














【要約】現在わが国では出生率の低下が著しく、出産年齢も年々高年化の方向へと進んで

いる。生物学的加齢により妊娠・分娩合併症が増加することは古くから知られており、高

年産そのものが、ハイリスク要因と考えられてきた。今回は昨年に引き続き、年齢要因以

外のハイリスク要因の出現頻度を出産年齢ごとに検討し、どの年齢群より合併症妊娠・分

娩が増加するものかを統計学的に検討した。対象は東京都母子保健サービスセンターで保

有する東京都母性医療ネットワークのデータベースから、初産・経産別に出産年齢を 5歳

階級ごとに分け、25～29 歳までの年齢群を対照年齢として、各年齢群におけるハイリス

ク要因の出現頻度の相対危険度を算出した。

結果は多くの妊娠・分娩合併症は 35 歳以上で有意に頻度が上昇してくることが判明した。

また、第一編で検討した「思わしくない分娩結果」と有意な関係があり、かつ加齢により

頻度が増加するハイリスク要因で補正をして、交絡バイアスを取り除き、高年産(35 歳以

上)と各々の「思わしくない分娩結果」要因との関係をみてみると、母側要因である出血

量 1500 ㏄以上の分娩(母体死亡のニアミス要因のうち出血量 1500 ㏄以上に限定した)、退

院時高血圧、緊急帝王切開ともに加齢のみでも増加することがわかった。一方、児側要因

である死産・新生児死亡、重症仮死の頻度は加齢のみによっては増加はしないが、極小未

熟児や 28 週未満早産は加齢のみによって増加することを示していた。


