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妊娠24週 〜 32週で 出産 に 至 つ た症例 の

母児に 関す る臨床的検討

鹿児島市立病院科長 池 ノ 上 克

　研究 の 目的

　最近 の 周産期医療の め ざま し い 進歩で ，
か つ て

は 生存 す ら不 可 能 と思わ れ た極小未熟児や超未熟

児の intact　survival が得られ る よ うに なつ た．し

か しなが ら
一

方で は handicapを残 しなが ら救命

され る新生児 が存在す る の も事実であ り こ れ らの

治療や管理をめ ぐつ て様 々 な問題 が生 じて い る．

出生時の 在胎週 数の 違い がその 予後に微妙 な差異

を生 じ て い る とすれ ば， 各臓器や器官また は 生体

機能の 発育 と成熟 とが大 きな か かわ りを もつ て い

る こ と に な ろ う．

　昭和54年 ， 周産期医療 セ ン タ ーと し て の 形態を

整え，地域の high　risk 妊婦や high　risk 新生児の

収容をは じめ て か らすで に 6年以上が経過 した．

こ の 間当セ ン タ
ー

で 出生前か ら管理を行な い
， 妊

娠 24週以降 ， 32週未満で 出産に い た つ た 346名の 母

体及 び児 の 臨床経過 と予後を検討し，未熟児出産

の 管理 とその 保育をめ ぐる問題点を 明 らか に する

とともに ， 児の 発育と成熟 と の か か わ りを分析し

た ．

　対 象 と方法

　昭和 54年 1 月 1 日か ら， 昭和59年12月31日ま で

の 6年間に鹿児島市立 病院周産期 医療セ ン タ ーで

分娩前 か ら管理を行な い ， セ ソ タ ー内で 出産 に い

た っ た 妊娠24週以降 ， 妊娠32週未満の 346例を対象

とした．

　母児の 臨床経過 な らび に検査所見に つ い て は 入

院 カ ル テを retrospective に 検討 した．

　死 産例や 出生後新生 児死 亡 し た 例 で
， 剖検 の 行

なわ れた もの に つ い て は
， 病理 専門医の 手に よ り

再検討を行 な つ た．

　生 存例に つ い て は 可能 な か ぎ りの 追跡を お こ な

つ た ．

　神経学的検査 は 国立南九州病院小児神経科に て

Vojta法を 用い て 行 なつ た．

　 また 心理 学的発達検査に つ い て は
， 生後 2歳 6

ヵ 月を過 ぎた もの で は主 と し て McCarthy 知能

発達検査 を用 い
， 言語 ， 知覚， 遂行， 数量 ， 記憶 ，

運動 に つ い て 検査を行 なつ た ．

　 2歳 6 ヵ 月未満 児お よび McCarthy 検査が不

可能で あつ た 2歳 6 ヵ 月以上 児に つ い て は遠城寺

式乳幼児分析的発達検査法を利用 し て
， 移動運動 ，

手の 運動，基本的習慣 ， 対人 関係 ， 発語，言語理

解な どに つ い て 検討 し た ．

　 い ずれ の 検査 も鹿児島大学教育学部心理学教 室

の 手で 行 なわれた ．

　結　　果

　 6 年間に 当セ ン タ ーで 妊娠 24週以降 ， 32週未満

で 出産 に い た つ た 総数は 346例で あ り
， その うち 死

産は 69例 （20％）で あつ た， こ の 時期に お け る早

期産 の 原因 と して 直接関連す る と思わ れ る産科合

併症 は切追早産 （37％）及 び前期破水 （34％）で

そ の 大 部 分 を 占め て い た． つ い で 妊娠 中 毒症

（15％），多胎妊娠 （12％）， 前置胎盤 （7％）， な

どがあげられ た．また ， 胎児奇形 （3％） も多 く

み られた ．

　帝王切開術は 94例 に 行なわ れて お り，
こ の 時期

全体を通 じて の 帝切率は27％ で あつ た ，帝王切 開

術 の適応で は 胎児仮死が最も多 く49％を 占め
，

つ

い で 妊娠中毒症に 伴 う母 児 の 状態悪化が37％に み

られた ．他に 骨盤位 （33％）， 前置胎盤 （16％），

な どで あつ た （重複例 を含む）．

　生産児277名 の 予後を み る と，84名が新生児 セ ン

タ ー入院中に 死亡 し， 2 名が退院後 に死亡 した ．

　産科病歴 を中心 とした best　clinical 　estimation

に 基 づ い た 児の 在胎週数別生存 率をみ る と，在胎
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24週で 11名 ，
25週で 16名が 出生 し て い るが ， 生存

した もの は 1例 の み で あつ た ．在胎 26週に 入 る と

生存率は上 昇 し47．4％ とな りほ ぼ半数近 くが 救命

さ れ て い た ．児 の 在胎週数が進む と生存 率も上 昇

を つ づ け，27週で 65．4％ ，
28週で 73．7％ ， 29週で

72．1％，30週で 87．0％，31週で 84．3％で あつ た ．

　193名 の 新 生 児生存例 中 Vojta法 に よ る 検 査

で
， 神経学的異常 の み と め られ た も の は 6名で あ

りそ の 在胎期間 は 27週か ら31週に わ た つ て い た ．

そ の うち重症例 は 2例で 他は軽症 で あつ た ．

　退院後死亡 し た 2 名を含む 20名が
， 種 々 の 理 由

か ら追跡がで きず，結局 McCarthy 知能発達検査

及 び遠城寺式乳幼児分析的発達検査を行 な うこ と

が で きた もの は 173名で あつ た．

　心 理 学的発達検査を 行な えた 173例 を 各項 目ご

と に み る と，児の 在胎週数 に か か わ らず全般に 良

好な発達を とげて い た が ， 在胎週数の 短 い 群で は

項 目間の 発達に ずれ が め だ つ た が，在胎が進む に

つ れ て 各項 目の 発達は ，ほ ぼ 同様で あつ た ，

　考　　案

　在胎期間 の 極 め て短い 極小未熟児や超未熟児が

生存し ， しか もそ の 大部 分が正常域 と思われ る発

達を示 して い る こ とが明 らか となつ た．それに と

もない
， 児の intact　survival を前提 とした 超未熟

児に対す る 出生前管理 の 重要性やそ の 理論的背景

が あらた め て ク ロ
ーズ ア ッ プ される こ とに なる，

未熟児救命の た め に帝王切開術 を行 な うな ど， あ

えて 母体 の risk を お か す積極 的産科管理 の 下限

を どこ に ひ くか，生存例に つ い て は，何歳に な つ

た時点で後遺症有無 の 最終判定をすべ きか ， あ る

い は どこ まで を minor 　handicap と して 考慮す る

か な ど複雑な問題が残 されて い る．

　児の 生存率か らみ る と在胎26週で ほぼ半数の 救

命が可能 なこ とが明らか に な つ た．また Voita法

に よ る神経学的評価 と ，
McCarthy 法や遠城寺式

発達知能検査の 結果か らは
， 低 い 在胎週群に項 目

間の ば らつ きがみ られた ．現在の 当セ ン タ
ー

に お

げ る周産期管理 の 現状か ら考え る と ， 胎外生活に

適応 し うる 児の 最小限の 身体的機能 は在胎 26週 を

境に し て 大 きく変わ つ て い る よ うに 思われ る．そ

して在胎週数が進み ， 30週を過ぎる とそ の こ と は

さらに 明 らか となる よ うに 思われた 。
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