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Martius法 に お け る 子宮底付近 で の 被曝線景 は 相等大 き

く5rad 程度あ る ．2） Guthrnann 法 で の 骨盤 内線量は

母体 皮 膚線量 の 約
11

、
〜V、 に 減弱 し 1 −一　2　raCl に な る．

こ れは 骨盤 の X 線に 対す る 遮蔽能 の 大 ぎい こ とを示す ．

3） 胎児撮影 は 腹臥位 で 行 うこ とに よ り被曝量を仰臥位

撮影 の 10数分 の 1に 減少し得る．

　次 に 轟 体 で 測定 した 胎 児骨盤 3方 向 嗣 時 撮影に よ る胎

児各部位で の 平均被曝線量 （rad ）は ， 恥骨側 で 頭部3．74

± O，31，　）ji9音区2，63：ヒ0．34，　腹音区1．51：ヒ0．29 ，　性 腺0，54：ヒ

O．18。仙骨側で 頭部0．99±O．12，胸部O．79土 O．17，腹部

0．53±O．09，性腺039 ±O．08で あつ た 。

　又 ，同測定値を phantom の 実験値で 補正 し子宮正中

矢状面 の 被曝線量 と し観察す れ ば 恥 骨側 で 0 ．39± 0．08

（腟，頚管 内），0．38± 0 ．10 （小骨盤内），0．59± O．13 （恥

骨弓下），1．30士Q．23，1．85± 0，34，2．76士 0，44，3．65

± O．06rad（以上 子宮体部）で あ り， 仙骨側で は O．39±

O．06　（腟 ，　頚管 ；1］），　　0．38：ヒ0．06　（，jvfiag［Aj），　　G．40±

0．07　（仙骨illag），　0．53± 0．09，　0．72± 0．16，　1．07± 0．19

rad （以上 子宮体部）で あつ た ．

　 147． 先天 股脱生後成立 の 予防

　　　 （京都大整形外科）

　　　　　　 石 田　勝正 ， 小野 村敏信 ，伊藤　鉄 夫

　　　　　　　　　　　　　　（京都大）林 　　　進

　　　　　　　　　　　（国立 京都病院）杉山　陽
一

　我が 国は 先天股脱多発国で あ るが ， わ れ わ れ は こ れが

新生児乳児 の 下肢を生後 い きな り伸展位 に して 取扱 うこ

とに 基因 し て い る こ と を 臨床的，実験的及 び 疫学的に 証

明 した ．

　 （臨床 的 検索） 生後24時 間 以 内に ，click　sign の 発見

率が下肢を伸展位に し て く るん で い た時期に は 2，8％自

然 な肢位 の ま ま に扱うよ うに して か らは 0．28％と
i

！1。　lc’

減少 した ．こ の こ とは 生後短 時間 の 内に 肢位 に よ る 環境

因子 の 影響を強 く受 け る こ とを物語 る 。そ の 他，下肢を

伸展位に くるむ と， 新生児期 に 新た に．Click　 sign の 発

現 し た 4 症例や，伸展位に し て 悪化 し た ．一
症例 に 対 し

て 自然 の 肢位に し て お くと自然治癒す る の を観察 した 。

　 （実験的検索）幼若な ラ ッ トの 膝を伸展位 に 固定す る

と股関節 も伸展 し ， しだ い に 股関節脱臼が発生する ．又

固定がはず泊．る と屈曲位に もど り脱臼は 自然治癒す る．

新生 児 は裸 に すれぽ四 足動物と同 じ肢位を とつ て い る．

従 つ て 肢位 に 関す る 成因 の 実験 は 四 足 動物を用 い る の が

む し ろ妥当で あ る，

　 （モ デ ル 地区設定） 京都市伏見区 で ，保健所，医師

会，助産婦等の 協力を得 て 1973年秋 よ D股関節脱臼予 防

の モ デル 地 区に 設定 した ．1971，1972年 と197・，t年 と の 頻

度を比べ る と脱臼 と亜脱臼合せ て 3，05％ で あつ た もの が

G．6％ に 減少 した ．生後第 1 日か ら自然 の 肢位 で 扱 う重

要性が 篋間
一

毅 の 常識に な れば，全国的 に もモ デ ル 地区

に於て も更に 減少す る であろ う．

　 （助産婦 ， 母親へ の 指 導 ） 1）　自然 な 肢位 の ま ます べ

て の 新生児 ， 乳児を扱 う指導で あつ て ， 開排を 強制す る

お むつ 治療の 指導 で は ない ．2） 脱臼の 成 立 す る乳児か

ら の 指導で は 予 防と し て は す で に 遅 く，生後第 1 日か ら

の 注意が大 切で ，これ が真の 予防で あ る ．3） 新生児を

裸に して 自然な肢位を よ く観察させ ，そ れが四 足動物と

同 じで あ り，
り 一メ ン ブ ユーゲ ル 等 の 治療 と 同 じ肢位 で

あ る こ とを説 明 すれ ば指導は 容易で あ る ．

　質 問　　　　　　　（横浜南共済病院）野 ．ト　 健

　 1） Click　sign 陽性児O．28％ との こ とで すが ，こ れ は

24時間 目の み の 値で し よ うか 。

　 2）　股お む っ の 自然 位 とは ，ど うい うこ とか ？　 個人

個 人 に よ り変え．る もの で しよ うか

　 3） 股お む つ は 生後何 ヵ 月 ぐらい ま で ，施行 す る の

か ．

　 4）　妊婦 の 尿中 Estrogen 量 と L ．C ．C ．の 発生頻度 と

の 闘係 は あ り ま すで し よ うか ？

　応答　　　　　　　 （京都大整形外科）石 田 　勝正

　 1） 生後24時間以内の 短時間の 間に ，す で に 生後環境

因 子 の 影響を 強 く受げ る こ とを 物語つ て い ます 。

　2）　開排を 強制す る 治療で は な い こ とを注意 して い た

だ きた い ．すべ て の 新 生児を 自然の 肢位 の ま まに して お

くこ と で ，裸が 理 想 だ と思 い ます．従つ て ，新生児 に き

ゆ うくつ な肢位を強鯔す る の で は な く， 下肢 の 自勤運動

も自唾1に させ る こ とで す、布で 下肢 の 両側か らそつ と巻

くだ け で も ， 新生児の 安眠時 の 自然な肢位 が さ また げ ら

れ る こ とを 観察して 下 さい ．

　3） 他 の 成因もあ り ますが，どの 」： うな脱臼 しや す さ

の 原因が他に あろ うと も ， 生後第 1 日か らの 自然保護で

自然 治癒 した り，新 た に 悪化 させ な い こ とに よ り，頻

度 が 減少 する の で す。 こ れ を preventable　 etiological

factor と云 っ て 他の 成因と明確 に 区別 して 考え る必 要が

あ りま す．減少 させ る だけで なく成因論を単純化させ る

こ と に もな ります．

　4）　自然の ままの 肢位 に し て お く注意 は ，1歳半 ある

い は 2 歳 まで 大切 で す ．た だ 生後早期 ほ ど t：．の 注意が 大

切で ，特 に ，生後第 1 日が 最 も大切な の で す ．
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　質問　　　　　　　　 （国立高崎病院）伊藤　昭夫

　1） 股 お むつ を当 て る場合 に ，お む つ カ パ ー
で 開排を

強制す る こ との 可 否

　2） 演者は開排強制 に つ い て 実験例を お もちで す か ．

　応答　　　　　　　　 （京大整形外科）石 田　勝 正

　1）　開排 を 強制 して は な ら ない ．生後 1 週問 目で は す

で に 颶排制限が 出現す る 症例が 多く，開排制限 の あ る も

の に 開排を強制す る と障害があ る．生 後第 1 日 目か ら自

然 の ま まに して お く と開排制 限 の 出現 が 少 な く，こ の 意

味で も生後第 1 日 目か らの 注意が 大切な の で す．

　2） 雑誌 「保健婦雑誌」 2 月号，近 日中に 出版 され る

r助 産 婦 雑誌 」 ，雜誌
「

整形外科」 5 月号 ， 等 を 御参照

下 さ い ．

第 9 群　 ME

　148．　 ウサ ギ低 PaOa 時 の 心拍数減少 と胎児心拍数

変動 に 関す る考察

　　　 （鳥取大）

　　　　　　　梅沢　潤
一，村尾　文規 ， 寺原　賢人

　　　　　　　高橋　俊
一、前 田　一雄

　分娩時 の 胎児心 拍数減 少発生 の 機序を 追 求 す る た め ，

成熟ウ サ ギ の 大腿動脈 に シ ャ ン トを作 り， 三 方活栓を つ

け 動脈 血 を 採取 した ．頭部 に プ ラス チ ッ ク バ ッ グを か ぶ

せ ， こ の 中へ 2 本 の チ ：L　一一ブを挿 入 し て 02 お よび 篤

ガ ス を送 り， ウサ ギ を hypoxia の 状態に お い た ．バ
ヅ グ

内混合気体 は 血 液 ガ ス 分析装置に 吸 引 しバ
ッ グ 内 PO

、

値変動を ウ サ ギ心拍数 と 同時に 記録した 、生 理 食塩水 で

満た した ゴ ム チ ．＝　一一ブを Wheatstone　bridgeの 1 つ の 抵

抗 と し て組 み ，ウサ ギ胸部 に 巻きつ けて 呼 吸 数の 変動を

記録 した ．7羽 の ウ サ ギ を用い て ，
バ

ッ
グ 内 P 儀 値を

約 150mm  程度 に 保つ た の ち，45秒ない し 1分間，0
、 投

与を停止 した と こ ろ ，分娩時 ヒ ト胎児に み る の と似 た
一一・

過性 の 心拍数減少 の 発生を み た ．心 拍数最少点 で PaO
、

は 平 均 16．1  H9下 降 し，　 PaCO2 は 4．6mn］lig低 下 ，
　pH は

0 ．041 ヒ昇 した 。PaO2 と採 血 時点 の 心 拍数 との 相関係

数 は 平均0，86で あ り，心 拍数 と PaOz の 両変動曲線は よ

く
一

致 した ．過換気の 影 響を考え ，室内気呼吸 の ウサ ギ

に ア トム ラ チ ン を静注 して 呼吸数と PaCO2 を同程度変

化 させ た が ， 心拍数減少 は お こ らず PaO
、 変動は なか つ

た ．よ つ て 心 拍数減少は PaO 、低 ドと関連す る もの と思

わ れ た ．つ ぎに ア ト ロ ピ ン 0 ．5  静注後 の
一．・

過性 hypoxia

時 で は 心 拍数減少 の 程 度が 著 し く小 さ く，ウ レ タ ン 1g

ま た は イ ソ ゾール 20；］］g 静注後 の 一過性 hypoxia 時で は

心 拍数変動 は み られ ず ，
PaO

、 変動は 静注前の hypoxia

時 と 同 じパ Pt・一ン を 示 した ．薬剤非 投与時 の 164回 の

採 血 に お い て 心 拍数減少 は あ る』tt
定 の 程 度 の hypoxia

（PaOz 　45〜50ηiml  未満）に なつ て 始 め て お こ る の が み

られ ， そ の 場 合 PaO 　・t と心 拍数lqt 相関が うか が わ れ

た ．以 上 に よ り，あ る PaO2 値以 下 で は 心 拍数は PaO2

値に よ つ て 定まる こ とが 考 え られ る ．また PaO 、 低下 か

ら心拍数減少に 至 る過 程 の 進行は 非 常 に 早 い の で ，PaO 、

低下 は 直接間接 に 中枢 に 作用す る こ とが想像された ．

　質問　　　　　　　 （大阪愛染橋病院）木下　亀雄

　 シ ミ a レ
ー

ト解 析か ら胎 盤 循環動 態 に お げ る 02 含 量

の 変化が FHR 変化を きた す こ とを み て い る か

　 1） 心拍数と PaO ，．の 再変動 の 関係式は 成立す るか ？

　2） Hypox 三a の level に よ つ て 心 拍数変動が 起る か 否

か が 泱 ま る こ とを示 され た が ，こ の levelが分娩中に更

に変動す る 可能「生が あ る か どうか ？

　3）　呼吸 ガ ス 中の PO
， と PaO2 と の 関係即 ち 1−lb 解

離曲線 が どの よ うに 関係 して い るか ？

　応答　　　　　　　　　　 （鳥 取 大 ）前 田 　．一．・
雄

　 D　回 帰式 ！ ウ サ ギ正 常心拍数が 胎児 と異な る の で 直

ちに 胎児で 定 め る こ と は で ぎな い が ，定性的に ぽ うか が

え る 、

　2）　心 拍数減少開始時 の PO2 レ ペ ル に つ い て は ， 今

後 の 検討に よ つ て 定め うる の で は な い か ．

　3） 解離曲線と の 関係 に つ い て は ，胎児 と成 熟 ウ サ ギ

との 相違 ，すなわち 肺呼吸の 存在か ら，直ち に述べ る こ

とは 困難 で ，今後検詞を 要す る ．

　質 問　　　　　　　（東京 ・山 田病 院） 山 田　　康

　 ウ サ ギ で は 何 PaO
、 に 低 下 した時心 拍数 の 低下が 始 ま

るの で し よ うか

　入間 で は Pa 　86か ら心 拍数 の 低下 が始 ま る の で すが ，

ウ サ ギ で は PaO 何程か ら心 拍数の 低下が 始 ま る の で し

よ うか

　Pa420a となれ ば 相当 Apoxia が 重態症状 に なつ た 蒔
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