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127 喘息合併妊娠 70 例 の 臨床的検討 128　　　 妊娠 中に 原 発 性副甲状腺機能亢進症が

診 断され た 双胎の 一例

都立広尾病院

海老 澤　寛、早川康仁、飯塚貞男

焼津市立総 合病 院
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松 岡　良

〔目的〕喘息は 、 増加傾向に 有 、 最近は成人 で 、 3
〜4 ％ の 有症率で あ る と さ れ る 。 又治療法も、

ス テ

ロ イ ド吸入薬等 、 抗炎症療法が 主体とな っ た 。 妊

娠合併例 も増加 が予想 され 、 喘息 合併妊娠 に つ い

て 、 検討を加 えた 。

〔方法〕1985〜1994年の IO年間に、当院に て 分娩 し

た 5，292件の うち、喘息合併妊娠70例 （1．3％）に つ

い て 、妊娠中悪化群 （a ）
− 17例 （24．3％ ）、不変群

（b）
− 26例 （37．1％）、 改善群 （c）

− 14例 （20％）、 小

児喘息群 （d）− 13例 （18．6％）に 分け、周産期諸因子

・に つ き検討 した。

〔成績〕（a 群、b 群、　c 群、　d 群）で 、児 の 在胎週数、

出生体重、apgar 　score は、（38．8，
40．1，40．1，39，4）

週 、　（3，000，3，110，3，120，3090）g 、　（8．9，8．9，9．1，

8．9）で 、 経腟分娩時出血 量、分娩所要時間 に も差

は な か っ た。母体 体格 に つ い て 、妊娠前体重 、 妊

娠中体重増加 、 分娩時Kaup指数を み る と 、 （53．7，

52．0，52．9，49．8）kg 、 （10，5，
11，3

，
　ll．4

，
10，6）kg 、

（25，0，25．9，
25．6，24．　3）で 、傾向はなか っ た 。 切迫

早産 は 、 70例中、 17例 （24％）に み られ 、 対照 （17％）

に 比 し高率で 、a 群 で 多くみ られ た 。誘発 ・促進 は、

（55．3，38．5，64．3，46．1）％と対照 （24％〉に 比 し高

く施行さ れ た 。 帝切は 、 11例 （15．7％）に施行され、

a 群 で 23，5％ と高率 で あ っ た 。 妊娠中治療例は 、 28

例で、キ サ ン チ ン 誘導体一18例、ス テ ロ イ ド療法一

10例で
、 両者間 に 傾向は み られ なか っ た 。

〔結論〕喘息合併妊娠は 、当院で も、増加傾向 に あ

り、 悪化 、 不変 、 改善 （群）は、ほ ぼ 1：1．5：1で 誘

発 ・促進率 、 帝切率、切迫早産合併が、悪化群 で 、

高率 で あ っ た 。最近 は、 ス テ ロ イ ド吸入薬 が、治

療の 主体 とな り、改善群 の 増加、悪化群 の 減 少が

み ら れ る。

　妊娠 中に 原 発性 副 甲状腺機能亢 進症 が 診断 さ れ

た 双 胎 の 一
例 を経 験 した の で 報告す る 。

　症 例は 21歳 、 0 経妊 0 経 産 。 他 医 で 妊娠経 過 観

察 され 、妊娠 12週 から15 週ま で 軍症 妊娠悪阻に て

輸液療法を うけ た 。 同時期か ら嗄 声を 認 め た 。妊

娠 15週 で 双胎 と診断 さ れ 、妊娠 23週 から当科 で 妊

婦検診 を行 っ て い た 。妊 娠 28 週 か ら双 胎管 理 の た

め 入 院 と な り、切迫 早産 に 対 し て 子宮収縮 抑 制剤

を投 与 され た 。 入 院時血清尿酸 9．1咽 6 と 高値 、

ク レ ァ チ ニ ン ク リア ラ ン ス 3　7nt／　min　
． 尿 中NAG

l6 ．　OU／e 、尿中β！ MG 　97SO 　Leg／e、ま た 血 清 カ ル

シ ウ ム （Ca ）12．　6ng／d4 と高値 、血 清 リン 2．3咽 6

と低値で あ っ た 。 副 甲状腺機能 亢進症 を疑 L丶 精

査 し た と こ ろ、イ ン タ ク ト PTH220 　P9／溜 と高値

で あ り 、 原発性副甲状腺 機能 亢 進症 と診 断された 。

妊娠 31週 5 日 か ら血 圧 上 昇 、 浮 腫出現 と妊 娠 巾毒

症 を認 め 、妊娠 32週 0 日 に血 re　Ca　15．2nig／d4、胎

児 仮死 に て 腹式 深部帝王 切開術 を施行 。 第 1 児

1548 ¢ の 男児、第 2 児 1366 　9 の 男児 、 と生 児 を

得 た。第 1 児は 日令 1 日 に 血 清 Ca　6．8ng／tg と 低

f直を 示 し、日 令 5 日 ま で グ ル コ ン 酸 カ ル シ ウ ム を

投与さ れ た 。第 2 児 は 日令 3 日 に 血清 Ca 　6．6   ／

deと低値を 示 し 、日令 5 日まで グ ル コ ン 酸カ ル シ ウ

ム を投与 され た 。 術後、輸液療法及 び合成 カ ル シ

ト ニ ン 誘導体投与で 高 カ ル シ ウ ム 血症 の 治 療 を行

い 、 頸部の 精査 を 施行 し た と こ ろ 、 CT 及 び 超音波

検 査 上 、 左 上上 皮小 体 腺腫 が 認 め られ た 。 術 後 22

H 目に 左上 上皮 小体摘出術 を 施行 し、13 × 20 觚

の 左上 上皮小体 を摘 出し た 。
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