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目的： 

喫煙は常位胎盤早期剥離のリスク要因としてよく知られている。しかし、自己申告式のアンケートでは、喫煙ばく露が

正しく評価されない可能性がある。尿中コチニンは、喫煙者における感度の高いバイオマーカーであるが、これまで尿

中コチニン濃度と常位胎盤早期剥離の発症との関連を検討した報告はない。本研究では、尿中コチニン値で分類した

喫煙状況と常位胎盤早期剥離との関連を検討した。 

 

方法： 

多胎妊娠とデータ不足の症例を除外し、82,637 人の妊婦を対象とした。参加者は、以前に報告された尿中コチニン濃

度のカットオフ値に基づき、非喫煙者（<0.31 µg/gCr）、受動喫煙者（0.31–36.7 µg/gCr）、現役喫煙者（≥ 36.8 µg/gCr）

に分類した。尿中コチニン値と自己申告式の喫煙状況と胎盤剥離との関連性について、ロジスティック回帰分析を用

いて調整オッズ比（aOR）と 95%信頼区間（CI）を算出した。 

 

結果： 

82,637 人の参加者（平均年齢：31.3 歳）のうち、346 人（0.42%）が常位胎盤剥離を発症した。尿中コチニンで評価した

喫煙状況に基づくと、現在喫煙中の人の常位胎盤剥離発症率は非喫煙者よりも高かった（aOR、1.70；95% Cl、1.20–

2.40）。一方、自己申告に基づく調査では、既知の交絡因子を調整した後、現喫煙者と非喫煙者との間に有意な差は

認められなかった（aOR、1.54；95％CI、0.98–2.36）。 

 

考察（研究の限界を含める）： 

これは尿中コチニン値と常位胎盤早期剥離のリスクとの関係を調査した最初の研究である。しかし、この研究にはいく

つかの限界がある。尿中コチニンは妊娠 22 週から 34 週までの 1 時点のみで採取され、採取時期も一定ではなかっ

たため、喫煙頻度が低い場合や環境たばこの煙にばく露される頻度が低い場合は、過小評価される可能性がある。

また、コチニンを生み出す可能性のある他の要因、例えばニコチンを含む医薬品や食品は考慮されていない。さらに、

この研究では胎盤剥離の時期と重症度に関する情報が不足している。 常位胎盤早期剥離は、担当産科医の判断に

よる臨床所見に基づいて診断されたため、統一された診断基準は適用されていない。 

 

結論： 

妊娠中の尿中コチニン値の上昇は常位胎盤剥離のリスク増加と有意に関連していたが、自己申告の喫煙状況は関

連していなかった。尿中コチニン値は、自己申告の喫煙状況よりも、妊娠中の喫煙に関連するリスクを評価する上で、

より正確で臨床的に信頼性の高いバイオマーカーである可能性がある。 

 


