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論文審査の要旨（400 字以内） 

  

本研究の目的は、慢性腎臓病(CKD)合併妊娠において、妊娠・分娩による

腎機能悪化に関与する因子を後方視的に検討することである。 

CKD 合併妊娠 156 例を対象とし、妊娠前と分娩後を比較した。CKD stage

が進行した症例を腎機能悪化(DRF)群と定義した。 

DRF 群は 39 例（25.0％）で、発症率は妊娠前 CKD stage 別で有意差はな

かった。DRF 群と対照群の比較から、DRF 発症に関わる因子として、糸球体

腎炎の存在、妊娠前からの 3 g/日以上の蛋白尿および抗血小板薬の不使用が

抽出された。ROC 曲線から、妊娠前推算糸球体濾過値(eGFR)が 75ml/min 以

上の症例のうち、78.8％が DRF とならないことが判明した。 

本研究の結果から、CKD 合併妊娠において、妊娠前に蛋白尿が高度の症例

に対する対応が必要であり、特に糸球体腎炎を合併する場合は、抗血小板薬の

有用性を検討する必要があると考えられた。本研究は、DRF を回避する妊娠

前の eGFR の予測値を提示した初めての報告である。 
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