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　 1．妊賑線に關す る研究

　　　　　　　　　　　　 （廣島大） 中 元 正

　妊 娠線の 發 生 に は 軆質，容積 の 増加，皮膚 の 彈力性脂

肪 の 沈着，年齡，人種な どの 要素が 考え られ る．い ま 私

は こ れらの うち 2 ， 3 の 要素 に っ い て研究 し ， い さ さか

從 來 の 知見 を 補足す る と こ ろ が あ つ た の で こ こ に報告す

る．

　 1．妊娠線 の 臨牀的観察では ， 1）妊娠線は腹部に お い

て も乳 房部 に お い て も虹 娠 分 娩 囘數を ます に したが い ，

そ の 出現率 は増加 しそ の 程度も増強 し，2）若年初産婦 は

妊娠線が發生 し易く， 高年初産婦は發生 し難 く， 3）腹部

妊娠線は 浮腫の あ る もの に發 生 し易 い が ∫尿 蛋 白の 有無

に は 關係 な く， 乳房部で は 乳汁分 泌多量 の もの に 發生 し

易 く，4）妊娠線發 生 と季節との 關係は 腹部，乳房部とも

に 新妊娠線 の 發生 は 1 年の うち で は 5 月 が 最低 を 示 しそ

の 兩翼に お い て 高率を 示 して い る ．

　 2． 體格と妊娠線との 關係では ， 腹部妊娠線 は 狭長型

に お い て 多 く，身長は 低い もの に 皿
一

π型 が 多く， 胸圍

の 狭い 亀の ぽ ど發生 率 が 高 く，乳 房 部 妊 娠線は 廣身型 に

多 く， 身長は 高 くな る に從い 體重 は 重 くな る 程多く發生

して い る．

　 3．妊娠線の 遺傳では 青年期 に お い て 下肢 に 著明な 皮

下斷裂線を有す る もの は 将來 ， 腹部 ， 乳 房部 に妊娠線を

發生 し易い 傾向があ り， こ の 事實は皮下斷裂線素質 ， 妊

娠 線素質とでもい うぺ きもの の 存在 を認容す る もの であ

る．さ て 私は さ ら に こ の 事實 を證 明せ ん と して ， 腹部妊

娠線に つ い て は母親 319， 姉妹 2T4， 租母87， 伯叔母

　213名 ， 乳房部妊娠線に つ い て は 母親 31D，姉妹 254，

瓢 母81， 伯叔母 202名 を 調査 し檢討 した 結果，妊娠線 は

發端者 は姉妹 の 體質 に 最 も類似 しつ い で 母親，租母，伯

叔母 の 序列であり ， また祀母では母方 の 發現體質が父方

よ りも類似 して い る．乳房部妊娠線 の 遺傳的闘係 に っ い

て は 伯 叔 母 ，祗 母 の 關 係 で は發 端 者 と祖 母 の 體質 が 伯叔

母 よ りも類似 して い る こ と は腹部妊娠線 の 場合 と同様で

あ る が ， 母子 と姉妹な ら び に 祀母 ， 伯叔母 との 關係では

父 方，母 方 の 有意差は認 め られ なか つ た．

　 4． 妊娠線の 紐織形態學的觀察で は ， 腹部乳房部の新

舊妊娠線を取材 し， 組織學的變化に っ い て觀察し ， 新妊

娠線 は表皮 下 の 小 釦L管は 強 く充 盈 し，所 k に お い て 血 管

周圍に 赤血球の 漏出像を認め ，か つ ．血管内皮細胞 が や ts

繊細である。彈力，膠原兩線維の 走行が亂れ ． また比較

的輕度 に斷裂 して い る．新妊 娠 線 の 發生 時 に 鬣痒 感 を發

現す る もの が あ るが ，こ れ は表皮下の 血清成分漏出 に よ

る蛋白の 分解に よ る ため と思考 せ られる．妊娠線發生後

時 日の 經過 に っ れ 褊色 とな り更に 白色化す る機轉 に つ い

て は 上 記真皮層の 組織的變化 に 附 随 し．基 底層の 含色素

上 皮細胞 の 重層化 ， 鐵 「メ ラ ニン 」顆粒の増加が 現われ，

っ い で角化，透明層の 剥離 ， 乳房部の 扁平罪薄化 ， 真皮

に お け る 血管の 減 少，貧血 状態 が 起り，膠原彈力兩線維

と も に完全 に斷裂 しか つ 退行性變性に陥り遂 に瘢痕像 を

形成す る た め である．

　　2．　妊産婦 の 體璽 　（第 2 報 　@ 異常象壬 婦 の體重

） 　　　　　　　　 　　　（都立築地 産院）竹

繁 喜 　著者 は昨年の 總會で正 常妊婦の體 重 變 化につ

て發 表 し たが ， 今 囘 は 異 常 妊 娠 で體 重に大 き な 變 化

興 え るも の，すなわ｝，惡阻，中毒 症 s 双胎 虹娠 の

れ ぞ れに つ いて發 表した い．昭 和28年 1月から30 年

事   ﾉ 産院で 分娩した 妊 産婦 で，妊娠 成 立 時 の體 重

は つきりして お り ，初診 妊娠 5カ 月 以前 ，分娩迄5 囘

上の診察 をう け， 滿期分娩（双 胎 例また ぽ 34 週 以後

分娩）を し た上 記 異 常妊 産 婦を 籤象とした．年齢は 殆ん

20 〜 30 年で

る ． 　1 ． 妊娠 悪 阻 　饗 象 ぽ治 療 のために入院

た蒋は勿論 ， 外來患者でも 　工囘以上の悪阻の治療 をう

た者計 19 例 で，各 週の

重 變化は つ

の 様で ある． 　　〔表 略す〕 　 最 高5 ，最低 L5 ，平 均

D17kg の 最大消 失で，31g 以 上の 消 失例が 10 例（

．6％）ある．この消失は妊娠 8 〜 12 週，軟に1G 〜 1

T に 劇しい ． しか し體重 恢 復 後 の増量 は 正 常妊娠の

合 と大差がない ． 妊娠成立 時 の乎 均 體 重 は47 ． 5 ，分 娩 1

間後 の増 加量 は 2．3

s でこれも正 常の

鼾   ﾆ變りが な て ／ 丶 　　 9．妊娠 中 毒 症 N 工 工 一


