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の 頃 よ り 捺 ぼ 平坦 とな り，満 3 カ 月頃か ら一見通常 の 臍

に 近い 形 とな り ， 泣 い て も膨出せ ず ， 腹直筋離解も殆 ど

認 め難 い 程 とな っ た．術後 1年，臍部は大型 で け あ るが

正常の 形 に近 く ， 身長80cm ・体 重 10．5  と発育 も良好で

あ っ て ，
こ の 分な らば二 次手術は 不 要では な か ろ うか と

期 待 して い る．

第 11群　分 娩

　 101．レ線骨盤形態の臨床的研 究 （5）　特 に 骨盤 位 帝

切例を中心として

　　　 （昭 和大）

　　　　　　荒木 日 出之助 ， 瀬藤　　隆，石原真治郎

　 レ 線骨盤撮影 に よる骨盤 の 形態学的 ・臨床的研究は既

に数回 に わ た っ て 報tt…して きた が ，今 回 は 骨盤位分娩例

を中心 と して報告する．

　 レ 線骨盤撮影法は Guthmann 法，　 Martlus 法お よび

恥骨弓が乾板 に密接 す る よ うな 姿勢で撮影した．仙骨像

は 5 群 14型 ， 恥骨弓像 は 5型 に 分類 し ， 入 口像は Cald −

well の 分類 に 従つ た．分娩予後判定 とい う意味 か ら骨盤

の 広狭 を論ず る揚合 ， 胎児 の 大 き さ を考慮 しな け れ ば そ

の 意義は 半減す る もの で あ る こ とは論 を俟 た ぬ と こ ろ で

あ る．そ れ故 わ れ わ れ は 先に 報告 した よ うに新生児体重

お よび 子 宮底長と骨盤入 口部最短前後径 （従来の 定 義 に

と らわ れ ず産科真結合線 と第 1 ・2仙椎癒合部 か ら恥骨

結合 ま で の 最 短距 離 の うち 短 い 際 うを い う）か ら骨盤児

体重指数，骨盤 了 宮底長指数を求め ， 指数の 大 きい 除 ど

適合性 が あ る よ うに した ．

　以上の よ うな 指数，形態 分類 お よ び 諸経線に つ い て 骨

盤位帝切 例 と骨盤位経腟 分娩例 を比較す る と仙 骨形態，

前記 両 指 数 お よ び入 口 部最短前後経などにつ い て は経腟

分 娩例 と帝切例 の 間 に有 意の 差を認 め るが ， 闊部，峡部

な どの 諸経線 に つ い て は 有意 の差 は な かっ た．さ ら に骨

盤 位 分娩 に際 して の 分娩様式選択の
一一

助 とす る H 的 で，

前述 の よ うに し て 求 め た 骨盤位帝王 切 開例 の 骨盤 因 子 限

界点を先 に報告 した 頭位帝切例の骨盤因子限界点 と比較

検討 した ．

　 追加　　　　　　　　　（淀川 基 督教）西原源太郎

　 我．≒は 骨盤位分娩 で は 骨盤峡部 に お け る Spina　ossis −

ischii間 距離 が 問題 と な る こ とが 多 い と考 え る．　 Thoms

の X 線計測値 で は こ の 間 の 距離 の 狭 い もの （10．Ocm以 下 ）

に圧倒的 に 多 く， 夊躋帯纒絡は経腟分 娩可能 と思 わ れ る

もの に 多い よ うであ る．

　 s・Q・iが 9．5cm叉は そ れ以 下 で ，入 口前後経及び横経 が

そ れ ぞ れ 10．5cm及 び 11．Ocm以下に な っ て い る場合 に は 帝

切 を 必要 とす る の で は ない か と考 え る．

　 102。グ ッ トマ ン氏骨盤側面写真 によ る傾斜角及 び恥

骨角の 慧義

　　　　　　　　　　　　 （市立 四 日市 ） 加藤 　源蔵

　分娩管理 ヒ最 屯繁用 されるグ ッ トマ ン 氏法骨盤 レ 線 写

真 に於 て，骨盤傾斜角及び恥骨内傾度 （以 下恥骨角 と略

す） が 分 娩経過 に 如何 な る 影響 を ゲ え る もの か に つ い て

検討 し，興味 あ る矧見を 得た ．

　対象 は 39年 4 月 よ り工2月末 日 まで の当院産科 に 入院分

娩 した産婦 234例中，グ ッ トマ ン 氏 法 骨盤 側 面写 真 を撮

影 せ る 初産例 の み 101例 に つ い て検討した ．

　傾斜角と恥骨角の 相関 は γ ＝ 0．986で著明な 相関 攻 係

に あ る．傾斜角 が 大 で あ る とい う事は ，仙骨に対 して 恥

骨が低 い 状態で ， そ の 様な も の は 恥骨 の 内 傾 度 が大 に な

る 傾向であ る．従つ て 分娩様式を正 常産 ， 鉗 子 ， 骨盤

位 ，帝切 の 弖種に 分 け て 検討 し て み る と．傾斜角及び 恥

骨角共 に角 の 大 な る群 に 出口 部 鉗子 例 が 著明 に 増加 して

い る．而も骨盤前後経 に於て 〔入 口 部酊後経 く狭部前後

経 〕 の 関係 に あ る群 に 於て も，傾斜角及 び恥骨角が 平均

値 以 上 の 群 に鉗 子例 が著 明 に 出現 す る ．

　 分娩時間 を み て も角の増大 に よ つ て 明 らか に遷延傾向

を示 し ， 特 に 出口部 に於 け る 分娩進行 の停滞が うか X
“
え

る．更 に児 の f’後 の 点か ら Apgar 　 Score を 検討 して

も， 角の増大 につ れて 点数 は 悪 化 す る ．

　現在で は胥盤側 面 写 真 を 如何 に読むべ き か とい う基準

は まだ確 立 され て い な い 様であ る び，我 々 は傾斜角及 び

恥骨角が 分娩経過 に対 して ， 特 に 出 口 部 で分 娩進行の 障

害 的 因子とし て 強 く働 く こ とを 、ヒ証 し，こ 》 に そ の 重大

性 を 提唱 す る．

　　103．高在縦 定 位 の 分娩 機序 解明 に 関 す る レ線産科学

的研 究

　　　　　　　　（岡 山 市民）高知　床 志 ，八 木　正 治

　 C ．P ．D 発 生 要因 に関す る
一連の 研 究 として分 娩 中 ， 児

頭高在 に して 固 定 の 困難群 46例の レ線的検索 の 結果 ，
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32例 69．5％ に高在縦定位 を証明 し た．こ の 内後頭後位

（o．p．p） は19例59．4％ 後頭前位 （o ．a．p） 13例40．6％ の

比 率 を み る．そ の 分 娩形態 は ，帝 切群 で は o、p．p で26 ．3

％，o．a．p で23％ ， 鉗 子群 では両者共 に57％強で産科 処

置の 頻度 が 極 め て 高率 で あ る事 は注 日に価す る．

　   児頭の Haltし田 g に っ い て 注 日 す る と o・a ・P で は

や や 屈曲胎 勢 を と る に 反 し，o ．p、p では す べ て が反屈胎

勢 をとっ て お り ， 横定位侍 に みられ る第 1廻旋 の見解は

否定 さ れ る．

　   経 腟 分娩 群 の 中 で鉗 ア群 は o・P・P で U 例中 工0例
o．a ．pで 9例中 8 例 が低在横定位 とな つ た．僅 か に o．p．P

で 1 例が 後方後頭位 分娩 に 移行 した．

　   高在 縦定位で児背 後方 の も の は 19例 Tl1
，

・ ・p・P
』
ご

工7例 89％ ，を占め ，
。 ．t・p は 2 例11％ とな つ た ．叉児背

後方 の tt：の は遷延 分娩 の 形態をとる．  　高 在 縦 定位 と

長骨盤 の 関係 は o．p．p・で52．6％ に ，
　 o．a ．p で61．T％ と

な り縦定位発 生 要 因 と して の 骨盤 の 意義 は無視出来 な い

様で あ る．  帝切 群 の 解析 では o ．p．p に長骨盤 が 多 く

骨盤開角 は 80Q以 下 に狭窄 して い た ．　 こ れに 反 し o．a ．p

では開角 の 狭窄はなか つ た．仙骨後面 の 形態 は 直線様 の

もの が 多 く，真結10c皿以 下 の もの に 帝 切 が 多 発 して い

る．尚私 達 の 提唱す る 児体進入 曲線の 実態 か ら力学的 に

解説を試みた ．

　 1〔〕4．X線立体像測定器 に よ る 臨床研 究

　　　　児 頭 骨盤不均衡

　　　　　　　　　 （日大）徳 山　倶康，小佐野　廉

　 X 線立体像測定装置に よ り，骨盤 と児頭の 正 確 な測定

が 可能で．こ れ を応用 し，骨盤 入 口 部 にお け る児頭骨盤

不 均衡 の 診断を した．そ の 際，児頭 と骨盤 の 相対す る径

線 の 差 を求め て ， 児頭骨盤不均衡 を診断 した．こ れ は児

頭 と骨盤 に 座標軸 を定 め ， 児頭が 骨盤入 口 に嵌入す る際

に 立 体観察す る と，骨盤横径 と児頭前後径 ， 骨盤前後径

と児頭横径が一
致す る こ とか らであ る．両者の 差 が 充分

に あ る な らぽ ，正 常分娩 が 可能である か らである．そ こ

で骨盤横径 と児 頭前 後 径の 差 を 横軸 に ，骨盤前後径と児

頭横径の 差 を 縦軸 に と り ， 不 均衡 を観察 した ．横軸 では

1．1cmか ら 1．5cmの間に．均衡例と不均衡例 が 11 ：工7の

割合で交錯 し， 1．1c皿以 下 で は 総 て不 均衡例 で， 1．5cm

以 上 で は 総 て 均衡例である ．し か し，骨盤 と児頭 の 径線 の

差 は，児頭と骨盤の 相対的関係を示 さない か ら，不均衡

に ・奴 児頭 ・體 ・考慮す ・ ・
骨鐔騒 ・ 縣 が

成 立 っ
， こ れを骨盤入口に お ける ， 児頭骨盤不均衡係数

D 丘sproportion 　Index　D ．1．特 に 出に くV ・ 係数 と し た ．

　　骨蘿罍緇 轣
一 ・・1・

・，

　　骨盤 。耀攀蠢 匿
D ・1・・ e

前者を横軸 に後者 を縦軸 に と り，
D ・L ， で は 7．1〜 9．8

の 間 に 均衡例 と不均衡例 が 10 ：11の割 合に交錯 ，　 7．0以

下では 総 て 均衡例で， 9．8以上 では 総 て 不 均衡例 で あ

る．DJ ・z で は骨 盤 前 後径 と児頭横径 との 差 の 場今 と同

様 の 傾向 を示 した．D ・L1 と骨盤横径 と兄頭前後径 の 差

で，均衡例と不 均衡例の 割合 を み る と，D ．1．
、 では 1荘常

分 娩 群 に 1例 ， 異常 分 娩群 に 6 例移 行 して い る．以 ．上の

事か ら係数に臨原的価値 が あ る こ とを 認め た．

　質 問　　　　　　　　　　 （岡 山 市民）高知　床志

　 X 線立 体撮 影 方 法

　 回答　　　　　　　　　　　　（日大） 小佐野 　廉i

　徳 山 の 考案せ る X 線立 体襯影装置に よ る と最も合理的

で あ る が ， しか し簡単 な 方 法 と し て は ，先ず カ セ ツ テ 固

定器 （ン イル ム を固定す る と共 に 被写休の 位置 の 移動を

な く し更に カ セ ツ テ の 縦 と殱 に 中央 部を 通 る 1c皿1閭隔の

目盛 を 作 る， こ れ は 國 定 器 の 中心 で亀あ リフ イル ム の

中心 で もあ る様に す る）を置 き ， そ の 固定器 の 上 に妊婦

を仰臥位 と し て そ れ 以前 に X 線管球焦点位置 は 固定器 の

目盛 の 交叉 部 に一致 させ て お い て ， X 線管球焦点 と 7 イ

ル ム 間距離を70c皿 とし，　 X 線焦点位置を両側 3．2cmか ら

3．5c皿移動させ て ，撮影すれ ば ，立 体像写 真 が 得 られ る

が，こ の 際恥骨部 の 陰影 が か ぶ り不 眺 瞭 とな るの で ， 恥

骨結合 の 上 に パ ラ 7 イ ン で作つ ，ttフ ァ ン トーム を置 く ，

　 105．オ キ シ トシ ン 経鼻剤 （524− D 【N）の 臨 床

　　　 （東大）

　　　　　　 小林　　隆 ，坂元　正
一，穂垣 　正暢

　　　　　　 藤井　　仁 ，唐沢　腸介，寺門　運 雄

　　　　　　 堀 口 　貞夫，緒方健 次 郎，中島　雄 志

　陣痛誘発 また は 促進 の ため に使用 さ れた オ キ シ トシ ン
『

製剤の 投与 法 と して は ，点滴静注法の 他，筋注 法 ，静注

法等が ある が ，夫 k 利害 が あ る た め ， 経粘膜的投与法が

種女 考案 され てい る．我 k は既 に経 口腔粘膜的投与法で

あ るバ ッ カ ル 剤に つ い て 報告 した が ，今國 は経鼻粘膜的

投与法であ る 点鼻剤 に つ き検 討 し報告 す る L

　対象 は，東大 病 院産婦入科 お よ び三 楽病院産婦 人科で

分娩 した 61例であ る．投与法 は 1cc に 100単位 の 合成オ

キ シ ト シ ン を含 む もの を産 婦 自身 で鼻 腔 内 に 吹 き こ む様．
に し ， 投与量 は 0．05cc （5単 位）〜 0．1cc （10単位）を

30〜40分 間隔で投与 した．

　効 果 は誘発 で は 50％，促進では 74％ が 30時間以 内 に分
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