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〔B 的〕 現 在 ， 頸 管無 力症 の 客観 的な診断基準 は

な い
。 したが っ て ，頸管縫縮術の 具体的 な適応 基

準 も な い 。 こ れ ら を 明確 に する こ と を 目的 と し て ，

経 膣 プ ロ
ーベ に よ る 超音波 検査 法 で 妊娠 子 宮頸部

を観察 した。　 〔方 法 〕妊 娠 14〜34週 の 正常 妊婦 88

例．頸管縫縮術施行 妊婦 12例 に ，そ れ ぞ れ延 べ ユ22

回 ，34回 の 超音 波 検 査を施行 した 。 超音 波 診 断装

置 は ， ア ロ カ社 Echo　 camera 　SSD 　650
，

プ ロ
ーベ

は ， 5．OMHz の 経 膣用 プ ロ
ーベ を用 い た 。 子 宮頸

管 長 は，外 子宮 口 か ら羊膜腔 の 膣 側 ド端 ま で と し

た。　 〔成 績 〕 1． 妊 娠 24〜25週 ま で は ，頸管長は

不 変 ， あ る い は 若干の 延長 傾向を示 し た 。 2． 妊

娠 25週以 降 は ， 妊娠 週 数X と頸管長 Y と の 間 に は，

回帰 式 Ym − O，108X ＋ 6．169 （r ＝一　O．　39，P 〈 0．01 ）

と 負 の 相 関 を示 し
， 頸 管長 は 漸減 した 。 3． 経 膣

プ ロ
ーベ で は ，卵膜 の 頸管 内突 出 の 所見 を極 め て

明瞭に 確認す る こ と が で きる 。 こ の 所見 を認 め た

18例 中，程度 の 進 ん だ 10例 に 頸管縫縮術を 施行 し

たが 3 例 は早 産 に 至 っ た 。 認 めな か っ た 82例 は，

全例 満 期 産 を遂 げ た （P く 0．001）。 5．頸管縫縮術を

施行 し た 例 で は 大部 分 ， 頸 管長 の 維持 と羊膜腔 の

頸管 内侵 入 を予 防 し た。　 〔結 論 〕 経腹 的 ブ ロ
ー

べ

に 比 べ 経膣 プ ロ
ーベ の 方 が よ り早 い 時 期 に

， か っ

明瞭 に 内子 宮 口 の 開大 と そ れ に 引 き続 く卵 膜 の 頸

管 内突出所見を 発 見 で き た 。 頸 管無力症 の 超音 波

画像 上 の 時 間 的 変 化は ，  子 宮 内 圧 の 高 ま り に 対

す る 子宮
．
下部 の 拡 大 と子宮下部筋 層 の 菲薄化，  

内子 宮 口 の 開大 ，   卵 膜 の 頸 管 内突 出像 ，   羊膜

腔 の 頸 管 内侵 入 像，  胎胞 の 形成 ，膨隆 の 順 で あ

る 。 頸管 縫 縮 術 の 時期 と して は，  が適切 と考 え

る 。

〔目 的〕妊娠 中期 前置 胎盤 の 診断 率が 高い 原 因 は

経腹描 写 法 の 再現性 に 問題 が あ っ た 。 しか し妊娠

12 週 〜 20 週 で の 前置胎 盤 の 診断率は い ま だ 高

ぐ， こ れ は 未開大 の 子 宮峡 部 の 存 在 が 関一与す る と

考 え られ る 。 今 回 ，高解像力 の 経腟 プ ロ
ーブ を使

用 し子宮峡部を経 日的 に検 出 し， 峡部 開大 時期 と

前置胎 盤 の 関連性に つ い て 検討 し た 。 〔方法 〕正

常妊婦 を対象に 総 計 189 回 の 超 音波 経腟描 写 法 を

施 行 し， 妊 娠 5 週 か ら妊娠 20 週 の 子 宮峡 部を経

臼的に 計測 ， 峡 部開 大時期 を検 討 した 。

一
方 ， 妊

娠 12 週 か ら妊娠 20 週 で 前置胎盤 と さ れ た 12

例に つ き ， 子 宮峡 部開大 の 前後 と胎 盤位 置 の 変化

に っ h て 検討 し た 。　〔成績 〕子 宮峡 部長 は妊娠 5

週 か ら妊i娠 7 週 で 平均 15，4   ， 妊娠 8 週 か ら妊 娠

18 週 で 16．5 〜 17 ．7   で あ っ た 。 子 宮峡 部 は 妊

娠 10 週 ま で 全例 に 認 め られ た。妊 娠 11 週 に な

る と 7．7 ％が 開大 し， 以後次第 に 開大 し ， 妊娠

14 週 か ら妊 娠 16 週 で 80 ．0 −・　88．2 ％， 妊娠

18 週 で 9L7 ％と ほ ぼ 開大 し妊 娠 19 週以 降 は

全 例 開大 した 。

一
方 ， 前置胎盤 と さ れ た 12 例 は

全例診断時 に 峡部が 未 開大 で あ っ た 。 こ の う ち

11 例 は峡部 開大 と同時 に低置胎盤 と な り， 1 例

の み が 峡 部開大 後 も前置胎盤 で 分娩始 ま で 同 じ で

あ っ た 。　〔結論 〕子 宮峡部は 妊娠 11 週 か ら開大

を始 め 妊 娠 19 週 ま で に 全例 が 開大 し羊膜腔 に 取

り込 ま れ る 。 こ の 時期に 診断 さ れ る 前置胎 盤 は 未

開大峡 部 の 解 剖学的 内子 宮 口 と胎盤 の 位置 関係 で

決 定 さ れ る た め ， 峡 部 が 開大 す る と低置胎盤 に な

る と考 え られ た 。 こ の こ と か ら峡部開大が 終了 す

る 妊娠 1．9 週 ま で 前置 胎 盤 の 診断 は保 留 す ぺ き で

あ る 。
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