












妊娠中毒症例 40 例(軽症 28 例,重症 12 例)を対象に,母体尿中・血中 E3,CAP,HSAP,hPL,β

1-SP1-glycoprotein,11-deoxycortisol を測定し,さらに NST を施行した。40 例中,fetal 

distress は 9 例に認められ,F.D.の予知にそれぞれの検査がどの程度意義がある

か,predictive value,sensitivity,specificity を算出した(表 1)。 

成績を要約すると内分泌生化学的検査の中では母体血中 E3,hPL,CAP に有用性が認められ,

分娩の 5 日以上前に施行した NST では F.D.の予知は困難であるが,4 日以内の NST は F.D.

予知に極めて良い指標となることが判明した。 

妊娠中毒症例における,hPL,CAP は,類似の動態を示し,慢性的な胎盤機能不全の指標とな

ったが,スクリーニングとしては若干 CAP の方が hPL よりすぐれていた。また,母体血中 E3

は,胎盤機能の変化に応じて変動するため,頻回に測定すれば,さらに有用性が高まると期

待された。NST の結果は,症例管理の最終的な判断を下す際には,一番信頼できる指標とな

るが,少なくとも週 2回の検査が必要であった。(桑原) 


