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学位論文内容の要旨

【目的】リアルタイム CGM を用い陣痛初来後から産褥早期における血糖動態を妊娠糖尿病

（GDM）群と正常血糖（対象）群の平均血糖値（SG）を比較検討し解明する。 【方法】倫理

委員会承認下で，対象期間中に当院で経腟分娩を施行した GDM 群：18 例，対象群：22 例．ガ

イドラインを遵守し診断後，当院の管理指針を用い，必要時自由に飲食を摂取した。測定期間を

4 段階（Ⅰ期からⅣ期）に分けた。（Ⅰ：活動期から全開大，Ⅱ：全開大から分娩，Ⅲ：分娩から

12 時間後,Ⅳ：12 時間後から 48 時間まで）血糖動態をリアルタイム持続血糖モニター(CGM)で
測定し解析した。【結果】陣痛初来後の血糖動態は，GDM 群と対照群で同様の動態を示した。

分散分析の結果，SG 変化の主要因は分娩の時期であり(P<0.01)，GDM の有無が変動の主要因

とはならなかった。分娩期間別では両者ともⅢ期が SG の最大となった。Ⅳ期の DM 有無間，

および対象群のⅢ期とⅣ期に，SG の有意差を認めた(P<0.05)。【結論】分娩中の血糖動態におい

て GDM 群だけでなく正常群においても明瞭な血糖動態を示せた。2 群間比較から分娩中の SG
に有意差を認めず，児娩出後早期の SG が最大値を示した。本邦の GDM 妊婦の分娩管理は絶食

状態・補液・インスリン持続投与が現在推奨されるが，血糖測定下であれば正常群と同様の管理

方法を用いて分娩を行うことが可能であるかもしれない．

論文審査結果の要旨

妊娠糖尿病（gestational diabetes mellitus：GDM）は、⺟体ならびに胎児・新⽣児に種々の合
併症を⽣じること、分娩後に⾎糖が正常化しても将来糖尿病に進展するリスク⾼いことから、早
期発⾒と適切な治療・管理の必要性が強調されている。⼀⽅ GDM における分娩時の⾎糖の動
態についての詳細は知られていない。

本研究では、GDM 妊婦および正常⾎糖妊婦における陣痛初来後から産褥早期までの⾎糖動態
についてリアルタイム CGM を⽤いて検討した。分娩管理は「絶⾷状態・ブドウ糖不含輸液・イ
ンスリン投与なし」で⾏われた。いずれの群も児娩出早期の⾎糖値が最⼤となったが、2 群間⽐
較では差を認めなかった。

委員からは児娩出早期の⾎糖上昇のメカニズムについて質問があった。本研究者はそのメカ
ニズムとしてカテコラミンの上昇、オキシトシンの上昇などホルモンの動態の変化について具
体例を上げて回答した。

GDM 妊婦においては「絶⾷状態・ブドウ糖輸液・インスリン持続投与」が推奨されているが、
⾎糖測定下であれば正常妊婦と同様の分娩管理法を実施しうる可能性を⽰しており、重要な治
験を得たものとして価値ある業績と認める。

よって本研究者は博⼠（医学）の学位を得る資格があると認める。 

Assessment of glucose kinetics with real-time continuous glucose 
monitoring during labor 
（リアルタイム持続血糖モニタリングシステムを用いた妊婦の分娩中に

おける血糖動態の検討）


