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　　　　　　　　　　序文

プロ テ イ ン C は凝 固第Va 因子 、 第   a 因子 を不活

化する凝固抑制物質 で あ り、プ ロ テ イ ン S は プ ロ

テ イ ン C の 凝固抑制作用を補酵 素 と して 触媒的に

律速する 。

’
プ ロ テ イ ン C 欠損症 、 プ ロ テ イ ン S 欠

損症 の 患 者で は 血栓症 を発症 しやす い 1）
。 凝 固抑

制物質の 一
つ で ある プ ロ テ イ ン C 活性が先天 的に

欠損 して い る プ ロ テ イ ン C 欠損症 で は血栓症の み

な らず胎盤梗塞 、子 宮 内胎児死亡 、子宮内胎児発

育遅延 や常位胎盤早期剥離 を合併する こ と が報告

さ れ て い る 2・s］
。 妊婦の プ ロ テ イ ン S活 性が 異常

に低値で ある 場合 プ ロ テ イ ン C 欠損症 の 妊婦 と同

様 に 胎 盤梗塞 や常位胎盤早期 剥離 な どを合併する

可 能性 が考 えら れ る 4）
。 今 回我 々 は、常位胎盤 早

期剥離 を連続 2 回反復 し、次 の妊娠 にお い て プロ

テイ ン S活性が 低値 を示 した症例 を経験 した の で 、

既往 の 常位胎盤早期 剥離 とプ ロ テ イ ン S活性 が低

値を示 した事と の 関 連に つ い て 文献 的考察 を加え

て検討 した 。

　　　　　　　　　　症例

34 歳、 3 回経妊 、3 回経産婦

【既往歴】特記すべ きこ とな し。 　 血栓 症な し。

【家族歴 】父 に糖尿病、祖母に 肝臓癌 。　 血栓症

な し。

【妊娠歴 】

  26歳、妊娠 40 週 、3390g 男児　経膣分娩

  28 歳、妊娠31 週に常位胎盤早期剥離 を来た し、

1586g の 女児を経膣分娩 した が 児は 生後 3 日目

に死亡 した 。

  29 歳、妊娠 33 週に再び常位胎盤早期剥離 を来

た し緊急帝切 に て 1870g の 女児を分娩 したが 、

児 は脳性 麻痺と な っ て い る 。

以上 の妊娠経過 中妊 娠 中毒症徴候 は 認 め な か っ た。

【今回の 妊 娠経過1

　妊娠 9週 、過去 2 回の常位胎盤早期剥離の 既往

が あっ ため、妊娠 ・分娩の 管理 目的で 当科 に紹介

され た 。 初診時 、末梢血 、生化学検査、出血時間

等 は 正常 で あ り、妊娠19 週に プ ロ テ イ ン S 活性

が 46 ％ と低値 を示 した が 他の 凝 固能検 査は正常で

あっ た 。また 、全前置胎盤 で あ りか つ 過去 2 回の

常位胎盤 早期 剥離 の 既往が あ っ た め 、妊娠25 週

よ り入院管理 し、予防的に リ トドリン を投与 した 。

表 1 に今 回の 妊娠経過 に お ける プ ロ テ イ ン C 活性、

プロ テ イ ン S活性お よびプロ テ イ ン S抗原 量 の 推

移 を まとめた。プ ロ テ イ ン S活性は妊娠週 数と と

もに徐 々 に低下 し妊娠 32週 に は は 29 ％まで 低 Fし

たが 、全前置胎盤で あ っ ため抗凝固療法は施行せ

ず槙重に 経過 を観 察 し、妊娠 35 週 に選択 的帝切

に て 2390g 女 児を ア ブガ ー 1分値 9点で 分娩 し

た 。 産褥48 日に プ ロ テ イ ン S 活性は84 ％ と な り

正常化 した 。
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妊娠
プロ テ イ ン

S活性

プロ テ イ ン

S抗 原量

プ ロ テ イ ン

C 活性

19 週 4 日 46 ％ 1 ユ 6 ％

24 週 1 日 46 ％ 69 ％

25 週 3 日 60 ％ 113 ％

26 週 5 日 51 ％

27 週 5 日 40 ％

29 週 4 日 3B ％

31 週 4 日 36 ％

32 週 6B 29 ％ 47 ％

34 週 2 日 32 ％

産褥 32 日 50 ％

産褥 48 日 84 ％ 81 ％

　　　　　　　　　　考察

プロ テ イ ン C 欠損症合併妊婦は血栓症 の みな らず

常位胎盤早期 剥離、子宮内胎児死 亡 や子宮内胎児

発 育 遅延な どを合 併す る こ とが 報告 され て い る

2，3）。Kemke♂）らは正 常妊婦に お い て プ ロ テ イ ン C

活性は低下しな い が 、プ ロ テイ ン S活性は正常域

の 約 50 ％ ま で低 下する と して い る。プ ロ テ イ ン

S はプ ロ テ イ ン C の 凝固抑制作用を補酵 素として

．触媒的に律速する こ とか ら、妊娠中に プロ テ イ ン

S活性が異常に低値 とな れば 、 プロ テ イ ン C 欠損

症合併妊婦 と同様 に 血栓 を形成 しやす くな り常位

胎盤早期剥 離、子宮 内胎児死亡 や 子宮内胎児発育

遅延 な ど を合 併 す る と考 え ら れ る 。 実 際

Tharakan61らは妊娠20週に は 61 ％ で あっ た プ ロ テ

イ ン S活性 が妊娠 31週 に は 10 ％ ま で低下 しヘ パ

リ ン 療法 を施行 した に もか か わ らず胎盤 に梗塞を

来 た し妊 娠 31 週に 緊急 帝王切開 とな っ た症例を

報告 して い る 。 本症 例の 今回 の妊娠 で はプ ロ テ イ

ン S活性は妊娠 19週 に は46 ％ で あ り妊娠 32 週 に

は 29 ％ ま で低 下 したが 、特に 妊娠 経過 に異常を

認めず胎盤の組織学 的検討で も血栓 などの所見を

認め なか っ た 。さ らに、本 症例 で は産後48 日に

プ ロ テイ ン S活性 は 80％ に 回復 して お り、典型

的なプ ロ テ イ ン S 欠損症 とは い えな い
。

一
方、肝

機能障害や ワ
ー

フ ァ リ ン投与 に よ る プ ロ テ イ ン S

生成の 低下、DICや ネ フ ロ ー
ゼ に よるプ ロ テ イ ン

S消費亢進 ・喪失 、SLE な どの 炎症性疾患 や悪性

疾患に よ るプ ロ テ イ ン S結合蛋白の増加、妊娠や

ホ ル モ ン 置換療法に よ る エ ス トロ ゲ ン 濃度 の 上昇

な ど様 々 な因子 に よ り後 天的 にプ ロ テ イ ン S 活性

が低 ドす る こ とが知 られ て い る6・7｝
。 こ れ らか ら、

本症例 で は何 らか の 機序に よ り妊娠 中 に プ ロ テ イ

ン S活性が正 常妊娠 経過 に よる低下 よ りさ ら に低

下 した 可能性が 示唆 さ れ る 。 すな わち、前 2回の

妊娠に お い で プ ロ テ イ ン S活性が 何 らか の 原 因に

よ り今 回の 29 ％ よ りさ らに 低下 して胎 盤梗塞を

来 た し常位胎盤 早期剥 離を 反 復 した 可 能性が 考え

られる 。 非妊時に特 に血栓傾向の な い 妊婦 が原 因

不 明の 常位胎盤早期剥 離を合併 した症例の 中には

妊娠中 に プ ロ テ イ ン Sが過剰 に 低下する 症例 が 含

まれ て い る 可 能性が 示唆さ れ る 。 しか しな が ら、

妊娠中に プ ロ テ イ ン S活性が ど こ まで低下すれば

血栓形成 などの 障害 が 生ずる の か 詳細は明 らか で

はな い
。 今後、原 因不明の 常位胎盤早期剥離症例

に お い て プ ロ テ イ ン S 活性を測定 し症例 を重 ね て

検討す る必要が ある 。
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