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Pl−54−4　羊水染色体分析 の 動向と適切 な 出 生前診断法の 検討
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【目的】本邦で は，出生前診断 に関す るス ク リ
ー

ニ ン グ検査と確定診断の 位置づ け が 明確で な い ，確定診断 と して 行われる 羊

水染色体分析 〔以 下羊水検査）の 被検者の 動向の 推 移 につ き当院 と共同研究施設問で 比較 し，適切 な 出生前診断を模索する こ

と を目的とした．【方法】2007年か ら 2010年 に行わ れ た 羊水検査の 年次推移及び染色体異常の検出 にお け る有用性を，高齢妊
娠 （以 下 AMA 》，超音波異常，母体血 清 マ ーカ ー （以 下 MSS ）高 値，染 色体異 常の 家族歴 の 4 群に つ い て 後方視的に比較し

た．1成 績】今回の 集団に お ける羊水検査 の 受検理 由は，AMA が 最多で あり，年 々 増加，近年 は過半数を占め て い る．当院で

は AMA 例 が分娩総数 に 占め る割 合 以 上 に増 加 し て い る，次に 多い 理 由は 超音波異常 で，漸減傾向に ある．当院で は超音波異
常例は 増加する も，AMA 例 が 妊娠 22週以降に超音波異常を初め て 指摘 され る例 は減少 して い る．超音波異常例 の 羊水検査
受検率は，妊 娠 22週 以 降の AMA 例で 高 く上 昇 して い る の に対 し，妊 娠 22週 未満 や 母体年齢 35歳未満例で は下 降 して い る．
MSS 高値 に よる羊水検査受検率は，20％ 弱か ら変化せ ず，年齢に関わらず減少 して い る 高次医療施設も認め られ た．染色体
異常の 検出 か らみ る と、超 音波 異 常が 最 も高率 で あり，検出率も年々 上昇 し，2010年 は 29％ に達して い る．【結論1今 回の 集

団で は，染色体異常の ハ イリス ク 妊婦を母体年齢 よ り抽出 して い る傾向が 明 らか にな っ た，超音波検査 の 高 い 抽出率と，MSS
の 普及に 変化 が ない こ とか ら超音 波 ス ク リーニ ン グ の 重要性が高ま っ て い る．同時に，年齢の み に偏 らない 適切な遺伝 カ ウ ン

セ リ ン グ が必 須 で ある．現在 MSS 施行 に よる 羊水検査受検率へ の 影響 を検討中で あ る．

P1・545 　染色体異常を伴わ な い Nuchal　Translucency（NT ）に おける 先天異常に 関 す る検討
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【目的1妊娠 ll週 0 日 よ り妊娠 13週 6 日に認 め られ る Nuchal　Translucency （NT ）に つ い て は，染色体検査が 正 常で あ っ て

も心奇形等 の 関連が報告 され て い る．しか し多くは 海外からの 報告 で，日本人 にお け る頻度は殆どわ か っ て い ない ．そ こで 今
回 NT の 増大と染色体異常を伴わ ない 先 天異常 につ い て ，後方視的 に検討を行っ た の で 報告す る．【方法】平成 12 年 1月 よ り

22年 12月 まで に，NT を主 訴に受診 し，羊水検査を受け た 単胎妊 娠 531例 の うち，染色体検査結果が正常また は均衡型異常
で あ っ た 463例を対象 とした．NT を 11週未満に NT を認め た が．　 ll週か ら 14週未満 に認 め な か っ た群 （A 群 ；117 例），

ll週か ら 14週未満に NT を認 め た群 （B 群 ；312例），　 ll週 か ら 14週未満に NT を認め，14週以降も持続 した群 （C 群 ；34
例）に分け て，出 生後 の 先 天異常 の 有無 につ い て検討 した．NT の cutoff 値 は 2．5mm 以上 とし，統計学的検 討 に は Fisher’s
exact 　test を用 い た．【成績】1．染色体正 常例 に お ける先天異常率 は，　 A 群 1．7％，　B 群 6．1％，　 C 群 5．9％ で あ っ た．2．先天異
常 25例 の 内訳 は，心奇形 12例，中枢神経異常 3 例，多指，合指症 3例，そ の 他 7 例 で あ っ た．3，NT の 出現時期で 見 る と，
B 群で は 均衡型 染色体異常で は，NT65mm 以 上に有意に異 常 の 割合 が 高い の に対 し，　C 群 で は 4．5mm 以 上 で有意 に異 常 の 割
合が 高か っ た．4．均衡型染色体異常 の 6例 中 2例 に心 奇形，1 例 に 新生 児死 亡を認 め た．【結 論】染 色体 正 常の NT 症 例で は，
浮 腫 が 大 きけれ ば 先天 異常率 も上 昇 し，特 に妊 娠 14週以 降もNT が残存する例 で は，詳細な超音波検査 の 必要性が示唆され
た．また均衡型染色体異常の NT 症 例で は ，超音波検査 だ け で な く，両 親 の 染 色体検査 や 微細欠失の 精査 も必要 と考え られ た．

P1−54ゼ 　cystic 　hygroma の 原 因 と予後 に関す る検討
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【目的】cystic　hygroma は 妊娠早期に診断される予後不良の 病態 で，原 因 不明 の もの も多い ，そこ で ，　cystic　hygroma の 原 因
と予後に つ い て 検討した．【方法12003年 5 月か ら 2010年 12月 まで に胎児異常を指摘 されて 紹介受診 し，当科で の 超音波検
査 で cystic 　hygroma と診断した 44例を対象と し t 母体背景，原因，児の 転帰 につ い て 後方視的検討 を行 っ た．【成綾｝母体 の

平均年齢 は，31．9（20−43）歳で あ っ た．母 体 合 併 症 は，心疾患 1例，脊椎側弯 1例，色素失調症疑 い 1例 で あっ た．妊娠分娩
歴は，初妊婦 14例，経妊婦 30例 で，胎児異常の 可能性がある流 ・死 産が 13例 （29．5％），新生児死亡が 1例 （2．3％），不育
症が 2例 〔4．5％）あ っ た．初め て 異常を指摘 され た 妊娠週 数 は，平均 12．2（8−19）週で ，内容 は NT 増大 17例，　cystic 　hygroma
15例，　　　 胎児水腫 12例 で あっ た，
原因検索 の ため の 染色体検査 施 行例 は 34例 で ，うち 6例 は児の 剖検を施行 した。その 他の 10例 は検査非施行で あっ た．染色
体検査 結果 の 内訳 は，Tumer 症候群 8例 （23S％）．21　trisomy　8例 （23．5％ ），18　trisomy　5 例 （14．7％）、13　trisomy 　l例
（29％），検査不成功 1例 （2．9％ ），正常核型 ll例 （32．4％ ）で あ っ た．正常核型の うち 2例 は骨系統疾患 と診断した．以上 よ

り， 原因不明の 症例 は 20例 （45．5％）あ っ た が，中に は家族歴 か ら遺伝性疾患が 疑 わ れ る 症例が 4 例 あ っ た，
児の 転帰 は，中絶 26例 （59．1％，妊娠 ll−21週）で，　 IUFD 症例 が 18例 （40．9％，妊娠 12−25週）で あ っ た．【結論】中絶 を選
択しなか っ た 18例 は全例 IUFD とな り，予後不良で あっ た．　 cystic　hygroma の原因 として，染色体異常が 22 例 （検査施行
例の 64．7％ ），骨系 統疾 患 が 2例 （4．5％ ）あ っ た．今後 も cystic 　hygromaの 原因検索を積極的に行う必要があ る と考えられ た．
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