




[要約]:マーカー奇形のモニタリング精度を 3 つの情報収集方法によった場合に、異常発

生の迅速性と確実性という点から考察した。出産時での医療機関報告のみに頼る方法は明

らかに頻度が低かった。死産児からの情報や非典型例の脱落が考えられた。精度を高める

には、1 歳 6 か月健診の情報や死産チェックなどを追加するか、あるいは、信頼できる医

療機関のみからのデーター解析が必要と考えられた。 しかし、これらは迅速性という点

で問題が残った。出産時モニタリングで情報収集不可能な先天異常の頻度をこれまでの報

告からまとめた。結節性硬化症、筋ジストロフィー症、プラダー・ピリー症挨群、18 ・ 13

トリソミー、脆弱 X症候群、ニ分脊椎などである。これらの中で違伝的な要因による筋ジ

ストロフィなどは遺伝相談により減少することが明らかとなった。


