
Japan Society of Obstetrics and Gynecology

NII-Electronic Library Service

Japan 　Sooiety 　of 　Obstetrios 　and 　 Gyneoology

日本産科婦人科学会雑誌　AcTA 　OBsT 〔hNAEc 　JpN　Vol．52，　No ，3，　pp ，613　622，2000 （平成12，31D

原 著

前方視的な手法に よる妊娠末期 の 子宮頸管熟化 と

分娩経過に関する研究　第 1報

妊娠 ・分娩 ・産褥に お け る母児 の 臨床統計

　　　　　　　 F宮頸管熟化 と分娩経過 に 関する 調査研究会

（The　research 　ofcer 画 cal 　ripenin 菖and 　pr〔｝gress　in　labor研究会 ；CRL 調査衝究会）

　　　　　　　　　
1．
奈良県 立医 科大 学 産 科婦人 科学教室

　 　 　 　 　 　 　 　 　
Lt

神 戸 大学 医 学 部 産 科 婦 人i’：i”i
’
：教 室

　　　　　　　　　
lll

本大学医学部産科婦 人科
・
学教室

　　　　　　　　　
’．
昭和大学医 学部産科婦人利

・
学教室

　　　　　　　　　
；
．
弘前大 学 医 学 部産科婦人科学教室

　　　　　　　　
／／．
東邦大学医学部第

．一
産科婦 人科・学教室

　　　　　　　　　　　　　
下鐘 紡株式会社

森川　　肇
1）
　 璽 月　眞人

’1
　 佐藤　和雄

“

　 矢内原　巧
4 ｝

齋藤　良治
5〕
　 平川　　舜

L）
　 蒲 田　忠明

7〕

　 lil崎　峰夫
1｝

Studies　on 　the　Relationship　between 　the　Cervical　Ripening　in　the　Third　Trimester　and

　　　　　　Progress　in　Labor　by　a 　prospective　Registration　Method 　Part　l

　　　　　　　Clinical　Data　on 　the　Mother　and 　Newbom 　duiing　Pregnancy
，

　　　　　　　　　　　　　　　　Labor　and ／or 　Postpartum

Hqjime　MoRiKAwAi ’

，
Matsuto　Moc … zuklL

）

，
　Kazuo 　SAToII

「i／
，
　Takumi 　YAtNAIHARAil

，
Yoshiharu　SAIT〔〕

51

，

　　　　　　　　　 Shun 　H ［RAKAwAl
脚1
，　Tadaaki　KAM κrA7

卜
and 　Mineo 　YAMAsAKIII

　　　　　　　　 （跏 吻 9，り 配P／b｝
・
rese α

一
1℃h・o

・
n 　ce ？vieat 吻 醸 η9 αηゆ ｝り9 榔 5 謡 ‘伽 の

　　　　　　　
「，Del♪a．t’tTn．e71，t　qf

’
Obstetrics　and 　Gynecotog／u，　Nat’a．　iVfedicat 　LrniしleiS 吻 ，翫 照

　　　　　
’t’Pep α 吻 己酬 ‘ゾOl’5勧 瑠 醐 rπ 妙 ら翩 1θJt　l，Kf丿1，‘〜猷瘤 ，f・”S’i．’〃 8‘

1
’直00 短厂皿 ρd掘 ，Zθ，　Kobe

　　　　　
「”Dep 醐 7泥烈 qズObstetri．cs 　and 　Gy7recology

，
　N 枷 す’肺 祕 鰐 吻 ・∫r广’ω r，砂ズ物 〔蔽 ，艀’θ，　Toky／　o

　　　　　
の D ρpaπ ノ昆例 ω ズObstet7i．cs 　and 　GyT 卍ec ロεogy ，8’〜σ〜〃α σ灌 翩 3 吻 8cねoo ’げ ∠lfedi‘・加 ε，710緲 θ

　　　
’卜
D ‘脚 1・btxL（t・tl’oJ

幽
0 ’丿，gl．etri でis　and 　Gynecology，∬ 肋 8α削 Uiziver　s’i．ty　SchoOt　ofMeclicine ，∬ 蜘 εα隔

　　　　　
” ’Dc 丿α洫 陀飢 ω ∫

’
0占s齪 鷹 5 α翩 G騨 θω ‘oμ：ij，　To’lo しケ認脚 纈 ‘：リSchoot　QブMed ・i・c’i．ne ，7

「
okyo

　　　　　　　　　　　　　　　　　　
t丿
κヒzη酌 o，ム1

’D ．，1ヤ，k：ijO

概要　妊娠末期に おけ る ∫
一
宮頸管の 熟化 と分娩経過あ る い は新生児所見 との 関係を明 らか にす るため に

共同調査を行 っ た．こ こ で は，得られた成績の 中か ら，第 1 報と して 妊娠 ・分娩 ・産褥にお ける冂本人母

児の 臨床統計を報告す る．

　 1994年 6 月 1 目より30日 まで の 問 に，全国 の 75施設 を訪れた妊娠 34週 O 目か ら35週 6H まで の 単胎妊娠

の す べ て を登録 し，対象 とした （令例 に つ き妊娠 15週 まで の 聞 に 超 音波診 断法 に よ り妊娠週数 を確認 し

た ）．

　登録症例 数 は2，643例 で
， 調査報告 書の 回収 数は 2，595例 で あ っ た （回収率 98．2％）．完全除外症例 は24例 で

除外症 例は970例で，検討対象となる症例数は 1，601例 （回収症 例の 61．7％）であ り，初産婦が860例，経産婦

が 741例で あ っ た．
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614 妊 娠
・
分娩

・
産褥に おけ る 母児の 臨床統計 凵 産婦誌52巻 3 号

　経 産婦 の 平均年齢 は 初産婦 に 比 べ 有意に 高齢で あ っ た， 初産婦 と経産婦の 身長 に は 差 を認め なか っ た ．
非妊時 の 体重お よ び body　mass 　index （BMI ）は 経産婦 で イf意 に高値 で あ っ たが ， 妊娠中の 体重増加は 初産

婦 と経産婦 で 有意差 を認め な か っ た．

　平均妊娠持続 日数 は初産婦で有意に長く，過期産の 頻度は初産婦 で経産婦 の 約 2 倍 で あ っ た．

　自然分娩が経 産婦 で 有意に多 く， 胎盤重量 は経産婦で有意に重か っ た．

　分娩 1期所要時 間と 皿期所要時間は経産婦で 有意に短か っ た が，皿 期所要時間は初産婦 と経 産婦 で 差 を

認 め なか っ た．

　経腟分娩例 の 分娩時出血量 は初産婦 で 有意 に高値で あ っ た．

　初産婦と経 産婦 で 男児 と女児 の 比率 は ほ ぼ 同 じ で あ っ た．出 生 児 の 身長 と体 重 は 経 産婦 で 有意 に 大 き

く，また 初産婦 と経産婦 の い ずれ に お い て も女児 に 比 べ 男児で 有意に 重 か っ た，

　 冂本 に お い て
， 妊娠中に 妊娠症例を登録して お き，正常な妊娠経過 をたど っ た妊婦 につ い て 妊娠

・
分娩

・産褥の 経過 と新 生 児所見 に つ き詳細に分析 した報告は まだなく，今回 の 成績は 我 が国における標準的な

母 児統計成績 と考え られる．

Abstract　Japanese　normal 　singleton 　pregnant 　women ，　whose 　gestational　weekS 　were 　between　34　weeks

＋ Oday 　and 　35　weeks ＋ 6days 　were 　registered 　in　75　hospitals　during　the 　rnonth 　of 　Jime
，
1994，　In　2

，
595

cases （98．2％）which 　were 　finally　reported 　out 　of 　2
，
643　registered 　pregnant　women ，1，

601　cases （61．7％ ）

were 　used 　for　the　statist，ica］analysis （860　ca8es 　of 　primipara 　and 　741　cases 　of 　multipara ）according 　to　the

protocoL

　The　meaII 　age
，
　body　weight 　and 　body　mass 　i皿 dex （BMI ）of　mllltipara 　were 　signi血cantly 　higher　than　those

of 　prirnipara．　In　primipara ，
　the　meati 　length　of 　pregn 乱 ncy

，
　which 　was 　corrected 　by　ultrasound ，　was 　signifi −

cantly 　longer　and 　the　incidence　of 　postterm 　delivery　was 　almost 　two 　times　that，　of　multipara ．　In　multipara ，
the　incidence　of　normal 　labor　was 　signi 血α mtly 　increased　and 　the 　weight 〔，f　the　placenta　was 　greater　than

in　pnmipara ．　The　period　of　dilatation　and 　the　 expulsive 　period　of 　labor 血 multipara 　were 　signi血cantly

shorter 　tha皿 in　primipara ，　but　the　duration　of 　placental　st，age 　of 　labor　was 　similar 　in　both　groups，　Hemor −

rhage 　during　partus、Via　vaginal 　deliveiy　was 　significantly 　higher　in　prinripara　than　in　multipara ．　The 　male ／

female 　ratie 　in　the　newborns 　was 　similar 　in　the　two　groups．　Mean 　height　and 　body 　weight 　of 　the 　newborns

delivered　by　multipara 　were 　greater　than　thuse　delivered　by　p血 nipara
，
　and 　those　of 　male 　newboms 　were

greater　than　those　of　female　newboms 　in　both　groups．

　Tllese　results 　generated　from　a 　prospectively　designed　study 　show 　the　latest　reliable 　clinical　data　on
Japanese　mothers 　and 　newboms 　at 　delivery．

Key　words ：Normal　labor・Duration　of 　pregnancy
・Progress　in　labor ・Prinlipara・Midtipara

　　　　　　　　　緒 　 　言

　子宮頸管は妊娠末期になる と子宮下部 とと もに

通過管の 完成 に 重要 な役割 を果たすの で ， 妊娠末

期 にお け る子宮頸部の 熟化は分娩が 円滑 に進行す

る うえで 重要 な要素の
一．一

つ で あ り， ∫宮頸部が 熟

化 しない と分娩時の さ まざまな 障害や過期妊娠 な

どが起 こ る こ と に な る．そ こ で ，妊娠末期に お け

る子宮頸管の 熟化 と分娩の 開始 ， 分娩経過ある い

は新 生児所見などとの 関係を明 らか に して ， 分娩
の 管理 に役立て よ うとする 試みが 古 くか ら繰 り返

され て きた． しか し，子宮頸管熟化に 関する基礎

的 な検討は多 くみ られる もの の
’” 「’）

， r・宮頸管熟

化 の 臨床的意義あ る い は子宮頸管熟化 と分娩の 関

係 に関す る客観的で ，かつ 系統的 に解析 した報告

は ほ とん どみ られ ない こ とか ら
6｝71

， 今回全国の 75

施設に お い て 周 産 期領域 に お ける 共同調査 を行

い
， 子宮頸管熟化の 臨床的意義な らびに子宮頸管

熟化 と分娩経過 との 関係 を ， 前方視的な手法を用

い て 検討 した．得 られた成績 につ い て子宮頸管熟

化 と分娩経過 との 関係 を解析するた め に は，対象

とした症 例の 臨床統 計を詳細 に分析 し て お く必要

が あ り， 紙面の 都合で こ こ で は まず妊娠 ・分娩 ・

塵褥にお け る母児 の 臨床統計を第 1報 と して 報告

し ， こ れ ら の 成績 を基に 第 2 報 で 子宮頸管熟化 と

の 関係 に つ き報告す る こ ととした．

　　　　　　　 研究対象と方法

　1．調査方法

　子宮 頸管熟化 と分 娩経過 に 関す る 調 査研究 会

（The　research 　of 　cerVical 　ripening　and 　progress　i皿

labor研 究会 ：CRL 調 査研究会）が 中心 とな っ て ，
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Table　 l　Hospita玉s　joining　the　study

北 海道大学

苫小 tUtli立 総合病院

函館 中央病院

旭 川 医 科大 学

目鋼記念病院

釧路労災病 院

弘前大学

弘前市立病院

国立 弘 前病 院

東北 大学

国 立仙 台 病 院

仙台 市立 病 院

群馬 大学

伊 勢 崎 市民 病 院

多野総合病 院

日本大学

H 本大学練馬光が 丘病院

東京都 立広 尾病院

日本医科 大学

H 本医科 人学付 属第
・
病 院

葛飾赤十字 産 院

東京大 学

埼 ｛医 科大学総 合医療 セ ン タ ー

東京逓信病 院

国立 国際医療セ ン タ
ー

武蔵野 赤十字病院

関東中央病院

慶 慮義熟大 学

荻窪病 院

日本鋼 管病院

昭和 火学

昭和大学藤が丘病院

東芝病 院

東邦大 学

大森赤十字病 院

都南総合病院

横 浜市立 大 学

横 浜南共済病 院

横浜市 立市民痢 院

名
．
占屋 大学

私 占屋 第二 赤 卜宇病 院

豊橋 市民 病院

名古屋 市立大学

名古屋 市 ‘r二緑 市民 病 院

公 立 陶生 病院

奈 良県 血医科 大学

奈良社会保険病院

奈 良県立 三 室 病院

大阪市 立大学

大阪市立総合医療セ ン タ
ー

大阪 市」ヒ住 itf市民病 院

人阪大学

大 阪 府立 病 院

大阪府 立母 r・保健総 合医療セ ン タ
ー

神 戸大学

千船病 院

赤穂市民病 院

広 島大 学

広 島県立 広 島病 院

呉共済病 院

［llnkiil

済 生会 1］［口 総合病 院

宇 部興産 中央病 院

愛 媛大 学

NTT 松 山病院

市 t．rl八 幡浜 総合病 院

九 州 大 学

浜 の 町病 院

悩 岡赤十字 病院

熊 本大 学

熊 本赤十字 病院

愛 育会福 田 病院

宮 崎医科大 学

鹿児島 市立 病院

宮 崎 県 立 匚1南 病 院

（全国 75 施設）

全 国75施設（Table　1）の ご協力を得て ，

．
ド記 の 項 目

に つ き検討 した ，

　 1．調査対象

　 1994年 6 月 1 日よ り30 日 まで の 間 に ， Table　l

の 施設を訪れた妊娠34週 0 日か ら35週 6 日まで の

単胎妊娠で 内診 叮能な 全妊婦 を対象としたが ， す

べ て の 妊婦は妊 娠 15週 まで の 間に 超音波診断法の

所見に基づ い て 妊娠週 数の 確認とnCliEを行 っ た，

なお ， 調査 開始に あた っ て は夫婦 ともに 日本人 で

ある こ とを確認 し，また本研究に つ き可能なか ぎ

りイ ン フ ォ
ーム ドコ ン セ ン トを得 る とともに ， 妊

婦氏名，
カ ル テ 番号，年齢，初 ・経産別，調査開

始 日 ， 調査開始妊娠週数などを記載 した用紙 を コ

ン トロ ーラ ー（神戸大学 ・山崎峰夫）に送付して も

らい ，症例登録 とした，

　すべ て の 登録妊婦の 分娩が終了した段階で ， 全

登録症例の 既往歴，既往妊娠 ・分娩歴，妊娠35週

か ら分娩直前 まで の 外来にお ける ビ シ ョ ッ プ の 頸

管ス コ ア （BS狸 ， 妊娠 ・分娩経過 ， 新生児所見， 褥

婦所見な どの 報 告を求めた．調査報告書 に記入漏

れ や誤記人が あれば訂正を加 えたが ， それで も内

容が判明 しなか っ た場 合に はそ の 項 目 の み を欠測

と して 母集団か ら除外 した．

　2．研 究方法

　すべ て の 症 例 を初産婦 と経産 婦に分け ， 年齢 ，

身長と体 重，妊娠中の 異常，妊娠持続期 間，分娩

絳過 （陣痛 ， 破水時期，羊水混濁），分娩様式 ， 分

娩所要時間， 分娩時の 異常（頸管裂傷 ， 会陰裂傷 ，

Tab 且e　 2Background 　of　the　objects 　Qf　study

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 （ ）：％

primiparan
＝860

multiparan
＝741

age

（years）

M ± SD 27．7 ± 4．1 30．5ゴ：3．9 ＊

　
一1920
− Z425

− 2930
．3435

− 3940

一

11 （1．3）
181 （21．0）
41S（48．6）
205（23．8）
38　（・t．4）

　7 （0．8）

　1 （Oユ）

41 （5，5）
260 （35ユ）

322 （43，5）
108 （14，6）
　 9 （12）

heights （cm ） 158．0 ± 4，8157 ，6 ± 5．0

body　weights

（before　pregnallcy ）　（kg）
51、1 土 6．6 52．7± 7．6 ＊

BMI （before　pregnancy ） 20，5 ± 2．4 21，2t：2，8 ＊

incrcased　body　 weights

　　　　　　　　 （kg）
10．0 ± 3．7 9．7 ± 3．8

frequency
of ［he　exper −
ience　 of

tabor

012345 860 （100）

　 O

　 o

　 O

　 O

　 O

　 〔匚

515 （69．5＞
197（26．6＞

25 （3．4）
　 3 （0．4）

　 1 （o．1）

（M ± SD） ＊
；p く 0．OOI

弛緩出血 など）， 分娩時出血量 ， 胎盤 所見 ， 産褥 時

の 乳汁分泌，胎児 ・新生児の 所見 （Apgar 　score ，胎

児仮死，回旋異常 ， 出生児体重，出生児身長 ， 頭

囲 ， 男女比な ど）を比較検討した．
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・産褥 にお け る 母児の 臨床統計 H 産婦 誌 52巻 3 号

　 3．統計学的解析

　Studenfs　t　test，　 Wilcoxon　rank 　testある い は X1
testに よ り，

　 p〈 0．05を右意差 あ りと判定した．

　　　　 　　　　 研 究成績

　 1．登録症例

　登録症例数お よび 調査報告吾の 回収数は ， それ

ぞ れ2，643例 お よ び2，595例 で あ っ た （回 収 率98．2

％）．完全除外症例は 24例で，そ の 内容 は期間外登

録，双胎お よび転院で あっ た，除外症例 は970例で ，

BS 測定不備症例が 538例 ， 予定帝 1 切開術例が 167

例 ， 4  週 6H まで に 子宮頸管熟化 ある い は分娩誘

発の 処置を施 した症例が265例で あ っ た．

　その 結果， 検討対象とな る症例数は 1
，
601例 （回

収症例の 6L7 ％）で あ り，初産婦が860例 ， 経産婦が

741例で あ っ た．

　2．すべ て の 症 例 に つ い て の 妊娠 ・分娩 ・産褥

に おける経過 と母体 な らびに胎児 ・
新生児の 所見

に 関する解析

　 1）平均年齢

　母体の 平均年齢（M ± SD ＞は ， 初産 婦で 27，7± 4．1

歳 ， 経産婦で 30．5 ± 3．9歳で あ り，経産婦で は初産

婦 に比べ 有意に高齢で あ っ た（p〈 0。001）．

　 5 歳ご との 分布をみ る と，初産婦で は 25歳〜30

歳未満が418例 （48、6％），経 産婦で は30歳〜35歳未

満 が322例 （43。5％ ）， と ピ ークを示 した．経産婦の

経 産 回 数 で は， 1 回が 515例 （69．5％），
2 回 が 197

例 （26．6％），3 回 が25例 （3．4％）， 4 回 が 3 例 （0．4

％ ）， 5回が 1例（0．1％）であ っ た （Table　2）．
　2＞妊婦 の 身長 と体重

　妊婦 の 非妊時の 身長（cm ，
　 M ± SD ）は，初産 婦

158．0± 4．8， 経 産婦 157．6± 5．Oで あ っ た．非妊時 の

体重は（kg，
　 M ± SD ）， 初産婦5L1 ± 6．6，経産婦52．7

± 7．6で ， 経産婦で有意に 高値で あっ た （p＜ 0．001）．

また，非妊時の body 　mass 　index （BMI ）は ， 初産婦

20．5 ± 2．4 ， 経産 婦21．2 ± 2．8で ， 経産婦 で 有意 に 高

値 であ っ た （p ＜ 0．001）．妊娠中の 体重増加は （kg，

M ± SD）， 初 産婦 で は 10．0± 3．7， 経産 婦で は 9．7±

3．8で 両 群 の 問 に 有意 差 を 認 め なか っ た （Tabie

2），

　3）妊娠 中の 異常

　初産 婦 の 妊 娠 中の 異常 は325例 （37．8％）で あ り，

貧血 75例 （23．1％），切迫 早産67例 （20．6％）， 妊娠中

毒症 （軽症）44例 （13．5％），切迫流 産25例 （7．7％ ），

∫宮内胎児発育遅延 （IUGR ）12例 （3．7％），その 他

（カ ン ジ ダ 腟 炎 ，
ク ラ ミ ジ ア 頸 管炎 な ど）102例

（31．4％ ）で あ っ た．経産婦 の 妊娠 中 の 異常 は205

例 （27．7％ ）に 認め られ ， 貧血 48例 （23，4％），切迫早

産 44例 （21，5％）， 妊娠中毒症 （軽症）28例 （13．7％），

切迫流 産16例 （7．8％），IUGR　6 例 （2．9％）， そ の 他

（良性卵 巣膿腫 ， ク ラ ミジア頸管炎な ど）63例 （30．7

％ ）で あ っ た ．

　妊娠 中の 異常の 発症 率は
， 経産婦 に比 べ て 初産

婦で有意に高値で あ っ た（p〈   ．001）．

　4）妊娠持続期間

　妊 娠持 続期 間（日，M ± sD）は ， 初 産婦 で 278．3
± 7．7，経 蓙婦 で276．9± 7．6で ， 初 産婦で 有意 に 長

か っ た （p＜ 0．001）（Table　3）．また
， 妊娠持続 日数

の 中央値は ， 初産婦で279日， 経産婦で277 日で あ っ

た（Fig．1）．過期産の 頻度は初産婦で 6 例 （o．7％），

経産婦で 3 例 （O．4％）で あ っ た（Table　3），
　 5）分娩経過

　 （D 陣痛開始とそ の 性状

　 自然陣痛の 開始 は ， 初産婦で 705例 （84，1％ ）お よ

び経産婦で635例 （87．5％ ）で あ り， 両者の 問に差 を

認め なか っ た ．なお，初産婦の 133例 （15．9％）と経

産婦の 91例 （12．5％）は妊娠41週以降 の 誘発分娩で

あ っ た，自然陣痛 の 性状に 関 して は，正 常で あ っ

た もの は初産婦で 600例 （71．7％）， 経産婦で 652例
（89．9％ ）と経産婦で有意に高率であ っ た （p＜O．OOI）．
また，微弱陣痛が 初産婦で 235例 （28．1％）， 経廠婦

で 69例 （9．5％）に ，　
・
方過 強陣痛 は 初産 婦で 2 例

（0，2％ ）， 経産婦で 4 例 （0．6％ ）に み られ た．

　 （2）破水時期

　 自然 破水が 初産婦 で 548例 （65．9％ ）， 経 産 婦 で

410例 （56．4％ ）にみ られ，初産婦 で 有意 に 高率 で

あ っ たが（p＜ 0。001），一方 人」二破 水は初産婦で 284

例 （34．1％ ）， 経産婦で 317例 （43、6％）と経産婦で 高

率であ っ た．前期破水 と早期破水の 発現は ， 初産

婦 で そ れ ぞ れ 184例（22．2％）と 195例 （23．6％）， 経

産婦で そ れ ぞ れ98例 （13．5％）と123例（16．9％）と，

い ずれに つ い て も初産婦 に比 べ て 経産婦 で 少 な

か っ た．

　 （3）羊水混濁

　羊水混濁の 認め られ なか っ た症例は ， 初産婦で

726例 （86．1％ ），経産婦 で 649例 （88．7％）で あ っ た．

羊 水 混 濁 が （＋ ）以 ヒの 症 例 は ， 初 産婦 で 108例

（12，8％ ）， 経産婦で 80例 （10．9％）に認め られ た．

　 （4）分娩胎位 と分娩様式

　頭位 は ， 初産婦で 825例 （98．1％ ）， 経産婦で 719

例 （98．4％）と両群の 間に差 を認 めな か っ た．

　分娩様式で は， 自然分娩が初産婦で 681例 （81．0

％），経産婦 で 690例 （94．5％）と経産婦で有意 に多

か っ た （p＜O．OOI）．また ， 吸引分娩は初産婦 で 85

例 （10，2％），経産婦で 15例 （2．1％）で あ り，鉗子分

娩 は初産婦 で 10例 （1．2％），経 産婦 で 0例 で あ っ

た。帝 王切開術は ， 初産婦で 48例 （5．7％ ）， 経産婦
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で 15例（2，1％ ）にみ られ ， その 主な適応は初 ・
経産

婦 ともに胎児仮死 ，児頭骨盤 不均衡 （CPD ）また は

その 疑 い ，子宮頸管熟化不全，回旋 異常な どで あ っ

た．

　（5）分娩所要時間

　分娩 1期所 要 時 間（時 聞，M ± SD ）は 初 産 婦 で

11．8± 8．5， 経 産婦 で 5．8± 4。6 と経産 婦 で 有意 に 短

か く（pく 0．001），また分娩 ll期所要時間は初産婦

で 0．8 ± 0．7，経産婦 で 0．3 ± O．3と経産婦 で有 意 に短

か っ た （p＜ 0．001）（Table　4）．

　分娩 1期 ＋ 且期所要時 間（分娩 1・ll期所 要時間）

Table　3　The　average 　Df　gestaしion　days　and

　distribution　of　the　gestation　weeks

primiparan
”860

tnultiparan
呂741

　 　 　 　 　 M ± SD
average 　　of

gestation 　dayS　median278

．3± 7．7 276．9 ± 7，6 ＊

279 277

〔listribu且ion　of

Lbe　gesta重iQn
weeks

一3637383940414Z　 7 （（，．8）
47 （5．5）
121　（14．1＞
299 （34．8）
248（2＆8）

132（15．3）

6 （0．7）

6 （0，8）＊

15 （6．1）
157　〔21．2）

255 （34，1）
202（243｝

73 〔9、9）
3　〔0．4）

　 　 （％）　　　　　　 （％）

＊
：p 〈 0001 （vs 　priDlipara）

につ い て は ， 初産婦で 12，7± 8．7， 経産婦で 6．O ± 4．6
と経産婦で 有意に短か っ た （p く 0．001）（Table　4）．
また， 1 時 間ご との 分布 を検討する と， 初産婦 で

は 8 時 間に 最 も多 く分布し ， 58．9％ の 症 例が 12時

間以内に児 を娩出して い たが ， 経産婦で は4〜5時
間に最 も多 く分布 し ， 62．3％ が 6 時間 ま で に児 を

娩出 して い た （Fig．2）．正 規分布 させ る 目的で 対数

変換 して 検討する と， 分娩 レ 皿期 の 平均所要時間

は初産婦で IO．3時間， 経産婦 で 4．8時間と経産婦で

有意に 短か っ た （p＜ 0．001）（Table　4）．

　分娩 皿 期所要時間 は ， 初産婦で O．1 ± 0．1時間 ， 経

産婦で 0．1± O．1時間と両群問に差 を認め なか っ た．

　（6）分娩時出血量

　経瞳分娩例 の み に つ い て 検討する と，分娩時出

血 量（ml ，　 M ± SD ）は初 産 婦 で 327、8± 236．4， 経 産

婦で279．3 ± 234，5と初産婦で有意に 高値で あ っ た

（p〈 0．001）．止 規分布させ る 凵的で 対数変換 して

検討する と，平均 出血量は初産婦で 262ml ， 経産婦

で 220m1 と初産婦で 有意 に多 く（p＜ 0．001），また

roOOml 以 上 の 出血 量で あ っ た頻度は初産婦 で 15．7
％ ， 経 産婦 で 10．5％ と初 産婦 で 有意 に 多か っ た

（P＜ 0．01）．　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　・

　 （7）分娩時の 異常

　分娩時 の 異常所見 とし て ， 初産婦で は胎児仮死

110例 （36，4％），回旋艮常35例 （ll．6％ ）， 頸管裂傷
19例（6．3％ ）， 会陰裂傷 17例 （5．6％ ）が ，

一
方経産婦

で は 会 陰 裂傷49例 （32．2％ ），胎 児 仮 死 28例 （18．4
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Table　 4　The 　 average 　 duration　hours　 of　periQd 　 of

　dilatation
，
　 expulsive 　peri  d　of 　labor　and 　stage   f

　 afterbirth

（data　ln 　the　dellvery　between 　37week ＋ Oday 　and

41week ＋ 6day）

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　（M ± SD）

pnmlpa 「an
＝795

mu 且tiparan
＝717

duration　 of 　period　of
dilatation　　　　　　　　　　　　　11．8± ＆5
　 　 　 　 （hours）

5．8 ± ・L6 ＊

1．52± 0．69 ＊

　 〔4．6〕

殉　

642086420

　

1
　
1
　

1
　

1

　

　

冒順
ヨ

名
栃

む

詮
碁コ
謬
些

lP「imipata）

natural 　logariしhmic　　　　　2．24± 0，69
c〔｝nve 「Slon 　 　 　 　 　 〔9．4〕

％
　
16142

　
　　
0
　
　Ω
0

　
　

6
　
　　
4

口

ε
侶
匸←
岩

ご
5
ロげ
駐

2D

1234557 呂 リ IUII111 ］ 141S 　l61 丁 1昌 hリ 2D21ZZ 乃 皿 25Z6272S29 ．3n

　 　 　 　 　 　 　 （muLtLpara ）

duratkm　 Df　expu 【sive

period ｛，f　lubor
　 　 　 　 （hours）

0．8 ± O．7 O．3± O．3 ＊

naturaHogarithmic 　　
−0．55± O．81　　

− 1．73± 0．91 ＊

・ ・ nversi Ωn 　 　 　 〔0、6〕　 　 　 〔02 〕

duration　of 　sしage 　o「

afterbirth

　 　 　 　 （hours＞
 ．1± 0，1 O．1± 0．1

duration 　o 「peried　of
dilatation

　
and

　
expul −

　　　　　12．7 ± 8．7
sive 　period　of　labor

　 　 　 　 （hours ）

6．0 ± 4．6 ＊

natural 　logarithmic　　　 2．33±0．65
c〔bnve 「Slon 　 　 　 　 　 〔10．3〕

1，57ヨ匡0．67 ＊

　 〔4．8｝

1　 2　3　4　s　　　フ

　 　 （P 。riod　ofdilataion 　und 　expulsivc 　pe「iod　eflabor ＞

＊
：P ＜ 0，001　（vs 　prinlipara）

8　り　！Ol1　121314　15　1b171819202 ！222324Z52617 聡 293IP
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 〔bOUr）

　 　 Fig．2　　Distribution　of 　the　duration　of 　labor

（period 　of 　dilatation　and 　expulsive 　period 　ofIabor ）

（data　in　the　delivery　between　37week ＋ Oday　amd 　41

week ＋ 6day）

％），弛緩th　iL17例 （11．2％），回旋異常14例 （9．2％ ），

頸管裂傷 9 例 （5．9％）が み られ た．臍帯 巻絡の み ら

れた症例 は ， 初産 婦で255例 （30．2％）， 経産婦で 216

例 （29．6％）で あ っ た．

　（8）胎盤所見

　胎 盤重量 （g， M ± SD ）は ， 初産婦で 556．9 ±

101．3， 経産婦で 575．6± 114 ．4と経産婦 で 有意 に 重

か っ た （p＜ 0．001）．胎盤へ の 臍帯付着部位に つ い

て は ， 中央付着 ；初産婦287例 （34．8％）， 経産婦236

例（32．8％ ）， 側方付着 ；初産婦480例 （58．2％ ）， 経

産 婦443例 （61．6％ ），
辺 縁 付 着 ；初 産 婦50例 （6．9

％）， 経産婦36例 （5．0％）， 卵膜付着 ；初産婦 8 例

（0．9％）， 経産婦 2 例 （O．6％）で あ っ た．

　 6）新生 児所見

　 （1）性別

　性 別 は ， 初 産 婦 で は 男 ：女 ≡429例 ：415例

（1．03 ：D と男児が 女児よ りや や 多 く，
一
方経産婦

で は 男 ：女 富 362例 ：370例 （0，98 ：1）とほ ぼ 同数

で あ っ た （Table　5）．

　（2）出生 児の Apgar　score

　出 生 1 分 後 の Apgar 　score が 7 点 以 F の 症 例

は
， 初産婦で 55例 （6．5％ ），経産婦で 31例 （4．2％ ）で

あ り， また 1分後 の Apgar 　score が 7点以 ドの 症

例で 5 分後 に 8 点以 L とな っ た症例 は初産婦で 46

例 （93．9％）， 経産婦で 24例 （88．9％）で あっ た （抛 ble　5）．

　（3）出生児の 身長 と体重

　潤 生 児の 身長 （cm ，
　 M ± SD ）は ， 初産 婦 で 49，4

± 2．0， 経産婦で 49．8 ± 2．2と経産婦で 有意 に高値で

あ っ た （p〈 O．001）（Table　5）．

　出生児体重 （g，
M ± SD ）は，初産婦 で は 3

，
053．8

± 373．5， 経 産婦 で は3
，
186．4 ± 384．4 と経 産 婦 の 児

の 体重が 有意 に高値で あ っ た （p＜ 0．001）．性別に

分 けて 出生児体重を比較する と， 初産婦で は 男児

が 3
，
110．9 ± 368．3， 女児が 2

，
994．8 ± 369．9と，

一方経

産婦 で は 男 児 が 3
，
243．6± 382．2，女 児が 3

，
139．2±

381．3と， 初産婦 と経産婦 の い ずれにお い て も男児

で 有意に重か っ た （それ ぞれ p＜ O．OOI，
　 p＜ 0．001）

（Table　5）．500gご との 分布につ い て検討する と ，

体 重3，00  〜3，499gの 児 が 約
’
卜数 を 占 め て い た

（Table　5）．

　7）褥婦所見
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　 　 　 　 Table　 5　 Clinical　data　on 　the　newborn

（daしa　in　the　de［ivery　betwee］i　37week ＋ Oday　and 　41week ＋ 6day）

P 「MIIpa 「an
≡844

muitiparan
＝732

Apgar　score

one 　 minute 　scorc

一7 55 （6、5） 31 （42 ｝

8−一 786 （93．5） 701 （95，8）
P 〈 005

7score　al　one 　minute

　 　 　 ↓

score 　 at　5　minutes

一7 3 （6．1） 3 （IL1 ）

8一 46 （93．9） 24（8＆9）

sex
maLcfema

］e

429（50．8）
415 （49．2）

362 （49．5）
370 （50．5）

heights （cm ，　M ± SD ） 49．，1±2，0 49、S ± Z2 ＊

body　weight 　（g） M ± SD 3，053．8 ± 373．5 3．186．4 ± 384．4 ＊

　
一1，499

1．500−1，999
2ρ00− 2，499

2，500−−2，999
3．000−−3A99
3，500−−3．999
4，000

03

（0．’t）
49 （5．8）
324　（38．4）
381　（45』）

80 （9．5）
7 （08）

O　　　　 ＊

026

（3．6）
200　（273）

363 （49．6）
128（17．5）
15 （2．0）

malefemale

  li槲］
，く＿ 糊：躍1凱 く＿

＊
：p く 0．001 （vs 　prlmipara）　（　）：％

　 （1） r・宮復古

　子宮 復古不全で あ っ た もの は ， 初 産婦で 15例
（1．8％ ）， 経産婦で 8 例（Ll ％ ）で あ っ た．

　 （2）産褥 3 〜 5 日目における乳汁分泌

　乳汁分泌 の 程度は ， 良好 であ っ た もの ；初産婦

576例 （68．6％ ）， 経 産 婦 528例 （72．9％ ）， 中 程度 で

あ っ た もの ；初産婦 214例 （25．5％）， 経産婦164例

（22。6％）， 不良で あ っ た もの ；初産 婦47例 （5．6％），

経産婦28例 （3．9％），停 IEし て しまっ た もの ；初産

婦 3 例 （O．3％）， 経産婦 4 例 （0．6％ ）であ っ た．

　　　　　　　　 考　 　察

　妊娠が成立す る と子宮は大 きさ ， 形 ， 硬度， 収

縮機能などが大 き く変化するが ， 体部 と頸部 はそ

れ ぞれ独 自の 変化を示す．体 部は主要成分が筋細

胞で あるために肥大 ， 伸展などに よ っ て 増大，軟

化 し， また妊娠初期よ り不規則 な軽い 収縮を示す

が，妊娠の 進行に つ れて強 さや 頻度が増 して くる．
一方 ， 子宮体部 と子宮頸部の 間に位置する子宮峡

（子宮 ド部）は ， 妊娠が 成立 して しば ら くす る と長

さが 3 倍 に な る と と もに著 し く軟化 す る （Hegar
の 徴候），妊娠が進む と 子宮峡 は上方か ら次第に開

大 して ゆ き ， 峡 として の 形態 を失 うが ， 子宮峡 の

ド端で あ る組織学的内子宮 冂 は チ宮腔の 下端 とな

り， 産科学的内子宮凵 と呼ばれ るよ うに な る．妊

娠の 進行に つ れ て ， r・宮体部筋は次第に収縮の 頻

度や強 さを増 すの で ， 子宮下部は ゆ っ くりと受動

的に伸展 ， 延長され て ゆ くが，それ に応 じて ∫
 

宮

下部以 下の 頸部組織 も軟化 ， 開大する．つ ま り，

妊娠末期に は ， 本格的な分娩陣痛の 開始 にむけて

頸管の 熟化が 進む． した が っ て ，妊娠末期の 頸管

熟化の 進行具合 は ， 陣痛開始後の 分娩経過に重要

な影響を与える こ とに なる の で，経時的な頸管の

軟化と開大観 察と分娩経過 との 関係に つ き前方視

的な見地 か ら検討する こ とに したが ， 紙 面の 制限

が ある の で 今回は まず分娩時の 成績 に つ い て 解析

し，こ れらの 成績を基に 第 2 報にお い て両者 の 関

係 を検討す るこ と と した．

　分娩時の 母体年齢 に つ い て は ， 初産婦 が 27．7 ±

4．1歳 ， 経産婦が30．5 ± 3．9歳で ， 経産婦 で は初産婦

に比 べ 有意に高齢 で あ っ た．年齢分布 を 5歳 ご と

に検討 して み る と，初産婦 と経 産婦 ともに25〜30

歳未満が最 も多か っ た．1996年の 「母子保健の 主

なる統 計」
f’）
によれ ば，初産婦の 年齢は

，
1951年に

は20〜24歳に ピーク が あ り，
1960 年，

1970年に も

同様で あっ たが ， 1975年に は25〜29歳に な っ て以

来1994年まで 変動 は認め られ ず ， 今回の 成績 と　
・
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致 して い る．
一一

方 ， 経 産婦に つ い て は ， 「母 r一保健

の 主なる統 計」で は第 2 児 ， 第 3 児 ， 第4 児以 E

とい う群 で 年齢分布が記載 されて い る．それ に よ

る と， 1951年には ， 第 2 児 ， 第 3 児 ， 第4 児以上

の 群で そ れぞ れ 25〜29歳，25〜29歳，30〜34歳で

あ っ たが，1994年に はそれ ぞれ 25〜29歳，30〜34

歳 ， 30〜34歳で ある．今回 の 解析で は 第 2 児以．ヒ

をまとめ て 経産婦 と して 年齢分布をみ た と こ ろ25
〜30歳未満の 群で最 も多か っ た．分類 方法が違 う

の で 正確な比較に は な らな い か もしれ な い が ， 「母

子保健の 主 なる統計」 で は 1994年の 第 2 児の 群が

過半数を占め て い た こ とか ら，ほ ぼ 似 た よ うな年

齢分布で ある と考えて よい よ うで ある，

　妊婦の 体格 につ い て は ， 身長 は初産婦 と経産婦

との 間で 差は なか っ たが ， 非妊時の 体重 には有意

差 がみ られ た，す なわ ち，初 産婦 の BMI は20．5
± 2．4， 経 産 婦 の BMI は2L2 ± 2．8 と有意 に 経 産 婦

で 大 きか っ た．　
・
般的に は ， 妊娠時 の 体重増加は

分娩終 r6 〜12カ 月後に は妊娠 前の 値 に戻る とい

われ て い る． しか し ， 授乳中に は乳児へ の 十分 な

栄養補給を と考えて積極的 に高栄養食にする母親

が多 い し， また離乳 中か ら離乳後 にかけて は児の

残 した もの を 母親が 食べ て しまう， な どが 原因と

な っ て ， 栄養が過剰 に摂取 される結果 ， 分娩前 の

体重に は戻れ な い こ とが 多い と指摘 されて い る．

今回の 成績は，こ の よ うな い わ ゆ る「お 産肥 り」が

現実に存在す る こ とを示唆す る． しか し，妊娠経

過中の 体重増加景 は 両群間に差 を認めず ， 外 来診

療で 産科医や助産婦 から妊娠中の 体重増加量 に つ

き指導され た もの を ti）体が守 っ て い る の では な い

か と推察 され る．

　妊娠中の 異常 につ い て は， 経産婦 に比 し初産婦

で 有意に多か っ た．疾病内容 を検討 して み る と ，

貧 血 ， 切 迫早産 ， 妊娠 中毒症，切迫流 産，IUGR

などに は差は み られず ， そ の 他の 項 目で の 差が 認

め られた．つ まり，初産経 産で 産科的な異常の 頻

度には差 は なく， 偶発合併症 の 頻度に差が認め ら

れた．

　妊娠持続 日数は。初産婦で 278．3 ± 7．7， 経産婦で

276．9± 7．6と初産婦 で は有意 に長 い こ とが わか っ

た．従来 よ り，経産 婦の 妊娠 期間は短 い とい われ

て い た が，多数の 臨床例 に つ い て の 検討で 証明 さ

れ た こ とに な る。妊娠持続期間につ い て の 報 告は

意 外 に 少 な く， 勝 矢 と 中 川 は 平 均283日 （281〜

285）L°］
，小 畑 は 平 均28 ．7日肌 柚 木 と 川 上 は

280．5Htm と述べ て い るが ，
い ずれ も今回 の ような

対象の 背景を一．・
定に定め た初産婦 と経産婦 とにつ

き分析した成績で は な く，両者を まとめ て 算出し

た もの で ある．したが っ て ， 比較する の には多少

の 無理 はあるが，以 前に比 べ 最近で は妊娠持続期

閲が短縮 して い る の で はない かと思われた．
・
方，

中井 らは同 ・産婦に つ き検討 して い る が
11 〕

， 平均

妊 娠持続 囗 数 は 初産 婦 で 280．4 ± 9．9，経産 婦 で

278．4 ± 10．0 と経産婦で 2 日間の 短縮がみ られ た と

述べ て い る．また ，
1 週 間ご との 分娩頻度 の 分布

を検討し て み る と ， 著者 らの 成績で は初産婦 と経

産婦 ともに妊娠39週 に ピーク があ っ た．中井 らの

成績に よれ ば ， 初産で は 40週 で ， 経産婦で は 39週
で の 分娩が ピークを示 し，また初産 婦，経産婦 と

もに 妊娠38週 か ら41週 の 間 に 分娩 す る もの が 多

く， 初産婦89．1％ ， 経産婦 92．4％ で あ っ た
lu

．
一

方 ，

今回 の 検討で は過期産の 頻度は初産婦で O．7％，経

産婦 で O．4％ と経産婦で 少 ない 傾 向が み られ た が ，

中井 らも初産婦に比 較して経産婦で 42週以 降の 分

娩比率が少な い と報告 して い る
1］〕
．

　分娩経過 に つ い て は ， 陣痛開始 とそ の 性状 ， 破

水時期 ， 羊水混濁，分娩胎位 と分娩様式，分娩所

要時間， 分娩時出血景 ， 分娩時の 異常 ， 胎盤所見

を比 較検討した． 自然陣痛の 開始頻度は経産婦で

有意に多 く，
一

方妊娠41週以 降の 陣痛誘発は初産

婦で約 2 倍の 頻度であ っ た．経産婦で 自然陣痛の

開始頻度の 多い 理山は不明で あるが ， 外来診察で

は妊娠中期か ら末期 にか けて 経産婦の 頸管短縮や

子宮［ 開大 の 認め られ る症例 の 多い こ とが 経験 さ

れる の で ，こ の よ うな頸管の 熟化 に加えて ，先に

生 まれ た子供の 介助 な どで負荷がか か る こ とな ど

が原因 となっ て い る の か もしれ な い ．こ の 点に つ

い て は ， 第 2報 にお い て ，産道の 熟化の 解析 と比

較検討 して 報告 した い ．陣痛 の 性状で は ， 過強陣

痛 は両群 間に差 を認め なか っ たが，微弱 陣痛は初

産婦で経産婦の 約 3 倍の 頻度であ り， そ の 理 由に

つ い て は不明で ある．

　破水に つ い て は ， 初産婦で 自然破水が有意に多

く，また 前期破水と早期破水の 頻度に多い 傾向が

認め られ たが，
一

方経産婦で は人工 破膜が 高頻度

で あ っ た．経産婦で 人工 破膜が 多か っ た た め に
，

統 計 ヒは経産婦 の 自然破水の 頻度が 少な くな っ た

もの と解釈 されるが，実際 に差が あるか 否か に つ

い て は不明 で ある．羊水混濁 に つ い て は 両群間に

差 は なか っ た．

　分娩様式で は
， 頭位 分娩の 頻度に は両群で 差を

認め なか っ たが ， 自然分娩の 頻度は経産婦で 有意

に多か っ た．そ の 理 山 と して は ， 初産婦で は吸引

分娩，鉗子分娩，帝王切 開術 に よ る分娩の 頻度が

高か っ た こ とに よる．初産婦で は，陣痛開始か ら

通過管の 完成 まで の 間に妊婦が腹圧 をかけ過 ぎる
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こ となどで胎児仮死が発症 しや すい な ど の 理 lilが

考え られ る．
一一

方 ， 経産婦で は ， 既 往の 分娩が帝

王切開術で あ っ た場合に は反復帝七切開術 とな り

やす い こ と， 分娩 開始後 の 軟嶐道の 開大 と軟化が

初産時に比 べ て ス ム ー
ス である こ と， 分娩経験に

より産婦が分娩の 進行に うま く協力で きる こと，

ある い は過去 の 分娩経過に つ い て の 情報 を基 に 分

娩立 ち会 い 医が1術的な操作をせ ず に待機で きる

余裕が で きる こ と， な どが関与 して い る の で はな

い か と推察 して い る．

　分 娩 1期 所要 時 間 の 平均値は 初産婦 で 約 12時

間， 経産婦で約 C） 時間で あ り，　
・
方分娩 皿期所要

時間はそれぞれ O．8時間と0，3時間で あ り， 初産婦で

い ず れ も約 2 倍の 長時間で あ っ た，
一一

般 に ， 初産

婦で は頸管 の 軟化 と開大に時間を要するが，
一一

方

経産婦で は 早い こ とが知 られ てお り， 今回 の 成績

で そ れ が 確か め られ た．また
， 初 産婦の 分娩 1

期所 要時間が 長か っ た理 山と して は ， 初産婦は 経

験がな い ため に児を娩出する にあた っ て腹圧 を上

手に か ける こ とが で きなか っ たこ となどに よる も

の と推察 され る．なお，分娩 皿 期所要時間に つ い

ては 両群問 に差 を認め なか っ た こ とか ら，1期 と ll

期 の 所要時間の 差は初産婦の 母体が 分娩 を経験 し

て い な い こ とが原因と思 われ た．山村は ， 平均分

娩所要時 間 は 初 産婦 で 14．49時 間，経 産婦 で 8．10

時間と経産 婦で 短時問で あ っ たが ， 経産婦 では 初

産婦に比 べ て 軟産道の 抵抗が 少な く，陣痛効果が

大 きい た め であ る と説 明 して い る （1969P ．三 浦

らは ， 妊娠37週以 降の 分娩 に つ きフ リー ドマ ン頸

管開大 度曲線を川 い て 検討 し，平均分娩 1期所 要

時間は初産 で 8．7時間，経産婦で 4．7時間で あ り， ま

た 平均分娩所要時間は 初産婦で 9．48時間，経産婦

で 5．16時間で あ っ た が ， 陣痛促進剤の 影響が あ っ

た と報 告 して い る
13｝
．分娩 1・H 期所要 時 間に つ

い て は ， 杣 木 と川 L（1970）LU’

は 初産婦 ；12〜15時

間，経産婦 ；5〜7．5時 間と，真柄 と室岡（1976）
］1；

は

初産婦 14〜15時 間， 経産婦5〜6．5時間 と報 告し て

い る．また ， 北 井ら （1985）は 1975〜1978年に は 11．4
〜13．7時 間 で あ っ たが，1979〜1985年 に は8．9〜

11．9時間で あ っ た と述 べ て い る
1’”
．今回の 検討成

績で は，初産婦の 分娩 1 ・ll期所要時間を 1 時問ご

とに分布を検討す る と
， 初産婦で は 8 時間に最 も

多く分布し約60％ の 症例が分娩を終 ゴし ， また経

産婦で は 4 時間に最 も多 く分布 し約 63％が 6 時 間

まで に分娩 を終 了して い る ．こ れ らの 成績 を勘案

する と， 分娩 1 ・ll期所要時間は初産婦，経産婦 と

も に 以前に 比 べ 最近で は短縮 して い る こ とが推察

され る が，そ の 理 由は不明で あ る．

　分娩時 出血量 は ， 経膣分娩例に つ い て の み検討

したが，初産婦で 経産婦よ りも有意に多か っ た．

とくに
，
500ml 以 上 の 出血 量 で あ っ た頻度は，初産

婦で は経産婦に比 べ 約1．5倍の 高頻度であ っ た．分

娩時の 異常の 発生 頻度につ い て は ， 両群 間に有意

差の み られなか っ たこ とか ら，初 産婦 と経産婦 と

の 間に 予宮収縮 能に差が ある の で はな い か と考 え

られ る ．す なわ ち，臨床．ヒ知 られ て い る よ うに ，

初産婦で は胎盤娩出後の 子宮筋は ， 最初は攣縮様

に ， しば ら くす る とや や 弛緩状に収縮す るが ，

一

方経産婦で は陣痛様に 収縮 と弛緩 が繰 り返 され る

た め に ， 胎盤付着部か らの 出血 量が異なる の で は

ない か と推察 して い る ．分娩時の 出血量 に つ い て ，

角と高田 は初産婦 と経産婦の 間に 差はなか っ た と

報告 し
L”）
，北野 らは 初産婦お よび 2 回経産 まで は

差 を認め な い の に比べ 3 回以上 の 経産婦で は多く

な る と述べ て い る
IT1
が ，

一
方石 川 らは初産婦で の

分娩 時出 血量 が経産婦に 比 べ 有意に多い と報告し

て い る
ISb
．胎盤 重量 は 初産婦 で 有意 に 重 か っ た

が ， その 原因につ い て は不明であ る．

　新生児の 性別は初産婦 ， 経 産婦 と もに男女が ほ

ぼ 同数で ，また出牛 1 分後 の Apgar 　score が 7 点

以 下の 割合に つ い て も両群で 同 じで あ っ た．出生

児 の 身長 と体重 は い ずれ も経 産婦で 有 意 に大 き

く， また男児 と女児の 体 重 の 比 較で は初産婦 ， 経

産婦 ともに男児が有意に 大 きか っ た． 日本人の 胎

児 発 育 に つ い て は 仁 志 田 ら の 報 告 が あ る が

（1984）
11 り

， 著者 らと は 異 な り在胎週 別に 検討 して

い る，そ れ に よれ ば ， 胎児 の 身長は 37週 で 48。2 ± 2．1
cm で あるが 少 しず つ 増加 し て ，41週 に は 50．4±

2，lcm で あるが ， 最 も大 きな差 を示す経産の 男児

と初産の 女児の 差異が 2〜3％ 程度とあ まり大きく

なか っ た と述 べ て い る ．著 者ら は
， 妊娠37週か ら

41週 まで の 分娩例に つ い て の 初産経産別の み しか

検討 して い な い が，経産婦の 児の 身長が有意に大

きい とい う成績で あ っ た．一
方 ， 体重に つ い て は，

男女別，初産経産別に 検討する と，大 きな差異が

ある と仁志出 らは報告 して い る．す なわ ち ， 体重

は妊娠の 早期か ら男児が 女児よ りも大 き く， 比 較

的
一

定の 差の まま妊娠末期に至 るが，初産経産の

差は在胎32週以前には認め られず ， 33週以降に な

り経産 婦の 児体重 が 顕著 に 大き くな る と い う．著

者 らが 対象 と した 児 は 在胎37週か ら41週 で あ る

が ， 男児が 女児に比 べ て ， また経産婦で 初産婦に

比 べ て 大 きい と い う成績で ，仁志 田 らの 報告 と
一

致する ．

　 産褥時 の 予宮復古や乳汁分泌 に つ い ては初童経

産の 間で 薙を認め なか っ た．
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622 妊娠
・
分娩

・
産褥に お け る母 児 の 臨床 統 計 日産婦誌52巻 3　岩卜

　　　　　　　　　　ま と め

　前方視的な手法に よ り妊娠 ・分娩 ・産褥にお け

る母児の 臨床経過に つ き解析 した．

　 1．分娩時の 母体平均年齢は初産婦 に比 べ 経産

婦が 高齢で あ っ た．

　2，産婦の 身長 に は差を認め なか っ たが ， 体重 は

経 産婦 で有意に高値で あ っ た．

　3．妊娠中の 異常 は，初産婦 で 有意 に 高頻度 で

あ っ たが ， 産科的異常の 差 に よる の で は な く，偶

発合併症 の 頻度の 差に よ る もの で あ っ た，

　4．妊娠持続期 間は経産婦に比 べ 初産婦 で 有意

に長か っ た．

　5．分娩 1期所 要時間 と分娩 皿期所要時間は 初

産婦 に 比 べ 経 産婦 で 有意 に短か っ た が，分娩 皿

期所要時問は両群問に差 を認め なか っ た．

　6．分娩時 出血 量 は 経産婦に比 べ 初産婦で 有意

に 多か っ た．

　7．出生 児の 男女比率は初産 ， 経産 ともにほ ぼ同

数で あ っ た．

　8．出生児の 身長 に つ い て は 初産婦 に 比 べ 経 産

婦で 有意に高値 で あっ た．

　9，出生児の 体重は経産婦の 男児で 最 も大 きく，

初産婦の 女児で 最も小 さか っ た．

　子宮頸管熟化 と分 娩経過に 関す る 調 査 に ご 協力 い た だ

い た 全 国75施設 の 諸先生 方な ら び に 日本 オ ル ガ ノ ン 株式

会社 に 衷心 よ り御礼 申 しあ げ ます．
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