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　 〔目的 〕胎児不 整脈 は 妊娠 中 に し ば し ば 遭遇 す

る が ， そ の 原 因 や 病 態 に つ い て は 未だ 明 ら か に さ

れ て い な い 。 そ こ で ， 我 々 は 不 整脈 を 示 す胎児 の

心機 能 に つ き検 討 し た 。〔方法 〕上 室 性 期外収 縮

5 ｛列（SVPC ：3例 ， blocked 　SVPC ：1 音n　， SVPC

and 　 b童ocked 　 SVPC ：1例 ）， 房室 ブ ロ
ッ ク 2 例（完

全 房 室 プ ロ
ヅ ク ： 1 例 ，2 ： 1 の 第 2 度 房 室 ブ ロ

ッ

ク ： 1 例 ），一
過 性洞性徐脈 1例 を対象と した ・

心 拍数 は SVPC の 5 例 で 120 〜140bpm ，そ の 他 の

症 例 で 55〜97bpm で あ っ た 。 各症例 に っ き心臓 の

諸 計 測 ，Pombo 法 に よ る 心 ポ y プ機能 の 計 測 誇 よ

び バ ル ス ド ッ ブ ラ
ー

法 を用 い た血 流 計測 を行 な っ

た 。 〔成 績 ）正常 胎児 （192例 ）の 駆 出率は 妊娠

18週 か ら 39 週にか け て 左室 （81 ％か ら 66％へ ），右

室 （74％か ら 58 ％へ ）と も に 減少 した。SVPC の 3

例 で は 駆 出率 な ら び に胸 部 大動脈 の 収縮期最高血

流速度 （流 速 ）が 期 外 収 縮時 に 低 下 した 。ま た そ の

内 の 2 例 で は 左室駆 出率 の 低 下 （10％，45 ％）を認

め ft　・ ブ ロ
ッ ク を伴 う 2 例 の SVPC で は 駆 出率 な

ら び に流速は 期外収縮 直後 の 収縮 時 に増加 した 。

房室 ブ ロ
ッ ク の 2 例 で は右 室駆 出率 お

・
よ び

一
回拍

出量 が 増 加 し ，ま た心 拡大 と両大血管径 の 増大 を

認 め た 。一
過 性 洞性徐 脈例 で は 駆 出率 お よ び 1 回

拍出量 に 変化 を認 め な か っ た 。 出生 後 ， 1 例

（SVPC 　 and 　 blocked 　SVpC ）は 高度頻脈 に よ り．

ま た 1 例 （完全 房室 ブ ロ
ッ ク ）は高 度徐 脈 に よ り

心 不 全 を 呈 し治 療 を 受 け た 。

　 〔結 論 〕不 整 脈 胎児 で は 徐脈 や 頻 脈 に 伴 う
一

回

拍 出量 の 増 加 あ る い は減少 な ど 複雑 な 心 機 能変 化

が 生 じ て k・夢，ま た 期 外収 縮 症例 で も心 収縮能 の 低

下 す る も の も見 られ た ・胎 児 不整脈 に対 して は十

分 な検査 と管理 が 必要 と考 え ら れ る 。

〔目的〕 最近 ， Vibro −
acoustic 　 Stimulation に ょ

る胎児刺激試験（VAST ）が，　 non
−

stress 　test （NST ）

単独 よ りも診 断 の 確度 ，所 要時間 ，簡 便性 の 点 で

優れ て い る こ とが明 らか に され て い る．本法の 原

理 は ，振動 ，音刺激 に よ る 胎児反応 性 をみ る こ と

に あ るが ，本研 究は こ の VAST の 臨床 的意義 を 追 試

確認す る と 共に ，新生 児 の 振 動 ， 音刺激 に 対す る

反応性 を対比 し，VAST の 合理性 を検討 して み た．

〔方法 〕妊娠 26逓 よ り42週 の 妊婦 74例 を対 象に ，

NST 後 ，　Electronic　Larynx （Western 　Electric

5C ）を用い て胎児頭部周辺 ec　3秒間の刺激を加え，

NST ，VAST 施行前後に お け る胎 児心拍数 の 変動

を比較検討した．また ，新生児の 音刺激に 対す る反

応 性 は Neuropack − 8 （日本光電祉製）を 用い て ABR ；

（auditory 　 brainstem　 responce ）を測定 し た ．

〔成績 〕1）胎児心 拍数 は 刺激 前値 145．8 ± 9．6bpm

か ら刺激直後，最大 170．8　± 14，8　bpm とな り，2）刺

激後 10分 間 の base　 lineは 前値平均 139．7± 7．9　bpm

か ら148．7±8．7hpm と上昇 した．3）平均反応時間 は

5．12分 で 前値 base　 line に複す る に は 10分 以上 を

要 した．4）胎動 （FM ）は 刺激前 10分，直pa　10分 ，

10〜20分 間の 比 較で fm／FM ％ は 33．4％，9．3％ ，

33．9 ％ とVAST 反応中 FM の 有意 の 低下 を 認 め た ．

5）VAST は non
−
reactive 　NST の 解析に 有効で あ り，

6）無 反応例 の 児 の 状況把握 に優れ て い る こ とを認

め た． 7）VAST 反 応 性 と出生 児 ABR の 類似 性が 認

め られ た．

〔結論 〕 VAST は NST と同時に ， 容易 に施行で きる

の で NST ，　VAST 両者 の 情報 を 総 合 す る こ と に よ っ

て ， より詳 細 に 胎児 well
− beingが把 握 で きる こ と，

VAST は 胎児 brairstem 　 responce を反映す る こ

と が示唆 され ，今後の 発展 が 期待 され た ．
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