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研究成果の概要（和文）：免疫制御作用を有するビタミンDの欠乏、テトラメチレンヒドロ葉酸代謝還元酵素の
遺伝子多型に起因するホモシステインの上昇、耐糖能異常といずれも生体内における炎症を惹起する機構が着床
能から初期の胎盤形成の発生・生殖過程に影響があることが解明された。妊孕能向上のためにはビタミンDを中
心とした包括的な栄養指導が必要である可能性が示唆され、プレコンセプションケアのエビデンス確立への基盤
となった。

研究成果の概要（英文）：Vitamin D deficiency as the immune regulatory, elevation of homocysteine 
caused by gene polymorphism of tetramethylene hydrofolate metabolic reductase, impaired glucose 
tolerance to induce the circumstance of inflammation in vivo were clarified that there is an 
influence on the reproductive process of implantation and placentation. It is suggested that 
comprehensive nutritional education centered on vitamin D may be necessary for improving fertility, 
and it became the basis for the evidence of pre conception care.

研究分野：生殖医学、生殖免疫学、内分泌・代謝学
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１．研究開始当初の背景

抗くる病因子として発見されたビタミン

カルシウム代謝調節，細胞増殖抑制・分化促

進，免疫応答制御など様々な生理作用を持つ

ことが知られている．ビタミン

リガントである

受容体

を行うことにより発揮される．個体レベルで

はビタミン

因子であることは，臨床的には広く知られて

いる．近年，諸外国の検討により活性型ビタ

ミン 

知られている

ReviewsImmunology 2008

我が国でもビタミン

全国的に発症が相次いでいる．一方で，ビタ

ミンD 

なっている．ビタミン

症のみならず，大腸

の悪性腫瘍を始め，糖尿病や多発性硬化症な

どの自己免疫疾患，結核などの感染症，精神

疾患など多くの疾患の発症に関与する．一方

で，生殖能力を持つ多くの日本人女性がビタ

ミンD 

Metab. 2005;23(2):147

にとってみれば，半同種移植片

（semiallograft

HLA ハプロタイプを

や胎盤が生着するという現象である．血液そ

のものの交流がない点では移植とは異なるも

のの，免疫学的な機序が妊娠継続の成否に何

らかの形でかかわっている可能性がある．そ

のため，近年，着床および妊娠の維持を一つ

の移植として考え，原因不明の不育症患者の

中に免疫学的妊娠維持機構の破綻によるもの

が存在することが考えられている．

は妊娠の成立と維持には

位の環境が重要であり，母体と胎児の接点に
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