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3）妊娠 中毒症治療 の 現況

東北大学助教授 古 橋 信 　 晃

　 妊娠中毒症治療 の 基本 は 安 静 と食事療法 で あ

る ．

　 妊娠中毒症治療 に お ける 薬物療法は 対症的，す

なわ ち母体 の 表面的 な症状改善 を 目標 に 行わ れて

い る の が 現況 で あ る．しか し，薬物 の 投 与に よ り，

症状の 悪化 を防 ぎ，母児 の 救命の
一

助 とな る場合

も少な くな い ．母児を管理 す る産科医に とつ て薬

物 の 適切な使用法を心得 て お くこ とは 不 可欠 と思

わ れる ．

　妊娠 中毒症 の 薬物療法 の 要約 は  血 圧調節に よ

る母 体臓器 障害 の 軽減 ，   子宮 ・胎盤血 流量 の 改

善 ，   高血 圧に よ る頭蓋 内出血 な どの 予防，  子

癇発作の 予防な どで あ る．

　長期連続投与は 避け るべ きで ，一応 の 目標 を 2

週間前後 に お き ，
タ

ー
ミ ネ イ シ ョ ン の 基準を参考

に す る ．

　 こ れ ら要約に の つ とつ た ， 妊娠中毒症 の 薬物療

法 の 現況 に つ い て
， 実際 の 投 与法 ， 副作用な どを

中心 に 解説す る．

4）高年妊娠 と分娩

北海道大学教授 藤 本 征 一 郎

　平均寿命の 延長 ， 医療水準 の 向上 と疾患構造の

変遷 ， 女子雇用人 口 の 増加 と女子 の 高学歴化，計

画妊娠 ・出産の 浸透 は 高年妊娠，高年 出産の 増加

を もた らして い る ．

　母体の 高年齢 は それだ けで ハ イ リ ス ク の
一

因子

とな り，異常妊娠 （流産，胎児奇形，胞状奇胎，

種 々 の 合併症な ど）， 異常 分娩 （早産 ， 遷延分娩 ，

胎児仮死 ， 急速遂娩 ， 第 3 期異常出血 な ど） の 頻

度 が増加す る ．

　高年妊娠の 年齢規定 に つ い て は わ が 国は 初産で

は 30歳以上を高年初産婦 と定義 し
， ま た

， 胎児 ・

新生児異常，妊娠 ・分娩の 産科異常 な どの 疫学的

調査か ら，経産婦に お い て は 35歳以上を高年妊娠

と規定する こ と に 異論 は な い ．

　 こ こ で は 高年婦人 と くに 30歳以上 の 初妊産婦な

らび に 35歳以上 の 経妊産婦の 妊娠 ・分娩 に お け る

若干 の 臨床的問題点 に つ い て
，

こ れ ま で の 教室の

臨床成績を も と に概要 を述べ る こ と とす る．
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