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般講演 日産婦誌40巻臨時増刊

165　　　 高度仮死 を認 め ず通常の管理 が可能

で あっ た単胎経腟分娩児の 臍帯動静脈血液ガ ス 分

析値の検討

166　　　　 シ バ ヤ ギ胎仔 の 動脈圧 及 び 心 拍数に

対す る PGE2 及 び PGF2 α の 作用 の 比較
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匸目的］経腟分娩児の酸塩基平衡に つ い て の 理 解を

深め
、 よ り よ き分娩管理の 方法を検討するため に

本研究を行 っ た 。 ［方法］単胎経腟分娩児の うち分

娩前15分闇の胎児心拍数モ ニ タ リン グでHon の

Subtraction　score が
一2以上の 89 例を対象 と し

た 。 臍帯動静脈血 の ガ ス 分析はABL3 全自動血液

ガ ス 分析装置を用 い て行 っ た
。 ［成績］  臍帯動脈

血に おけ るhemoglobin は 16．4 ±1．6y／dl（mean

± sd ）、　PH は 7．324±0．056、　 PCO 　2 は45，5 ± 6 ．

5mmHg 、PO 　2 は15．5± 4．1mmHg 、HCO 百は23．0

± 2．lmmDI！1で あ っ た
。

  臍帯動脈に お い て はhe−

moglobin は16．6 ± 1．6〃 dl、pH は7．357± O．05

8
、
PCO 　2 は 39．6± 6．5mrr［Hg 、PO 　2 は20．6±5．2mm

Hg 、HCOi は21．6 ± 2．OmrrDl／］で あ っ た 。   臍帯

動静脈差に つ い て は、hemoglobin は0．1±0．29

！dl （P〈 O．Ol
、
　paired 　t− test）、　pH は0．032 ± O．

003（P 〈O．OOI）、　PCO2 は
一5．8 ± 3．1mmHg （P 〈

0，001）、PO2 は5．1± 3．4lmHg （P〈 0．001）、　HCO5

は
一1．4± 0．9mrrol／l （P 〈 0．001）で あ っ た

。 ［結論］

今回対象 と し た児に お い て は、分娩前 に 臍帯を介

して 、02 の取込み 、
CO 　2 の放出が行われ て い た

が 、
HCO3 に つ い て はむ しろ放出さ れ て い た

。 即

ち、酸塩基平衡 に お い て は呼吸性 に は成人肺と同

様に acidosis が補正 され る方向に物質輸送が行 わ

れ て い た が、代謝性に は成人腎と は違 っ て H “

を放

出 して は い るがHCOb を取込んで はお らずacid −

osis が補正 され る方向に は 物質輸送が行われ て い

な い こ と が示唆され た 。
こ の傾 向は初経産別、

Subtraction　score 別等 iこ 分類 して みて もい ず

れの 群 に も認 め られ た
。

ま た 、こ の傾向は帝王切

開分娩児に お い て も同様に 認め られ た。

目的 ）産科 臨 床 の 場 で 広 く用 い ら れ て い る プ ロ ス

タ グ ラ ン ジ ン （PG ）の 胎児循環 に 対す る 影 響を

調 べ る た め に PGE2 と PGF2a を シ バ ヤ ギ胎仔 に

投与 し，動脈 圧 ，心 拍数 に 対 す る 作 用を比 較 した 。

方法 ）PGE2 投 一与群 は 在胎 日 数 138 土 3 日・PGF2 α

投 与 群 は 132 日土 4日 の シ バ ヤ ギ 胎 仔 を 計 10 頭 用 い

た
。 母 獣 の 麻酔 下 に 開腹 し 胎 仔 の 下大動静脈 に カ

テ
ー

テ ル を挿 入 ， 心 電 計端子 を胎 仔 の 驅幹 に と り

つ け ，再 び 子 官 内 に 戻 し 閉 腹 し た 。 母 獣 が 麻酔 か

ら 覚醒 し た 状 態 で 胎仔に PGE210 μ g ，20 μg ，40

μg を静注 し た 。 各 々 投 与前 5 分，投与後15分 に

血 液 ガ ス を 測定 し ，胎 仔血 圧 と心 拍数は 連続 し て

コ ン ピ ュ
ータ に 取 り入 れ 記録 し た 。 PGF2 α 投与

群 に つ い て も 同 様 に 行 っ た 。 成績 ）PGE2 投与群

で は ，10 μg ，40 μg 投与 例す べ て と
．

20 μ g 投 与

例 5 例 中 3 例 で 血 圧
， 心 拍数 と も に 低下 し た 。 各

投 与量 と 血 圧 ，心 拍数 の 低下 率 と の 間 に 有意な 相

関 は な か っ た （t＝0，75 ； t；　O．　79 ）。 PGF2a 投

．与群 で は 各投与 量す べ て に つ い て胎 仔血 圧 の 上 昇

と 心 拍数 の 低 下を み た 。 PGF2 α 投与量 と 心 拍数

低 下 と の 間 に有意 な相 関 を認 め た （t＝2．28 ）。

PGF2 α 投与 量 と血 比上 昇 の 間 に は 相 関 を 認 め な

か っ た （t ； 1．56 ）。 結論 ）PGF2 α 投与 群 で は 心

拍 数 ， 血 圧 と もに 低 下 し循環 虚脱 の 状態を 呈 した
。

こ れ に 対 し PGF2 α 投与 群 に お い て は
， 心 拍数 低

下 に 対 し て 血 圧 は 上 昇 し循環 動態 の恒常性 が維持

さ れ た 。
こ の こ と よ り産 科臨 床 の 場 に お い て も

PGE2 よ り も PGF2 α の 方 が 胎 児循環 系 に 対 し

て は よ り安 全 で コ ン ト ロ ール しや す い 薬剤で あ る

こ と が 示 唆 さ れ た
。
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