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【目 的】 純 粋型 の 妊娠 中毒症 は
一

般 的 に初 産 婦

に 発 症 し や す く 、そ の 後 の 妊 娠 で は 再 罹患 しに

くい と され て い る
1｝。しか しな が ら経産婦で 初め

て 発 症す る 場合 も 認 め ら れ る 。 こ れ ま で過 去 の

い く つ か の 研 究 で は配 偶 者 の 変 更が あ っ た 場 合

の 妊娠で は 、Pregnancy 　induced 　hyp　ertension

（以 下 PIH）の 発症が 経 産婦 で の 発 症率 と初産 婦

で の発 症率が 同 じに な る と報告 さ れ て い る 2・3｝。

ま た Robillard らは、　 PIH の 発症 が 妊娠 に至 る ま

で の 性交 渉 期間 に 関連 し て い る こ と を報告 して

い る
4）。そ こ で 今回 我々 は、妊 娠 中毒症の 発症 に

関 与 す る 環 境要 因 を 明 らか に す る こ と を 目的 に 、

結婚後妊 娠 成立 期 間 ・配 偶者 の 変更 に つ い て 注

目 し 、当 施 設で 経 験 した 重症 妊 娠中毒 症症 例 に

つ い て 後 方視 的検 討を 行 っ た ， また さ らに 、配

偶 者 の 変 更 もなか っ た の に、経産婦 で 初め て 発

症 し た重 症妊娠 中 毒症 に つ い て の 周 産 期予 後 を

初産 婦 の 重症妊 娠 中毒 症 と比較 検討 し 、病 態 の

相 違を 明 らか にす る こ とを 目的 と した。

【対 象】対 象は 大 阪府 立 母子 保 健 総合 医療 セ ン

タ
ー

産 科で 1981 年 10 月 か ら 1994 年 12月 ま で

にセ ン タ
ー

初回 分 娩時 に重症 妊 娠 中毒 症 と 診断

され多胎 ・胎 児 奇 形 の なか っ た 255 例 の うち 純

粋 型妊娠 中毒症 と診 断され た 156 例 と した 。

【方法 】 重 症妊 娠 中毒 症 の 定 義 は 日本 産婦 人 科

学会 妊 娠 中 毒症 診 断基 準 に した が っ た 。   重 症

妊娠 中毒 症 の 再 罹患 率 の 検討 を 行 っ た 。  純 粋

型妊 娠 中 毒 症の 環 境要 因 と し て 結婚 後 の 妊 娠 成

立ま で の 期 間 ・ 配偶者 の 変更 お よび そ の他 の 周

産期事象 に つ い て 検討 した 。  経産 婦 の純 粋 型

重症 妊娠 中 毒症 の 周 産 期事 象 を検 討 す る た め に 、

経産 婦純 粋型 重 症 妊娠 中毒症 の 代表 例 と し て 既

往妊 娠が 正 常で あ り、配 偶者 の 変更 も な か っ た

の に 初め て 純粋 型 妊娠 中 毒症 に な っ た 経産 婦 群

を A 群 と し、従 来 よ り 考 え ら れ て い る 純 粋 型 妊

娠中毒症 の 代表 例 と して 初妊 婦 純粋 型 重症 妊 娠

中毒 症 で 、そ の 後 の 妊 娠 時 に 配 偶者 の 変 更 の な

く 、 正 常出産 され た 症 例 31 例を コ ン ト ロ ール

群 ： B 群 と して 周産 期 事象 の 比 較 検 討 を 行 っ た

（図 ユ）。

図 1
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【成績 】  重症妊娠 中毒症 の 再 罹患率 に つ い て ：

初産婦純粋型群で はその 後 93 例 中 34 症例 に妊

娠 ・分娩 が 確認 さ れ、初 産 婦 混 合型 群 で は そ の

後 38 例中 11 例 に 妊娠 ・
分 娩が 確認 され た 。 ま

た経産婦純粋型群で はそ の 後 63 例 中 4 症 例 に妊

娠 ・分娩が確 認され 、経産婦混合型群で は
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配偶 者 の 変 更は 、経産 婦 正 常 群 に 比 べ 、経 産 婦

純粋型 群 で は 有意 に高 率で あ っ た （16 例／63 例

中 VS 　4 例 ノ57 例 中 ， p＜0 ．05 ）。 また既往 妊娠正

常の 経産 婦純 粋型 症 例 47 例にお い て も配偶者の

変更 は高率に認 め られ た （14 例／47 例 中 VS 　4 例

／57 例 中 ，p 〈 0．01）。  経産婦重 症妊 娠 中毒 症 の 周

産期 予後 A 群 と B 群 を比 較 し た と こ ろ（表 4 ・5）、

　表 4 　経産 婦 純 粋 型 と初 産 婦 純 粋型 の 比 較　そ の 1

経産 婦純 粋型　 　 　 　初 産婦純 粋型

　 A群　 　　 　　 　　 　 B群

n墅33例 　　 　　　 　 n−31例

P

　 年齢

　 経妊回 教

　 姪 産回数

非 妊時カウ プ指数
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表 5　経 産 婦 純 粋 型 群 と初 産 婦 純 粋型 群の 比 較 　そ の 2

経産婦 純衿 製　　 初 産婦純粋型

　 A 群　 　　　　　B群

n＝33 例 　　 　 　冂■31 例

P

妊娠 中毒症 発 症 時期 　31．2 ± 4 ．4　 32 ，Q ± 3，8　　 N ．S
常位 胎 盤 早期 剥 離 　 　 　 　 9
　 　 死産 　 　 　 　 　 　 　 5

　 母 体DIC　　　　　　 4

　 　 子 癇　　　 　　　　　 3
　 帝 王 切 開 　 　 　 　 　 　 24

1　　　　　　 P〈 O．01 冑

O　　　　　　　P 〈0．05 ☆★

O　　　　　　　　P＝O ．07 暫★★

3　　 　　　 N．S
25 　 　 　 　 　 N ，S

貢Pく001 （兀
〜＝5．306 ），　脅曹P く 005 （兀

2冨3．208 ），　蝉重P冨007 （瓦
2罰2206 ）

Fishe「駟s　exact 　method

非妊 時 ・ 分 娩時 の カ ウ プ指数 を除い て 、 在 胎 週

数 ・出生 時体重 ・発育 度 ・アブ
n

ガ ー
ルスコア ・中毒 症

の 発 症時期　等 の 周 産 期事 象 に 有意 差 は認 め な

か っ た。 しか し常位胎 盤 早期 剥 離症 例 は経産 婦

純 粋 型 群で 33 例 中 9 例 と 、 初産婦純粋型 群 の 31

例 中 1 例に 比 べ 有 意 に高率 で あ っ た （P＜ 0．01）e

また死産 も経産婦純 粋型 群で 33 例 中 5 例 と、初

産 婦純粋型群の 31 例中 0 例 に 比 べ 有意 に高率 で

あっ た （P＜ 0．05）。ま た母 体の DIC 発症 も経産 婦

純粋型 群で 33 例 中 4 例 と、初産婦純粋型群の 31

例中 0 例 に比 べ 高率 な傾向を認めた（P ＝O．07）。

【結論 】  ．初 妊婦 重 症 妊娠 中毒 症群 で は 正 常 妊

婦群 に 比 べ
、 結 婚 後妊娠 成 立 期 間が 有 意 に 短 か

っ た。  ，経産 婦純 粋型 重症 妊娠 中毒 症群 で は 配

偶者 の 変 更 が高 率 に 認 め られ た。  ，    の 結 論

よ り妊 娠 中 毒症 の 発 症 に 配偶 者 と の 性 交渉 期 間

の 関与 が 示 唆 さ れ た 。   経 産婦 に初 めて 純粋 型

重症 妊娠 中 毒症 が 発症 し た場 合 、常 位 胎盤 早 期

剥離 ・
死産率 ・

母体 DIC 発症が高率 で あ っ た。

【考 察】 まず純 粋 型 重症 妊娠 中毒症 の 発 症 と環

境 要因 の 検 討で あ るが 、我 々 の 検討 に よ っ て も

Robillardらと同様 に、結果 妊 娠 中毒症 の 発症 に

配偶者 と の 性交渉期間 の 関与 が示 唆 された
4 〕

。こ

の こ とは純 粋型 妊 娠中毒 症 の 発 症 に 、配偶 者 と

の 間で の 免 疫的 反 応成 立 に 至 る 時 間 経 過 が 関 与

し て い る 可 能性 を 示 唆 し て い る と考 え られ る 。

こ れ を支 持 す る 報 告 と し て 精 子 の 暴 露 を防 ぐ方

法 で の 避 妊 に よ る 妊 娠 中 毒 症 の 発 症 率 の 上 昇 が

報告され て い る
5）。つ ま り、結婚後 の 妊娠成立期

間が 短縮 さ れ て い る 場 合 、性 的交渉 回 数が 不 十

分で あ り母 体の 配 偶子 に よ る 暴 露頻度 が少 な い

た め に、正 常 な 配 偶者 に 対 す る 免疫 的 反応 が 成

立 し て い な い た め に、純 粋 型 妊 娠 中 毒 症 が 発 症

す る の で は な いか とい う仮説が考 え られ る。

次 に 我 々 の 検討 で 経産 婦純粋 型 重 症 妊 娠 中毒 症

の 周 産期 予 後 が 、初産 婦純 粋型 重症 妊 娠 中 毒 症

に比 べ 悪 か っ た原 因 で あ る が 、1 つ は母 体 の 加 齢

の 問題 が考 えられ る 。 つ ま り 、 初回 分 娩後 の 加

齢 の た め に 本来持 っ て い た と 思 わ れ る 高血 圧 素

因 ・合併症 が 生 じ 、経 産 婦 群 で の 予 後 不 良 を 来

した 可能 性 が指 摘 され る 。しか し症 例 数は 少 な

い が 、も し加齢 の 影響 に よ る も の な ら ば、経 産

婦群 で も そ の 後 の 妊娠 で 妊娠 中 毒 症 の 再 罹 患 率

の 上 昇が あ っ て もよ い の で は な い か と 思 わ れ る ．

も し本当 に経産 婦 純粋 型 重症 妊 娠 中毒 症群 で も

再罹患率 が 低い の で あ る な らば 、む し ろ病 態 が

初産 婦 と は 全 く異 なる 可 能性 も あ り今 後 も 検 討
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そ の 後 38 例 中 11 例 に妊 娠 ・分娩 が確認 され た。

ま た経産婦純粋型群で はそ の 後 63 例 中 4 症例に

妊娠 ・分 娩 が確 認 され 、経産 婦 混合 型 群で は そ

の 後 61 例中 6 例 に 妊娠 ・分 娩が確認 さ れ た （図

2）。 重 症妊娠 中毒症 の 再罹患率 は全体 で 23．6％

で あ っ た（表 1）。

図 2　 重 症妊 娠 中毒 症症 例 の 分 類

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 純 粋 型

　　　　　　　，噺靆
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 （38 例 ）

重症 妊 娠 中 毒症

　 　 255 例

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 純 粋 型

　　　　　　　就 ：：
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 （61 例 ）

次 回妊 娠確 認症 例

　 　 （34例 ）

次 回 妊 娠 確 認 症例

　 　 （11例）

次回妊娠 確 認症 例

　 　 （4例 ）

次回 妊 娠確 認 症例

　 　 （6例 ）

福 家信 二 1996年 12月

表 1　 重 症 妊 娠 中 毒 症 の 再 罹 患率

図 3　 重 症 妊 娠 中毒 症 症 例 の 分 類

　　　　　　　黼 齢
　 剛

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 （38例 ）
重症 妊娠 中毒症 一

　 　 2SS例

　　　　　　　糾欝
飜 馴

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 （61例 ）

まず初妊 婦 純粋 型 重症 妊娠 中毒 症群 と それ にメ寸

し 年 齢 ・分 娩時 期 を マ ッ チ さ せ た初 妊 婦 正 常 妊

婦 群 と環 境 要 因 と な り得 る周 産 期事 象 に つ い て

比較検 討 した （表 2）。

分 類 再 罹 患率

初 産 婦 純 粋 型

初 産 嬬 混 合 型

経 産 婦 純粋型

経 産 婦 混 合 型

　 　全 体

表 2　 初 妊 婦 純 粋 型 重 症 妊 娠 中 毒 症 の 環 境 要 因

初 妊 婦純粋型群　　 ⊃ントn
一
ル群

　 n＝63 　　　　　　　 n＝59
P

：擲翻 蠶 三ト

黜瀏 、犠「−

14｛列／55 ｛列　　23 ，6％

曹P〈0．05（z 〜＝5．329 ），　☆歳P巳0、06 （x 〜■3．750 ）
Fisher

「
s　exac しmetled

年 齢 （歳 ）　　 　 　　 26．3 土 4．2
非 妊 時加 プ 指数 　 　 　 20 ．7 ± Z．3
分 娩 時加 フ

’
指数 　 　 　 25 ．2 士 Z．8

結 婚一妊 娠 成 立 期 間 （日 ）　 U1
喫 煙 　 　 　 　 　　 　 　 　 　 3
飲 酒 　 　 　 　 　　 　 　 　 　 5
児 の 性別 （男 ： 女 ＞　 　 30 ： 33

27．4 ± 4，6　　 N ．S
19 、9 ± 2，0 　　　N ．S
24 ．2 ± 2．2　　　N，S
　 Z18 　　　　P ＜ 0．G5 ★

　 　 2　　 　　 N．S
　 　 5　　　　 NS

28 ： 29 　　　　N，S

し か し混 合型 妊 娠 中毒 症 は初 産 ・経 産 に関 わ ら

ず、純 粋 型 妊 娠 中 毒症 に 比 べ 再 罹患 率 は有 意 に

高率 で あ っ た。   重症 妊 娠中毒 症の 発 症 と環 壇

要因 ：純 粋 型妊 娠 中毒 症 の 環 境 要 因 に つ い て 検

討す るた め に、初 妊婦 純 粋型 重 症妊 娠 中毒 症 群

に つ い て は結婚 後 の妊 娠 成 立 ま で の 期 間 とそ の

他の 周産 期事象 に つ い て 検討 し、経 産 婦純 粋 型

重症 妊娠 中毒症 群 に つ い て は 配 偶者 の 変更 と そ

の 他 の 周 産期事 象 に つ い て検 討 した 。 初妊 婦 純

粋型 は 63 例認め られ た。また経産婦純粋型 も 63

例認 め られ、そ の うち既 往妊娠正 常例 は 47 例認

め られた （図 3）。

★：中央値 横 定

結婚 後 の 妊 娠成 立 まで の 期間 は 、 初 妊 婦正 常 群

に 比 べ 、初 妊婦 純 粋型 群 では 有 意に 短 縮 し て い

た（中央値 111 日 VS 　218 日，p ＜0 ．05 ）。 次 に経

産婦純粋 型 群 とそ れ に対 し年 齢 ・分 娩 時期 ・経

妊 回 数を マ ッ チ させ た 経 産婦 正 常 妊 婦 群 と 、環

度要 因 とな り得 る 周産 期 事象 に つ い て 比較 検 討

した （表 3）。

　 　表 3　 経 産 婦 純 粋 型 妊 娠 中 毒症 の 環 境 要 因

経産 婦純 粋 型 群　 　 nント囗
一hgl

　 n＝63 　　　　　　　 n冒57
P

年 齢 （歳 ）　 　 　 　 32 ，9 ± 5，0
経妊回数　 　　　　 2．7 ± 1．8
経 産回 数 　 　 　 　 　 1．9 ± 1．0
3ド妊時 カウフ

’
書旨数 　　　22 ．0 ± 3．6

分 娩時 加 プ 指 数 　　26 ，1 ± 3．5
配 偶 者 の 変更 　 　 　 　 　 16
喫煙 　 　 　 　 　 　 　 　　 9
飲 酒 　 　 　 　　 　 　 　 　 8
児 の 性 別 （男 ；女 ）　　 27 ：36
早剥既 往，　　　　　　 2

3Z ，9 ± 5．1
2．7 ± 2，6
1．4 ± 0 ．8

21 ．8 ± 2．9
26 ，1 士 3．5
　 　 4
　 　 3
　 　 3
　 26 ：31
　 　 0

　 N 、S
　 N ，SP

く0 ．01
　 N．S
　 N，SP

〈0．05 ★
　 N ．S
　 N．S
　 N ．S
　 N．S

曹
既 i主妊 娠 正 常の 経廣 婦 範粹 型 （47 例）の 内 14例 に配 偶 者 の 変更 が 姆 め られた
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して い く必 要性 が あ る と考 え られ 、今 後 症 例 数

を増や し検討 して い きたい 。
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