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1. 「糖尿病女性」からプレコンセプションケアをスタートした理由

2. 当院の実施体制と糖尿病のPCC内容

3. 当院の糖尿病PCC実績・効果

4. 今後の展望：「できていない」を次の課題に
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糖尿病合併妊娠は、児の形成異常の予防のために
プレコンセプションケアが効果的な代表的合併症妊
娠であることが示されています



通常の糖尿病診療の
中に妊娠前カウンセリングを組み込むべきである

(
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ADA: Standards of care in Diabetes
15. Management of Diabetes in Pregnancy
Diabetes Care 2026;49(Suppl. 1):S321–S338 | 



◆

◆ 血糖値目標の達成に 栄養、身体活動、糖尿病のセルフケア
教育、糖尿病合併症や併存疾患のスクリーニング

◆ 糖尿病性網膜症
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ADA: Standards of care in Diabetes
15. Management of Diabetes in Pregnancy
Diabetes Care 2026;49(Suppl. 1):S321–S338  



妊娠前糖尿病 葉酸摂取
形成異常
Yes:No

オッズ比 95% CI

No Yes 5,206 : 4,737 1

No No 773 : 671 1.13 0.99-1.30

Yes Yes 180 : 27 5.51 3.60-8.42

Yes No 35 : 2 13.35 3.18-55.96
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◼ 妊娠前糖尿病女性の受精期の葉酸摂取は、形態異常発症のリスクを低下させる

妊娠前糖尿病と葉酸摂取の有無と児の形態異常発症リスク
Lack of periconceptional vitamins or supplements that contain folic acid and diabetes mellitus- associated birth 
defects. Correa A, et al. for National Birth Defects Prevention Study. AJOG 2012;206:218e1-13.
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➢ 先天異常などの重大なリスクを低減できる 
➢ 血糖管理・葉酸摂取など、介入方法が明確である 
➢ 肥満・高血圧などの併存症管理や、妊娠に適した薬剤への変更も必要となる

糖尿病は、妊娠前からの介入によって母児の予後を大きく改善できる代表的な疾患である

「糖尿病女性」からPCCをスタートした理由
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当院での実施体制と
糖尿病PCCの内容



■計画妊娠・望まない妊娠の回避

避妊指導と性教育（未婚女性も対象）

■糖尿病合併症、他内科合併症の把握と改善

網膜症の治療、腎症の把握

高血圧管理

内服薬のチェック

■糖尿病関連先天性形態異常の予防

受精期の良好な血糖管理

葉酸の投与

■至適体重管理

栄養管理、運動療法を含めた生活指導
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■一般的なプレコンセプションケア
感染症スクリーニング、乳がん子宮がん検診、ワクチン、精神的ケアなど

糖尿病女性のプレコンセプションケアの主な目的



当院での実施体制
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糖尿病女性

産科医

糖尿病
内科医

小児科
医

助産師
糖尿病
認定看
護師

管理栄
養士

薬剤師

多職種チーム医療には
コーディネイターが必要！

看護師

•血糖値の確認

•インスリン注射部位などのチェック

•日常生活の問診

内科

•血糖管理、インスリン指示、内服薬調整

•合併症チェック

•栄養な運動などの指示

産婦人科

•葉酸処方

•女性生殖器のチェック（がん検診や月経異常のチェック）

•妊活開始の指導、避妊指導

当院では産婦人科医が
コーディネイター



産婦人科・糖尿病内科合同カンファレンス

▪

▪ パートナーの

▪

▪

▪

▪

▪

▪

▪

▪

▪

▪
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院内多職種連携
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当院の糖尿病PCCの効果
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Suga S,et al. BMC Pregnancy Childbirth. 2026 May 23



目的

▪

2 0 2 6 年 8月 22 日 1 6

当院におけるPCC効果



結果のまとめ

➢ Team-based PCC群

➢ Team-based PCC群
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当院におけるPCC効果



当院のPCCによる効果と課題

◆

◆

◆
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今後の展望
「できていない」を次の課題に



PCC受診率を向上させるべき対象は？

▪
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未産婦受診率の向上のために（医療者への働きかけ）
多職種連携

▪

▪

▪
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他科へのKeyword “未婚でも、10代でも妊娠することがある”



思春期の性教育
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未産婦受診率の向上のために（患者・家族への働きかけ）
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未産婦受診率の向上のために（患者・家族への働きかけ）

SNSを利用することで簡単に情報を入手できる！
しかし、情報を吟味する力が必要



◇“未婚でも、10代でも、妊娠の可能性がある”という認識を持つ

◇“性教育”という、若年者へ情報提供できる機会を利用する

未産婦のPCC受診率を上げるために
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◇GDM followをしている内科医と産婦人科医が連携する

◇GDM follow、糖尿病患者を診療している内科の先生方へ

糖尿病診断後、生殖可能年齢であれば、一度は産婦人科へ紹介

◇産婦人科の先生方へ

産婦人科医からGDM followのために内科に紹介後も、生殖可能年齢、挙

児希望があればPCCを継続を考慮する

GDM既往患者のPCC受診率を上げるために

＝インターコンセプションケアの拡充
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◇内科の先生方へ

産婦人科を受診しているか、避妊をしているかなど、リプロダクティブヘル

スへの理解を深める

◇産婦人科の先生方へ

婦人科検診とともに、挙児希望の確認を行い、避妊の重要性を伝える

とともにIUSを含む適切な避妊指導を行う

それをつなぐのは、糖尿病認定看護師、糖尿病療養指導士、助産師

PCC終了時、終了後に
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今後の課題
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医療機関のPCCには限界がある
病院だけでは届かない

▪

▪

▪

▪
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これからのプレコンセプションケアに向けて

◆

◆
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