














緒言 

昭和 58 年度は 236 例の新生児・未熟児を対象に血漿・赤血球内・尿中 Mg 濃度を測定し,

下記の①～⑤の成績を報告した。すなわち,①出出体重 2500g 以上で重症合併症のない正常

新生児の早期新生児期血漿・赤血球内 Mg 濃度正常値は,おのおの 1.57±0.14,3.94±

0.61mEq/Lであり,②正常新生児の血漿Mg濃度は生後0日に最低値を示し,生後日数に平行

して上昇し,生後 2週で 1歳児の値と有意差を認めず,この低 Mg 血症の原因として Mg 摂取

不足,未熟な腎機能,ホルモンの関与などが考えられた。③正常新生児の赤血球内 Mg 濃度は,

早期新生児期でも 1歳児の値と有意差を認めなかった。④出生体重別,在胎週数別に分類す

ると,出生体重 1500g 未満,在胎 29 週以下,SFDで血漿・赤血球内 Mg 濃度は正常値に比して

有意の低下を認め,さらにこれらの Fractional Exeretion of Mg(FE-Mg)は正常値に比し高

値を示すことより,原因として胎児期のMg取り込み不足に基づく体内Mg欠乏状態と腎の未

熟性に基づく Mg 排泄過多が考えられた。⑤この体内 Mg 欠乏状態では 0.25mEq/Kg/day の

Mg 含有輸液が有効であった。 

Mg は生体内の各種酵素の補酵素として作用しており,最近免疫能との関係にも注目されて

いる。 

今回,早期新生児期の体内 Mg 欠乏状態の指標としてリンパ球内 Mg 濃度を測定した。60 年

度に極小未熟児を対象とすることとし,59 年度はマウスを用いて Mg 欠乏モデルを作成し'

経時的にその Mg 代謝と免疫応答面を検討したのでその成績を報告する。 


