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概要　和歌山県とい う比 較的人 口 流動 の 少 な い 地域 で 絨毛性腫瘍り完全登録を実施 し，緻密な疫学調査を行い ，
特 に 母親 の 年齢 と胞状奇胎 の 発生頻度，

1
さらに 破壊性奇胎，絨毛上皮腫 へ の 悪性化 に つ き検討した ．

　 1） 1972年か ら1977年 ま で の 6年間で 胞状奇胎278例 ， 破奇28例 ， 絨毛上皮腫18例り発生をみ た ．また胞状

奇胎の 発生率 IXi22妊娠 に 1例 ，392分娩に 1・例 の 割合である．

　勿　胞状奇胎の 母 親に お け る 5歳 階級年齢別発生頻度 は ，39歳以下 の 各年齢層とも全妊娠数に 対 し 2．0％・以
下 で ある ．しか し40〜44歳 で 4．1”／． ，45〜49歳で 48．2％，50〜54歳で 416．7％・と， 母親の年齢が40歳を す ぎると

年齢 の上昇に つ れ て 奇胎Q発生頻度が急上昇す る ．

　3） 胞状奇胎母親 とそ の 配偶者の 年齢差に つ き78例で 検討し えた が，各年齢層 とも特別 な 関係を 認 め な か つ

te．さ らに胞状奇胎発生 の 急上 昇をみとめる40歳以後で は むしろ年齢差 の 縮小さえもみ られ，本症の 発生に は

あ士 り関係ない もの と推測 され た ．

　4） 醵壊性奇胎s 絨毛上皮腫 へ の 悪性化率は 1972年か ら 6年間 の 平均 で 工6 ．5％ 噸 ある．、こ の 悪性化率を母親

の年齢別 に 検討 して み ると12蟻 以下 で 9．5％，25f− 29歳で 14．4％， 30〜34歳で 10．O％，35〜39で玉6．O％，さ ら

、に 40〜44歳で 27．3％o ， 45歳以上 で 54．2％ で あつ た．奇胎 の 発生 と同様，悪性化率 も母親の 年齢が40歳をすぎる

と急上 昇が み られ，45歳以上で は奇胎 の 半数が悪性化する もの と考え られ ， 高年者の 奇胎分娩後の follow　up

は特 に 厳重 で なけれぽならな い ．

Synopsis ： In　Wakayama 　 Pr曲 cture
，　With　 a 　rela 廿vely 　Ininor 　 migratory 　movement 　 of 　tlle　populadon ，

acomplete 　 rcg 三strat 量on 　 of 　trophoblastic 　tumors 　was 　 carried 　 out 　 in　 a　 detailed　 epidemioEogical 　 survey

with 　 emphasis 　on 　the 　age 　of 　the 　mother 　and 　incidence　of 　hydatidiferm　mole
，
　 and 　malignant 　changes 　to

destruct量ve 　mo 正e 　and 　chorioepitheliema ．

　 L　From 　l972　to　1977 ，　hydatidifbrm　moles 　appeared 　in　278　patients，　destructive　moles 　in　28　and 　chorio ・

epithelioma 　in　 l8．　 The　hydatidif（）rm 　mole 　 appeared 　ill　 a　 ratio 　 of 　l　in　522　pregnancies　 and 　in　l　 of 　392

delivcries．

　2．The 　incidence 　of 　hydatidiferm　mole 　in　the　mother 　according 　to　age 　groups ，
　divided　into　5　year　groups

was 　 less　than 　2，0％σ of 　the　total　 nu 血ber　 of 　pregnallcies　 in　 each 　group 　below 　thc 　 age 　 of 　 39　 years．　 The

incidence，　however ，　rose 　 to　4．1％o　 in　the 　40−44　years　group ，
．48．2％θ at　 45−49　 years　 and 　41．7％ at 　50−54

years，
　indicating　a　 rapid 　 r 三se　in　the　incidence　in　mothers 　over 　40 　years　old ．

　3． The 　 age 　difference　between　 the 　mother 　with 　 a　hydatidifbrm　 mole 　 and 　her　 spouse 　studied 　in　78

patients　failed　 to　 reveal 　 any 　special 　 relationship 　in　 each 　 age 　group ．　Af辷er 　 the 　 age 　 of 　40　years ，　 where 　 a

sudden 　 rise 孟n 　the　incidence　 of 　hydatidiform　 mole 　 was 　 seen
，
　 the　 age 　 difference　 was 　 even 　 less．　The 　 age

difference　bctween　the 　wife 　and 　 spouse 　thus 　docs　 not 　 appear 　to　be　 related 　to　the　incidence　 of 　this　disease．

　4．The 　incidence　 of 　malignant 　 change 　into　destructive　mole 　and 　 chorioepithelioma 　 averaged 　l6．5％
ever 　the 　6　year　period　from　1972．　 The 　incidence　 of 　malignant 　change 　 calculated 　according 　to　the　 age

of 　the　 mother 　was 　9．5％ bdow 　the　age 　of 　24， 14．4％ at　25−29， 10．0％ at 　30−34，16．0％ at 　35−39， 27．3％
at 　 40−44　 and 　 54．2％ above 　 45．　 Like　the

’
i1Cidence　 of 　the　hydatidiform　 mole ，　 the 三ncidence 　 of 　ma 一
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lig亘 ant 　change 　rapidly 　rose 　with 皿 aternal 　 age 　over 　40　years，　 Malignant　change 　of 　the　mole 　seem 　to
occur 　in　about 　one −half　of 　the　patients　above 　the　age 　of 　45　years，　so　that　an 　especially 　strict 　fbllow−
up 　observation 　should 　be　made 　after 　delivery　of 　the　mole 　in　older 　mothers ．
K ・yw ・ rd ・ ・ Hyd ・tidif・ ・m ・m ・1・・M ・ 亡・ ・n ・ 1 ・ging・C ・ mpl ・亡e　regi ・t・ ・ti・ n ・M ・lign・nt ・hang・・

　　　　　　　　　緒　　言

　 絨毛性腫瘍は 日本を含む ア ジ ア地区に 多発す る

疾患 で ，破壊性奇胎 ， 絨毛上皮腫 の 半数以上 は 胞

状奇胎か ら発生す る な どの 臨床的特徴を有し産科

婦人科領域で は 重要 な 疾患で ある ． し か しなが

ら，本症発生 の 実態は 未だ十分解明され て い る と

は い えな い ．

　 1972年 ， 日本産科婦人科学会和歌 r」」県地方部会

の 絨毛性腫瘍委員会が発足 し ， そ の 活動 の
一

端 と

し て胞状奇胎発生 の 登録事業が進め られ て い る．

こ の 目的は 和歌山 県 とい つ た比較的人 口 変動 の 少

な い 地域 の絨毛性腫瘍の 発生状況を的確に 把握 し

胞状奇胎分娩後の続発性変化の 早期発見お よび早

期治療に つ とめ る こ と に ある．また こ の 登録事業

を通じて 本症 の 疫学的解析を行 い ， そ の 発症 の 本

態 の
一
部で も解明す る こ とも目的 の

一
つ で ある ．

　今回 ， 和歌山県 に お け る胞状奇胎 の 発生登録状

況 ， 母親 の年齢別胞状奇胎発生頻度，さ らに破壊

性奇胎 ， 絨毛上皮腫 へ の 悪性化 と母親の 年齢 との

関係 な ど に つ き 検討 し た の で そ の 結果 を 報告す

る ．

　　　　　　　　　研究方法

　 1972年以来 ， 日産婦和歌 山県地方部会会員の全

面的な協力を 得て
， 図 1に 示す よ うな胞状奇胎登

録票を作成 ，胞状奇胎の発生 をみ とめ た 場合そ の

登録票を和歌山医科大学産科婦人 科学教室 へ 郵送

する方式を とつ て い る．

　妊娠 ，分娩数に つ い て は 和歌山県衛生年報に 記

載 され た 数字 を用 い た ．

　　　　　　　　　研究成績

　 〔1 〕絨毛性腫瘍の 和歌山県に お ける完全 登録

　絨毛性腫瘍の和歌山県に お け る登録状況を み る

と， 1972年か ら エ977年 ま で の 6 年間 で 合計 278例
の 胞状奇胎が 登録 さ れ て い る （表 1 ）．胞状奇胎

の登録 開始後最初 の 2 年間お よ び 1977 年の 登 録状

況 は 今か らみ る と 不完全 な もの と 思 わ れ る が ，

図 1　 胞 状奇胎患者登 録票

昭和 　　 　年 度　 　　 　 　　 　 　 （No 　　 　 り

胞 状 奇 胎 患 者 登 録 票

貴病院名 及び 担当医 師名 ・

御住所 一
TEL

患 　者

氏 　名

〔　　　　 才）　 昭和　　年　　月　　 目生

Para− （　 　 ）G − （　 　 ） 未婚 ・既婚

住 　所

TEL

最終月経
’
昭和 　　 年 　　 月　　 日

〜　　 日間

日型・順・
不順 　持続 日数 （　 ）日間

奇 胎分 娩 ： 昭 和 　　 年 　　 月　　 日 （於 　　　）

牽
る

礪 妊娠 　 週 奇胎 齷 （ ）・

症　状 （術前）　 有 ・無

性 踞出 血

下 腹 痛

術前 HCG 値
そ の 他

前回 妊娠経過

配偶 者　 昭和　　　年　　　月　　　日生 （　　 才）
零
記入 し ない で 下 さい

1974年か ら エ976年ま で の 3年間は
， 胞状奇胎の登

録が年間約55例か ら60例 と安定 し ， ほ ぼ完全登録

の 目的が達成 されて い る と思わ れる．

　ま た 胞状奇胎の 発生率は 1972年以来 6年間の 平

均で 522妊娠 に 1例 ，392分娩に 対し 1例 の 割合で

ある ．こ の 値は早 くか ら絨毛性腫瘍 の 登録事業を

行 つ て い る愛知県 とほ ぼ同等と なつ て い る．

　 〔［〕母親 の年齢 と胞状奇胎の 発生頻度

　1965年以来381例 の胞状奇胎 の 発生を み て い る

が，胞状奇胎 の 母親に お ける年齢別発生 に つ い て

検討して み る と ， 妊孕性が高い と思われ る 20〜34

歳 で 77 ．1％ の 発生が み られ る．しか し 5 歳階級別

の 胞 状奇胎発生頻度で は ，39歳以下 の 各年齢層 と

も全 妊娠数に 対して 2．0％。以下 で あ る ． これに比

較 して 40歳をす ぎる と 奇胎発生 の 急上 昇 が み ら

N 工工
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表 1　 絨毛性腫瘍 の 和歌山県に お け る完全登 録

奇胎
奇　胎 破　奇 絨 　腫 区分不 明

水腫様

変　性
計

壷堕＿＿
　　 分娩

」
　　 妊娠

1972 32 5 3   0 40 1／567 11755

1973 43 2 4 2 1 52 1／422 1／562

1974 56 5 2 1 5 69 1／324 1／431

1975 62 5 0 2 4 73 1／293 1／390

1976 50 8 6 o 2 66 1／363 1／483

1977 35 3 3 1 0 42 1／519 1／690

1972
　〜
1977

　 278

（81．3％）

　 28

（8．2％）

　 18

（5，3％）

　 6
（1．7％）

　 12

（3 ．5％）

　 342

⊂100％）
】、／392 1〆522

表 2　母 親 の 年令 と奇胎 の 発生 頻度

年 令 〜192Q 〜2425 〜2930 〜3435 〜3940 〜4445 〜495Q 〜54 計

例　 　 数 7 119 130 45 29 19 22 10 381

頻　　 度 （％） 1．8 31，234 ．111 ．8 7．6 5 ．0 5．8 2 ，61   0

奇胎／妊 娠 （％ ） 1．9 2．0 1．7 1．3 2．0 4．148 ．2416 ．72 ．0

1

（
落8

）

　 　 50
奇
胎

発

生 　　20

頻

度
　 　 10

図 2　母 親 の 年 令 と 奇 胎 比 較 発生 頻度
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れ40〜44歳 で 平均 4．1％。 ， 、

％， さらに 50歳以上 で ex・416．7％。と半数近い妊娠

が胞状奇胎で ある とい う驚異的な数字がみ られた

（表 2 ）．

　さ らに 各年齢別の 胞状奇胎比 較発生頻度を片対

数 グ ラ フ に 図示す る と ， 40歳を過ぎれ ば胞状奇脂

1ち 釜 蠶 器 噐 袈   ，

　 　 　 　 　 一母 親 の 年 令一

　　　　　　　　さ らIL　45〜49歳で 48．2

の発生が 急上 昇 す る こ とは
一

目瞭然 で ある （図

2）．こ れ らの 母親の 年齢別に み た 本症発生頻度

の推移は 染色体異常め明瞭な先天異常 ，
た とえば

D ・ wn 症候群 の 発生 と母親 の 年齢 の 関係 と軌を

一
に してお り ， 本疾患 の 発生 は 卵巣老化に 基づ

く gametepathy と密接な 関係が ある と 推測 され

る ，

　 〔皿〕胞状奇胎の 母親 とそ の 配偶者 の 年齢

　ま た 最近 ， 先天異常の 発生に つ き配偶者 と の 年

齢差が注目され て い る．奇胎分娩 の 母親 と配偶者

との 年齢関係 に つ い て は 78例 に つ き検討しえた

が
， 各年齢層 と も特別 な 関係を認め な か つ た （表

3）。また年齢別 の 胞状奇胎発生 の 急上昇を認め

る40歳以後 は む し ろ 年齢差 の 縮小 さえ も認め られ

た ．した が つ て 母親 と配偶者 の 年齢差は 本症の 発

生 に は あま り関係がな い もの と思われ た ．

　 〔IV〕母親 の 年齢 と奇胎 の 悪性化

　母親 の 年齢別に 胞状奇胎φ破壊性奇胎 ，緯毛上

皮腫 へ の 悪性化に つ ぎ検討 しk ．

　 1972〜1977年 の 6 年間 に 胞状奇胎 284例 の うち

破壊性奇胎 と絨毛上皮腫 の 両者を あわ せ て 計47例

の 悪性化 を み て い る ．すなわ ち 6 年間全体 の 悪性

化率は 16．5％ とな る ．こ の 悪性化率 に つ ぎ，母親

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　

　　　　　　　　　　　　　　｝
　　　　　　　　　　　　　　1
　　　　　　　　　 　　　　　 「

　　　　　　　　　　　　　　L
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表 3　奇胎 の 母 親 とそ の 配偶老 の 年令関係に つ い て

年　 令　 層 20− 24 25− 29 30− 34 35− 39 40− 44 45− 49 50一

母 　親　年令 （才 ） 22 ，5± 1．126 ．4± 1．330 ．9± 1．1374 ± 1．242 ，0土0．647 ．4± 1、150 ，3士   ．5
配 偶者 　年令 （才） 27．0± 2 、830 ．5± 4，033 ．3±2 ．139 ．5± 5．145 ．6± 1．4503 ± 3 ．752 ，3±3．4

（n ） 25 24 8 5 5 8 3

（配）
一
（母 ）　 （才）

　 av 　 　 　av
45 4．1 2．4 王、2 3 ，6 2，9 2 ，0

±
・S．D

表 4　母親 の 年令 と奇 胎 の 悪性化 （破奇，絨腫）

年　 令 〜24 25〜2930 〜3435 〜3940 〜44 45〜 副

奇　 　 　胎 95 97 30 25 11 26 284

悪 性 化 （破奇・絨腫） 9 14 3 4 3 14 47

悪 性 化 率 （％ ） 9，5 14．4 lO，0 16，0 27 ，3 54 ，2 16，5

図 3　母 親 の 年 令 と 奇胎 の 悪性化 （破奇 ・絨 腫）

　 　 　 　 　 　 　 25 、　　 30　　　　35　　　　40　　　　45
　 　 　 　 　 t　　　　 〜　　　　 1　　　　 ’　　　　 1　　　　 ’

　 　 　 　 　 24　　 29　　 34　　 S9　　 44　　　　　 （才 ）

　 　 　 　 　 　 　 　
一

母 親 の 年 令
一

の 5 歳階級別年齢に つ き検討して み る と，〜24歳
で 9．5％ ， 25〜29歳で 14．4％ ， 30〜34歳 で 10．0％ ，

35〜39歳で 16、0％ とほ ぼ同等 の 値 とな つ て い る ．

し か し 40歳を過 ぎる と，40〜44歳で 27．3％ と約 2

倍に 上 昇し
， さ らに 45歳 以上 では 54．2％ と奇胎 の

半数が悪性化す る もの とみ られ る （表 4 ）．

　こ の 悪性化率を検討 し て み る と35歳以後上昇が

み られ ， 40歳以後は さ らに急上昇がみ られ る ．45
歳以上 の 高齢者 の 奇胎分娩後に は 約半数 に悪性化

が み られ る こ とが わ か つ た （図 3）．し たが つ て

高齢者 の 奇胎分娩後の follow　up は 特｝こ 厳重で な

けれ ばな らない と思わ れ る ．

　　　　　　　　　 考　　案

　胞状奇胎分娩に ひ きつ づ き破壊性奇胎，絨毛上

皮腫の 発生が高率 に み られ る とい う事実は絨毛性

腫瘍 の 臨床上 重要 な 聞題で ある ．さらに 胞状奇胎

が果し て腫瘍 で あるか否か と い つ た問題 も未だ十

分に は解明 されて い ない ．こ うい つ た絨毛性腫瘍

の 諸問題解決 の第一歩は 本症発生 の 正確 な頻度を

把握 し うる疫学調査を実施する こ とで ある ．こ の

目的 の た め 和歌山県 で も1972年 よ り胞状奇胎患者

の 登 録事業が 開始 され た ．絨毛性腫瘍の 地域登録

で は 愛知県が先進県で あ り，名大石塚 ら
S）

に よ り

1962年以来絨毛性腫瘍患者 の 登録が実施 され て い

る．今回の われわれ の 和歌山県 に お け る1972年
か らの 絨毛性腫瘍登録 の 結果は 表 1 に 要約 し た

が ，胞状奇胎 の 発生 に 関 し て は 1972年以来 6年

間 の 平均 で 522妊娠に 1例 ， 392分娩 に 1例 の 割

合 で 奇胎をみ とめ た ． こ の 胞状奇胎 の 発生に 関

し ， 長谷川 （1957）
1＞7）

は 232分娩に 1例， 川島 ら

（1970）
5）
は 524妊娠に 1例 ， 竹内ら （1973）

6）
は 530

妊娠に 1例 と報告 し て い る が ， 今回 の わ れわ れ の

結果 も近似 し た 値 とな つ て い る ．

　つ ぎに 胞状奇胎 の 5 歳階級年齢別発生 に 関 し

381症例を検討 し た 結果 ， 各年齢層で の 全 妊娠 数

N 工工
一Eleotronlo 　Llbrary 　



Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

296 母 親 の 加 令 と胞 状奇胎 の 発生 お よび 悪 性 化 日 産 婦 誌31巻 3 号

に 対す る 胞状奇胎の 発生頻度は 39歳以下で は 2．0

％以下 とほ ぼ同等の 値を み とめ た が
， 母親 の 年齢

が40歳を過ぎる と図 2 に 示す よ うに 年齢と共に奇

胎発生頻度が急上昇 して くる こ とがわ か つ た 。川

島 ら
4 ）

は兵庫県 に お け る 1971年か ら 6 年間 の 絨毛

性腫瘍 の 登録結果か ら ， 年齢別に み て奇胎症例数

は 20歳代に 最も多 くな つ て い る もの の妊娠数に 対

す る割合で は 40歳以上 の 婦人 に 多か つ た と報告し

て い る ．また こ の 40歳以上 の胞状奇胎発生 の 急上

昇は D ・ wn 症候
「
群を は じめ とす る母親 の 高齢化 に

ともなつ て 出生率の 急増が指摘されて い る
一群 の

染色体異常症 ， と くに 母親 の年齢 が40歳を すぎる

と急上昇す る D −trisomy や tripIo・X 症候群 など の

母親 の年齢別発生 の 推移 と増加傾 向がよ く一致 し

て い る点が注 目される ．した が つ て 胞状奇胎の発

生原因 として他の
一群の染色体異常症 と同様に 卵

巣老化に よ る病的卵子 の 出現が推測 された ．

　ま た 奇胎母 親の 年齢 とそ の 配偶者と の年齢差は

各年齢層 とも特別 な関係を認めず，奇胎発生の急

上昇を み とめ た 40歳以後は む し ろ年齢差 の 縮小傾

向さえ もみ られ ，母親の 加齢と は逆 に配偶者 の 年

齢 は 本症 の 発生 に はあま り関係 し な い も の と思わ

れた 。

　つ ぎに絨毛性腫瘍の 臨床に おけ る
一

つ の大 きな

問題 と し て 胞状奇胎分娩後に 発生 し て くる破壊性

奇胎，絨毛上皮腫 へ の悪性化の 問題があ る ．こ の

奇胎分娩後の 破奇 ，絨腫 へ の悪性化 とい う問題は

胞状奇胎の発生 とは 全 く別 の 問題 に 属する もの

と思 わ れ る ．今回 の 和歌山県 に お ける 破壊性奇

胎 ， 絨毛上 皮腫へ の 悪性化率は ，
．1972年以来 6 年

間の 平均で 16．5％とな り ， 愛知県 に お け る 石塚

（1972）
：）

の報告よ り高値を み とめ た ． し か し川島

ら （1978）
4）

は兵庫県 の 続発腫瘍の 発症頻度が 14．1

％で あつ た と報告 し て い る ．さらに こ の 悪性化率

に つ き 5 歳階級年令別 に 和歌山県で の 成績を 検討

す る と39歳以下で は 10％前後 と ほ ぼ同等 の 値 とな

る が ，40歳以後加齢 ととも に 図 3 に 示すご と く悪

性化率 は急上 昇し ，
45歳以上 で は約半数の 症例で

悪性化する とい う結果が えられた ． こ の こ とか ら

高齢者 の 胞状奇胎分娩後の fbll・ w 　up は特 に厳重

で なければな らな い こ とが痛感 され る ．こ の 点に

関し原 ら （1978）
2）

は続発性腫瘍発生に 関す る因子

と し て ， 年齢 が 最も 大きな 因子で あつ た と 報告

し ， われ われ と同様 の 見解に 立 つ て い る ．

　以上 の 如 く和歌山県 とい う比較的人 口流動の 少

ない
一定 の 地域集団で の絨毛性腫瘍の 発生状況を

把握す る こ とか ら，胞状奇胎 の 発生お よ び 悪性化

とも40歳以後急上 昇す る こ とが判明した ．またそ

れ ら に 関す る最 も大 きな因子は年齢である と推測

された ．

　稿 を 終 る に 臨 み 多大 な 御 協 力 を 賜 っ た 日本 産 科婦人

科学 会 和 歌 山 地 方部会会 員 の 諸 先生 方 に 深 謝 致 し ま す．

尚本論文の 要 旨は 第 51回 近畿産科婦人科 学 会学 術 集 会 ，

第17回 日 本 老年医学 会，第 30回 日本 産科 婦 人 科学 会学 術

講 演 会に お い て 発表 し た ．
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