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分担研究報告書 

 

研究要旨 

 昨年度までの研究により、双胎における、絨毛膜性による発育の違いを

明らかにし、おのおのに関する、発育標準曲線を提示した。それによると、胎

児の評価は体重の絶対値によるのではなく、%discordancy を指標とすることの

妥当性が示唆された。本年度の研究では妊娠早期から双胎の管理方針を決め、

intensive に前方視的(prospective)な管理をすることの臨床的妥当性につき検

討した。本研究を分担する４施設で分娩となった125例の双胎妊娠分娩につき、

胎児体重の％discordancy を算出、その予後との関係、および膜性との関係を調

査した。それによると、膜性による％discordancy の違いはなく、出生妊娠週数

の違いも見られなかった。一般的には一絨毛膜性双胎の予後不良が言われてい

るが、本研究におけるように、intensive な管理をすることにより、改善がみこ

まれる。 
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研究目的 

昨年度までの本研究により、膜性の違

いによる、双胎胎児の発育の特徴が明

らかとなった。これらを図 1�3 に示

す。それによると、concordant  twin は

一絨毛膜性、二絨毛膜性ともに、単胎

における胎児の発育曲線の標準であ

る、仁志田らの曲線の範囲内の成長を

遂げることが明らかになった。一方、

二絨毛膜性 discordant twinの特徴は大

きい児の成長は妊娠経過中は仁志田

の曲線内で推移するが、妊娠３２週頃

より、小さい児の発育が停滞し、双胎

間に discordancy が生じてくることで



ある。また、一絨毛膜性双胎において

は妊娠 20週頃にはすでに、discordancy

が認められる例、妊娠の経過とともに

徐々に discordancygが生じる例、さら

には妊娠 29 週以降急激に discordancy

が生じる例の３型があるように思わ

れた。、一絨毛膜性双胎においては妊

娠早期より discordancy が生じている

例があるが、これは双胎間輸血症候群

に分類され、予後も不良であることが

示唆される。そこで、本研究では妊娠

早期より管理することにより、一絨毛

膜性双胎の予後を改善できるかを前

方視的研究を行ったのでその結果か

ら管理方法の妥当性につき考察した。 

 

研究方法ならびに結果 

 東北大学、自治医科大学、聖

霊浜松三方が原病院、大阪府立母子総

合医療センター、宮崎医大、鹿児島市

立病院の６施設において妊娠初期に

登録した双胎例 125例につき膜性別に、

分娩週数、出生体重、%discordancy,  

１分、５分アプガースコア、ならびに

早期新生児予後について検討した。一

覧を図４に示す。 

 

図５に膜性別に出生時の妊娠週数を

比較したものを示すが、両者で有意な

差は認められなかった。 

一方、図６に示すごとく%discordancy

も MD でやや高い傾向は示すものの

有意な差は無かった。 

  図５ 

  図６ 

しかしながら、20％以上の discordancy

を認める例は MD では 38 例中 9 例

（23.7％）であったのに対し、DD で

は 87 例中 16 例（18.4%）で MD が多

かった。２０％以上の discordancyがあ

るものについて検討したが、その出生

時の妊娠週数は DDで 35.8週、MDで

は分散が大きいものの 33.6 週で有意

な差はなかった。アプガースコアに関

しても膜性、discordancyの程度による

相違は認められなかった。 

さらに、児死亡は１２５妊娠２５０胎

児において 5例に認められた。このう
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ち discordancy群では４％（2/50）であ

り、非 discordancy群では 1.5％（3/200）

であったが、膜性の違いは認められな

かった。 

 

結論 

 

双胎の膜性診断を早期に行い、集中的

に管理することにより、従来から予後

不良といわれている一絨毛膜性双胎

も二絨毛膜性双胎と同様な予後を期

待できることが示唆された。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 














