肝臓 を通 らな

物質によって再生強化され るJと いので副作用少なく効果が迅速確

いう寮実に基づいています。 冒 実です.
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