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K2−8B　閉経後の 内臓脂肪 に お け る グル コ コ ル チ コ イ ド活性化制御機構 の 解析
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【目的】脂肪組織内の グ ル コ コ ル チ コ イ ド活性化 が，metabolicsyndrome の 中核 をなす病態 の
一

つ と して注 目 され て い る．
ラ ッ トで はエ ス トロ ゲ ン が，不活性型 の cortisone （IC）を活性型の cortisol（AC ）に変換する 11β一hydroxysteroid　dehydrogenase
（HSD ）1 の 発現を鉚制する ．本研究で は，閉経後に増 加す る 内臓 脂肪 に お い て ，有経時 に 比 較 し 11β

一HSDI の 発現お よ び AC
合成が 亢進 して い るか否か を検討 した，【方法】倫理委員会の 承認後，手術患者 41名 （有経 16名，閉経 25名）か ら書面に て

同意を得 た上 で ，内臓脂肪で あ る 大網お よ び 皮下 脂肪を摘出 し RNA を抽 出 した．1）11β一HSD1，　aromatase ，17β
一HSDI ／2

の 各 mRNA 発現を real
−time　PCR 法で測定 した．2）脂肪組織中の AC ，　 IC，エ ス トロ ゲ ン （El，　 E2）濃度を測定した，【成

績】1）有経群 に比 較 し閉経 群 の 内臓 脂 肪 で llβ
一HSDI の 発現が有意 に （p〈 O．05）高値で あっ た．閉経群の 内臓脂肪 に お ける

aromatase 発現は．　BMI に相関して （p＜ O．05）増加し，エ ス トロ ゲ ン 変換酵素の mRNA 発現量比 （17β一HSD1 （E1→ E2）／17
β
一HSD2 （E2→El））は BMI に相関 して （p＜0．05）減少 した．2）有経群 に比 較 し閉経群 の 内臓脂肪 で AC ／IC 比が 有意 に （p＜

0．05）高値で あっ た．また，閉経後 の内臓脂肪 で ElfE2 比が BMI に相関して （p＜O．05）増加した．【結論】閉経後の 内臓脂肪
で 11β一HSDI の 発 現が 増加する こ とが 明 らか に な り， ヒ トで もエ ス トロ ゲ ン は 11β一HSDI の 発現を抑制すると考えられた．
BMI の 増加 に 伴い 脂肪組織内の aromatase 発現 は増加す るが，生 理 活性の 低 い El が 優位 に なる ため，局所内の グ ル コ コ ル チ

コ イ ド活性化 を抑 制 で きな い 可 能性 が想定 され た．

K2−9−1　周産期死 亡と脳障害の 連続性 と リス ク 因子に 関する検討
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【目的】近年，先 進諸 国にお い て，新生 児生 存率 は 上 昇 して い るが 脳障害の 発生頻度 は減少 して い ない ．脳障害発症の リス ク

因子 に 関 して，過去 に多 くの 臨床研究が報告されて い るが，周産期死 亡 と脳 障害の 連続性 を population
− based の 観点か ら検

討 した報告 は ない ，我々 は 宮崎県の population− based　dataをもとに ，周産期死亡と脳障害の リス ク 因子 と，そ の 連続性の 解
明を試み た．1方法】宮崎県で は，1998年よ り周産期症例検討会を年 2回 開 催 し，全て の 周産 期 死 亡 ・

神経学的予後不良症例
の 登 録 を行 っ て い る．1998年か ら2007 年の 総分娩 108，024例と，検討会で 登 録 され た 予後不良例を後方視的 に調査し，周
産期死 亡 と脳障害 の リス ク因子 に つ い て 検討を行 っ た．さ らに，胎 内死亡 ，新 生 児死 亡，神経学的予後不良の 全て に 関 与を 認

め た早産，仮死 ， 子宮内胎児発育遅 延 に関 して，多変量 解析 に よ る 検討を行 っ た，【成繧】検討期 間 中 に 459例 の 周産 期死 亡

（1  分娩あた り4．3例）と，220例 の 神経学的予後不良（1000分娩あ た り 2．0 例 ）を認 め た．34週 未 満の 早産 は 総分娩の 2．6％

で あっ たが，周産期死亡 と脳障害 の 約 50％ に 関与した．多変量解析 の 結果，胎内死亡 群
・
新 生 児死亡 群 ・神経学的予後不良

群の 全て にお い て ，早産が約 10− 12倍，仮死 が約 8 − 12倍，子宮内胎児発育遅延が約 2 − 3倍と，共通 して 通常 よ り高値 で あ っ

た．【結論】早産，仮死 子宮内胎児発育遅延は，周産期死亡と脳障害に
一

貫して 関与する 重要な リス ク因子 で ある，今後，こ

れ らの 因 子 に対し研究検討 を重 ねて い くこ とで ，脳 障害発症 頻 度 の 減 少へ 繋が る 可 能性 が ある，

K2 −9−2　登 録 され た 羊水塞 栓症例に お ける 症状別解析 よ り本症 の 発 症 原 因 を探 る
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【目的】登録 さ れ た羊水塞栓症 例 を登 録基 準 で ある 3 症状 に分 け解析す る こ と に よ り，各症 状別の 特徴 を明 らか に し，それ ぞ

れ の 発 症 原因を探求す る．【方法】 1992年か ら 2006年に各施設 よ りイ ン フ ォ
ー

ム ドコ ン セ ン ト後 に登録 され た 羊水塞栓症 患

者 の デ
ー

タ 135症例 を用 い た．3症 状 は，USA 登 録基 準 を用 い
， 「急激な血 圧 下 降ま た は心 停止 」を A 群，「急激な低酸素 ， す

なわち呼吸 困難 ・チ ア ノーゼ ・
呼吸停止な ど」を B 群 「他 に説明の 出来な い 凝 固障害また は 重篤な出血症状 の 出現」を C

群 と して 分 類 した．そ して，A 関連群 ： A，　 A ＋ B，　A ＋ C （46例），　B 関連群 ：BA ＋ B，　B ＋ C （41例 ），　 C 関連群 ：C，　A ＋

C，B ＋ C （48例），総合群 ： A ＋ B ＋ C （52例）と して ，各・関連群 に 関して解析を実施 した．【成績】各群 の 死亡 率 は，　 A 関 連
群 39％，B 関連 群 54％，　 C 関連群 25％

， 総合群 62％ で あ っ た．　 C3 及 び C4 判定に おける 陽性率で は，　 B 関連群 の み が 10％
と低 く，他 の 3 群 におい て は 58か ら 77％ を示 した，STN と ZrCPI 判定に おける 陽性率は，　 B 関連 群 が そ れ ぞ れ 45％ と

64％ と最も高値 で あり，他 の 3群 は低 か っ た．1500m1 以 上 の 出血 を呈 し た 率 に 関 して は，　B 関連群が 最も低 く37％ で あり，

他の 3群 は 高率で あ っ た．【結論】各臨床症状 は，突出した症状が 無い こ と，3 症状 を全 て 呈 する 羊水塞栓症 の 死 亡率が 高 い こ

と、DIC 関連症 状 の 予後 が 良い こ とが 確認 さ れ た．　 A 関 連群 と C 関連群の 臨床症状や 検査デ
ー

タ はか な り類似 して お り，こ

の 2 群は補体系が その 発症 に関 与 して い る可能性 が，また，B 関連群 の 発症 に は胎便等の 塞栓物質の 存在が 関与して い る 可能
性 が 示 唆 され た．
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