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過期妊娠 の 管理を め ぐる問題点
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一 　 郎

　筆者は か つ て 過期産に つ い て の 統計的分析を行

い ，過期妊娠に 対 し て 待期主義を とつ て も積極主

義を とつ て も， 初産婦の 児の 予後は 正期産 に比 し

て 悪 い こ と，待期主義で は軽度の 児の 巨大化と潜

在性 の 胎盤機能低下が進行す る こ と，積極主 義で

は 分娩誘発 の 方法 に問題があ る こ とな どを指摘し

た．

　その 後，尿中 E3や血 中 HPL の 測定 に よ る胎児

胎盤機能検査が 容易 となり，
NST や OCT に よ る

胎児予備能検査 もル
ー

チ ン 化 し て ， 過期妊娠 の 胎

児管理 は著 し く進歩した し ， DHAS や PG の 登場

に よ つ て
， 分娩誘発の方法 に も大 きな変化が見 ら

れた．

　こ れ らに よつ て ， 過期産の 児の 予後は著 し く改

善 される と期待 された が
， 当院に お ける最近 5 年

間の統計を み る と， 初産婦で過期産の 児の 予後が

悪 い とい う傾 向に は 変 りがなか つ た ．

　す なわ ち，初産婦 の 場 合は ，周産期死亡 ，新生

児仮死 ， 胎児仮死 ， 羊水 混濁な どの 頻度が正 期産

よ り有意 に 高 く， 遷延分娩や鉗子 ・吸引分娩の 頻

度 も有意 に 高率で あ つ た ．

　また ， 初産過期妊娠に 対する分娩誘発群 （誘発

率26％） と非誘発群 とを比較する と
， 誘発群で 遷

延分娩や鉗子 ・ 吸引分娩 の 頻度 が有意に 高 か つ た ．

　 こ れ ら の 事実は ， 前述の 胎児管理 法や 分娩誘発

法で も解決で きな い 問題が残つ て い る こ とを示唆

し て い るが ， 最近 ， 過期妊娠管理に 新た な発展が

見 られつ つ ある．

　その 一
つ は

， 妊娠初期 の 超音波診 断に よ る妊娠

週数補正 が広 く行わ れ ， こ れ に よ つ て ， い わゆ る

見か け上 の 過期妊娠が 除外で ぎる よ うに なつ た こ

とで ある．

　従 来，AID 妊娠 例 に お け る 過 期 産 の 頻 度 は

1．5％，BBT か ら起 算 し た 過期 産 は 3．5％な どの

報告 があつ た が
， 妊婦全例に超音波 に よ る妊娠週

数 の 補正を行 つ た 内外数施設 の 成績 で は
， 過期産

の頻度は 1，5〜3．1％ と な つ て い る．

　 今回の 統計期間中， 当院で は月経周期が著 し く

長い 例や不順な例，妊娠週数 と内診所見が一
致し

な い もの な どに 限 つ て 超音波に よる週数補正を行

つ て い た が ， 過期産の頻度は7．4％ とい う高率で あ

つ た．した が つ て ，その 過半数は 見か け上 の 過期

産で あ り， これ らの
一

部に 無用 の 分娩誘発を 行つ

て い た こ とに なる．現在で は ほ ぼ全例 に 超音波 に

よ る 週数補正 を行 うよ うに して い る の で
， 上述 の

よ うな こ とは な くなる で あろ う．

　 第二 は
， 羊水過少の簡易診断法 の登場で ある．

以前か ら， 38週を過 ぎる と羊水量が著 し く減少す

る傾向が ある こ とが 指摘 され て い た が，最近，超

音波電子 ス キ ャ ン に よ る羊水過少の 非定量的診断

法が脚光を浴び る と ともに
， 過期産に おけ る胎児

仮死例で は 変動 性一
過性徐脈がほ ぼ必発で ある こ

と が指摘され ， 過期妊娠 に お ける羊水減 少 と ， そ

れ に よる膀帯圧迫が胎児仮死 の 原因 と して 重視 さ

れ る よ うに なつ て ぎた．

　 こ の た め
， 電子 ス キ ャ ン に よ る羊水量 の チ ェ ッ

ク は
， E3測定 などとともに ， 過期妊娠に 対す る必

須検査に なる と思われ るが
， 羊水過少の 診断基準

に多少問題がある し， 羊水過少例に 変動性一
過性

徐脈が出現した ときの 対策に つ い て も一
定の 基準

がな い ，そ こ で
，

こ れ らに つ い て 検討 して い る 2
〜 3 の 研究者の 成績を紹介 し て ，実地臨床上 の 参

考 に 供 した い ，

　なお ， 今後 の 研究で 明 らか に しな けれ ばな らな

い 問題 の
一

つ に
， 真 の 過期妊娠の 病態論的分類 が

ある．すな わ ち，真の過期妊娠 の 中 に も生理的な

もの と病的なもの とが あ り， 後者に は，胎盤機能

不 全型，胎児過剰 発育型 ， 胎盤 と胎児の 相対的不

均衡型 な どがあ る よ うに 思わ れ，それぞれの タ イ

プ に よ つ て 対策が異 な つ て くる は ずで ある ．時間

が 許せ ば，上述 の よ うな分類を臨床 デ ータ か ら検

討 し て い る研究者の 成績 も紹介 して お きた い ．
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