








緒言 

 新生児出血症(Hemorrhagig Disease of the Newborn,HDN)および乳児ビタミン K(VK)欠

乏性出血症は,体内のVK欠乏状態によりVK依存性凝固因子のγ－カルボキシル化反応がお

こらず凝固活性が低下して生じる疾患である。VK 欠乏状態を生じる誘因は,VK 供給不足(母

乳栄養,抗生物質投与など),VK 吸収障害(下痢,胆汁流出障害),VK 利用障害(肝機能異常)な

どが考えられている。しかし,HDN,乳児 VK 欠乏症の好発時期は,それぞれ生後 2～3日,生後

1 ヵ月頃というように発症年令に特徴があることから,発症機序を考える上で VK 依存性蛋

白質の生理的な年令的推移を考慮する必要がある。両疾患とも出血症という臨床像を示す

ことから,凝固因子や活性の年令推移に関しての報告は多い。一方,好発時期の新生児期か

ら乳児期早期は,骨成長の最も著しい時期であり,VK 依存性蛋白質のうち骨に存在し骨形

成の調節因子と考えられている Osteocalsin(Bone Gla Protein,BGP)の動態は,この時期の

VK 代謝にとって重要であると考えられる。 

 われわれは,VK 依存性蛋白質の最終的な代謝産物である Gla の尿中排泄量の年令的推移

を検討し,生後１カ月時が最も VK 依存性蛋白質の代謝が亢進している時期であり,それは

BGP の代謝亢進に由来していると考えている。今回，HDN の 2 例の血中 BGP を測定し得たの

で,乳児 VK 欠乏症の発症機序と比較し考察した。 


