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（日本産婦人科医会 との共催）

1． 医療 安全対 策 シ リー ズ 　3．産 科 手 術 と処 置

3． 鉗子分娩の 手技の 基本

順 天 堂 大 学 　竹　田 省

　 わが 国 で の 鉗 子 ・吸 引 分娩 は分 娩 全 体 の 9〜

15％ を占め ， 分娩 第 2 期 の 母児 の 危機 を回避す る

の が 目的で 行 われ てお り， 産科医 にと っ て は必須

の 手技で ある．現在 ， 両者の 技術の 習得は大学病

院や研修病院で 行われ る が，責任者の 考えで鉗子
か吸引か の どち らか

一方 の み で あ り，吸引分娩が

主流 とな っ て い る．その 理 由 として鉗 子技 術の 継

承 が難 しい こ と
， 昔 の 高在鉗 子の 悪い イメ ージな

どが 挙げ られ る． しか し，適応 と限界 さ え知 っ て

い れ ば どち らも安全 に施行で き，ど ち らが よ り優
れ て い るか な ど の 議論は意味が な く，それ ぞ れ の

利点欠点を十分理解 し，適応を守 り，安全確実に

施行で きる よ うにする こ とが大切 で あ る．その
一

方で 吸引分娩の 裁判事例 は後 を絶たず，適応，限

界の 正 しい 理解が必要で ある．

　我 々 の 施設で は
，

一貫 して鉗子 手術 の み を指導
して きたが ， その なか で最 も重要 視して きた点は

鉗子技術その もの よ り内診が正 確 に とれ ，児頭 の

最大周囲径の 位置を正確に推定で きる こ と，か つ

その 所見 を説 明で き， 症例検 討会 な どで症 例 を共

有で きるこ とで ある．鉗子手術 は トラ イア ル とい

う概念が な い た め，内診が正確で なければ鉗子手
術は 安全に施行で きな い か らで ある．つ まり教育
目標 は こ こ まで児頭が下 降すれ ば 安全 に確実に娩
出 させ られる， とい う児頭の 位 置 を習得させ る こ

とに ある．こ の ため よ り客観 的実践的 な内診所見

が得 られ る よ うに，児頭 の 下 降度評価 と し て 従来
の station の 概念で は な く，骨盤誘導線に そ っ た

station （東大 式）を使用 して い る ．また
， 研 修 レ

ベ ル に よ っ て 鉗子適位 （児頭の 最大周囲径位置）が

異な っ て もよ い こ とに して い る．

　 こ れ らの経験を踏 まえ，児頭の 最大周囲径位置
の推定法，鉗子分娩の特徴，利点，欠点などを解

説 し，症例か ら安全 で確実 な鉗子手術手技 を呈示

する．

4． 吸引分娩 の 手技 と基本

大分県立病院総合周産期母子医療セ ン ター 佐 藤 昌 司

　吸引分娩術 は ， 自然経腟分娩 と帝王切開を補完
す る術式 と して 有用で ある 一方 で ，稚拙 な手技 が

母体 お よ び児の 損傷 に直結す る可 能性 を持つ 娩出

術 ともい える．1996年に出された米国の ガ イ ドラ

イ ン で は，吸引 ・鉗子分娩の 要約に 6 つ の 事項，

すなわ ち  子宮口が 全 開大，  児頭が 骨盤 内に嵌
入 ，   児頭骨盤不均衡 （CPD ）が 無い

，   破水後 ，

  帝王切開に 移行する準備が整 っ て い る，  術者
が 手技 に習熟 して い る，を掲 げて い る．文献的 に

は，さらに   児頭骨 が十分 に骨化 して い る こ と（妊

娠週数 の 規定），  著 しい 反屈位で ない ，の 2項 目

を加え て い る もの もあ り，さ らに 吸引 分娩術 に

限 っ て 子宮口 は全開大に近 い
’
もの も適応に含む，

とする正書 もあ る．母体合併症 として 会陰 ・腟裂

傷お よび腟 ・外陰血腫 な どの 産道損傷，な らびに

骨盤 底 （筋群 ）機能異常，児 の 合併症 として 膨隆 ・

カ ッ プ痕 ・擦過傷な どの 外表損傷，網膜出血，頭
血腫 お よび帽状 腱膜 下血腫 ・脳 内損傷 などの 重度

損傷が聞題 となる．むろん， これ らの 合併症 は必

ず しも手技 の 優 劣 の み に起 因す る とは限 らな い

が ，児頭が 高位で ある ほ ど吸 引分娩術 は必然的 に

腟壁 裂傷，腟血腫の原因となる こ と，数回の 滑脱
あ る い は術者の

‘
動揺

’
な ど付加的因子 ， な らびに牽

引の 方向 ， 吸引カ ッ プの サ イ ズ t カ ッ プ装着か ら

分娩 まで の 陣痛回数 と所要時 間の
‘

見積も り
’
等，安

全 な吸引分娩 を達成す るうえで術 者の 習熟度 に依

る部分が大 で ある こ とは論 を待た ない ．こ の よ う

な背景を念頭 に置 い て，本 セ ッ シ ョ ン で は，文献

的報告に加えて コ ン ピ ュ
ータ シ ミ ュ レ L 一シ ョ ン 画

面 も用 い なが ら具体的な基本的手技 を提示 し
， 安

全 面 か らみ た吸引分 娩術 の あ り方を論 じて み た

い ．
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