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The association between endometriosis and chronic endo皿etritis

(子宮内腹症と慢性子宮内膜炎の関連性)

学位論文題目

【日的】慢性子宮内膜炎は正常では諦められない形質細胞が子宮内膜同質に渡潤しているこ
とで静断される。慢性子宮内膜炎は、一般に臨床症状を囲めることは少な< 、臨床的意義も
不明であった。しかし、近年.慢性子宮内操典は原因不明不妊症や習債性流産など子宮内膜

機能異常との関連性が明らかとなってきている。すなわち慢性子宮内膜炎では子宮内膜に何

らかの免疫異常をきたし不妊症や流産といった病態に影響を与えている可能性が考えられ
る。

一方、子宮内膜症は免疫異常を伴う炎症性疾患である。子宮内膜症の発症原因は1927年に

捷喝された月轟血逆流説が有力であるが、長年の研究にも関わらず子宮内膜症の墳幹となる
発生原因は今日に至るまで明らかではない。近年、子宮内膜症の研究は、骨盤内子宮内膜症

だけではなく正所性子宮内膜の分化異常に対する研究も進んでいる。免疫異常をはじめ、漣
伝子発頭やタンパク分泌についても正常子宮内膜とは異なることが報告されている。そこ

で、今回我々は子宮内膜症における正所性子宮内膜の免疫系の変化に着目し、子宮内膜症と

慢性子宮内膜炎の関連性について検討することとした。

【方法】 2001年から2012年までに滋賀医科大学と高の原中央病院にて子宮全摘術を施行し

た71症例を対象とした。子宮内膜を含むパラフィン切片を用い免疫組織染色を施行した。形

質細胞の特異的マーカーであるCD138の免疫粗放染色を施行した.顕微鏡下に400倍視野で

観察し、子宮内膜聞質の10視野に少なくとも1個以上の形質細胞を鑑める場合に慢性子宮内
膜炎と静節した。盲検的に研究を行うために全ての検体について慢性子宮内膜炎の有無を判

定した後に静粛録と手術記録より患者情報を集め、主に下記の点につき解析を行った。 ①子
宮内膜症群と非子宮内膜症群の患者背景を比較検封した。 ⑧子宮内膜症群と非子宮内膜症群

の慢性子宮内膜炎陽性率を比較検討した。さらに③慢性子宮内膜炎群と非慢性子宮内膜炎群

の患者背景を比放浪討した。統計学的検討は、 x2検定、 Mann-Whitney検定を用いた。 ⑧慢

性子宮内膜炎と相関する因子について検討するため多重ロジスティック回帰分析を施行し
た。

【総菜】子宮内膜症群34症例、非子宮内膜症群37症例の解析をおこなった。 ①子宮内膜症
群と非子宮内膜症群の患者背景について比軌検討した結果、経産回数,子宮肪塵併発率.千
宮腺筋症併発率の3項目において有意葦を囲めた.廉直回数は子宮内膜症群1. 38士1. 04臥
非子宮内膜症群1. 92±0. 95回と非子宮内膜症群において有意に高< (p=0. 049) 、子宮筋腫併
発率は子宮内膜症群67. 65X、非子宮内膜症群94. 59%と非子宮内膜症群において有意に高く

(p=0. 003) 、子宮腺筋症併発率は子宮内膜症群47. 068!、非子宮内膜症群8. 1 118と子宮内膜症群
において有意に高かった(P〈O. 001)。 ②慢性子宮内膜炎陽性率臥子宮内膜症群(34例)に
おいては52.9X (18/34)であり、非子宮内膜症群(37例)においては27.0* (10/37)であっ
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た(pく0. 05) 。 ③慢嘩子宮内膜炎の有無で分類すると、優性子宮内膜炎群は28例、非慢性子

宮内膜炎群は43例であった。両群閑の患者背景を比較検討すると、子宮内膜症合併率のみが

慢性子宮内膜炎群において有意に高く(p=0. 026) 、他の項目は同等であった。 ⑳多重ロジステ

ィック回帰分析の捨果、子宮内膜症のみ慢性子宮内膜炎と相関が琵められた.

【考察】慢性子宮内膜炎の陽性率を子宮内膜症群と非子宮内膜症群間で比較したところ、子
宮内膜症群が有意に高かった。しかし、両群間の患者背景には有意差を鑑める項目があり、
それらが慢性子宮内膜炎陽性率に影響を与えている可能性を考え、多重ロジスティック回帰
分析を施行したところ、子宮内膜症のみが慢性子宮内膜炎との相関を詠めた。これらのこと
より、優性子宮内膜炎の関連性が強く示唆された。
近年、多くの悪性腰痛が慢性炎症と関連していることが報告されている。免疫細胞の面塑

性が腰痛の進展に関わっていること,また,腰痛の初期段階では適応免疫反応の活性化によ
り悪性形質転換もきたしていることが推鞠されている。子宮内膜症は暮性腰痛ではないが、
毒性腫癌と似た進展様式を示す。つまり、慢性子宮内膜炎でも正常子宮内膜を子宮内膜症様
の内膜に変化させ.これが骨盤内に流出して子宮内膜症を進展、維持しているのかもしれな
い。

しかし、子宮と腹腔内は卵管を通じて交通があることから.骨盤内子宮内膜症から産生さ

れる物質が子宮内腔に逆圃し、慢性子宮内膜炎を誘導している可能性があり、慢性子宮内膜
炎と子宮内膜症の国東関係については今後さらに検討する必要がある。

【結論】食性子宮内膿炎と子宮内膜症の関連性が強く示唆された。因果関係については、今

後の検討課席である。

(傭寿) 1.論文内容要旨は、研究の日的・方法・結果・考察・緒論の順に記載し. 2千字

程度でタイプ等で印字すること。

2. ※印の柵には記入しないこと。
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整理番号 725 竹林　明枝

論文審査委員

(学位論文審査の結果の要旨) (明朝体1 1ポイント、 600字以内で作成のこと。 )

子宮内膜症と慢性子宮内膜炎の関連性につき検討し、以下の点を明らかにした。
1 )子宮内膜症群と非子宮内膜症群の患者背景の比較検討において、経産回数と子宮筋腫併

発率は非子宮内膜症群で、子宮腹筋症併発率は子宮内膜症群で有意に高値であった。
2 )慢性子宮内膜炎陽性率は子宮内膜症群において有意に高値であった。
3 )優性子宮内膜炎群において子宮内膜症合併率が非優性子宮内膜炎群と比赦して有意に高

値であった。
4)多重ロジスティック回帰分析の穂果、子宮内膜症のみ慢性子宮内膜炎と相関が認められ

た。

本論文は、子宮内膜症と慢性子宮内膜炎の関連性について新しい知見を与えたものであり、最
終試験として論文内容に関連した試問を受け合格したので、博士(医学)の学位論文に値する

ものと認められた。

(総字数　598　　字)

(平成　26年　9月　1日)


