














1.研究目的 

ヘルペスウイルスの母体感染が胎児にいかなる影響を及ぼすかはまだ分っていないと言っ

てもよい。その催奇性が小頭症・脈絡胸膜炎・指奇形・心疾患・白内障・骨変形・頭蓋内

石灰沈着・肝石灰化・発育遅延のような形で現れたという報告は外国にあるが小数に過ぎ

ない(1-10)。しかも,そのあるものは脳炎を伴う急性激症の感染像を示すものであって,風

疹に於ける如き慢性感染像ではない。その際の感染経路としては母体よりむしろ父親に原

因があったり(11),また母体の 2 型ヘルペス感染が膣を経て直接胎児に及ぶ場合もある

(12)。 

問題はこのような致死的な場合でなくて,もっと緩徐な経過をとって影響の現れる場合が

有るか否かであるが,上記報告のあるものはそのような場合を示唆するが,ウイルスとの因

果関係はあまり決定的でない。Nahmias らの統計で妊娠 30 週までの 2型ヘルペス感染は死

産を多くし,それ以後の感染は早産を多くするという報告もあるが(13),その有意差に僅か

疑問がある。 

一方,48,000 妊婦からの出生児中,多少とも欠陥ある児 274 例に就いて妊娠時のヘルペス 1

・2 型その他に抗体陽転のあった例を調べた記録(14)では,明らかに対照より陽転率が高か

ったともいう。今回われわれは,2 型ヘルペス抗体を簡便に測定するための吸収法として前

年度報告したもの､基礎的検討を行ない,それを応用して新たに妊婦 100名の妊娠前期・中

期・後期抗体測定を行なったが,2型陽性率が非常に低いことを見出した。以下その要旨を

記す。 


