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P1 −18−1　 会 陰 裂 傷 縫 合 時 に お け る 手 袋 穿刺 に対 す る 鋭針 お よ び 鈍針使用 の 前向き検討

k 阪 労災 病院

志 岐 保彦，芝　博子，鶴 房 聖 子，占谷 毅
一
郎，細 井 文 子，磯 部 真倫，三 宅貴仁

【目的】経 腟 分 娩後 の 会陰裂傷縫合術は 産科診療 に お い て 凵常 頻 繁に 遭 遇 す る 手 技 で あ る が，真 皮 縫 合 を含 むた め 鋭 針 を用 い

て行 われ る こ とが 多い ．そ の 際，縫合針 に よ る 手袋の 穿刺 に気付 くこ とが あ る．鈍針 の 使用 に よ り穿刺頻度の 低下 を認 め る か，
また 手 袋 の 材 質 に よ り穿 刺 頻 度 に差 を 認 め る か，前 向 き に検 討 した．【方 法 】当 院 の 倫 理 委員会 の 承 認 を得 た後，2006 年 11

月 よ り2009年 1月まで に 当院で経腟分娩 され会陰裂傷を認め た 患者の うち同意が 得 られ た 202人 を，ラ ン ダ ム に鋭針使用 群

1D1人お よ び鈍針使用群 101人 に割 り当て T 縫合術 を行 っ た ．こ の 期 問 の うち卞 に 前半は 塩化 ビ ニ ール 製 の 処置用 f・袋 を使用

し，後半は ラ テ ッ ク ス 製の 手術用手袋 を使用 した，術前 に 空 気で膨 張 させ た于袋 を滅菌水に浸 す こ と で 穴 が な い こ とを確認

し，術後 は 手袋 に 水を満た し 穿刺部位 を 同定 し た．【成績】鋭針使用群 お よ び鈍 針使用群 間で，年齢，BMI ，新 生 児 体 重，会 陰

切 開 の 頻度，会陰裂傷 の 程度 に有意差を認め なか っ た．穿刺頻度は 鋭針使用群 で 9、AOI，鈍針使用群で O，
ilO1

で あ っ た （p ＝

0．03）．縫合時間は鋭針使用群 で 9．6± 3．7分，鈍 針使用 群 で 11．6± 3．7 分 と，鈍 針使 川 群 で有 意 に 長か っ た （p〈 O．OOl）．鋭針使

用群 の うちt 塩 化 ビ ニ
ー

ル 製の 手袋 を使用 した 群 50 人の うち 7 人 に穿刺 を認め た の に対 し，ラ テ ッ ク ス 製の 于袋を使用 した

51 人の うち穿刺 を認め た の は 1 人 で あ っ た （p ＝0．006＞．【結論】鈍針の 使用 に よ り，会陰裂傷縫合時に お ける 手袋穿刺 の 頻 度

は有意 に減少する．また，ラ テ ッ クス 製の 手術用 手袋の 使用 も穿刺頻度減少 に貢献す る．しか し．鈍針の 使用で 縫合時問は 右

意 に延 長 す る．

Pl−18−2　妊 娠 40週 以 降 の ラ ミナ リア 桿 挿 入 に よ る頸 管 熟 化 と選 択 的誘 発 の リス ク再 評価

愛 育 病 院

野 間　 桃，坂 元 秀樹 ，錢 　瓊 毓，橋本 誠 司，湯 　暁 暉，檜垣 　博，鶴 賀香弥，川 名有紀子，竹田 善治，中山摂 子，
安達知子，申林正雄

【目的】予 定 H後 に Bi8hop　Score（BS ）が低 い 場 合，ラ ミ ナ リ ア 挿入 （L） ＋ 選択的誘発 （EI）（以 下 LEI） を行うが，待機的

管理 に比 較 して 帝 王 切 開（CS）率 が高 い と の 報告が あ る，　 LEI 時の リ ス ク 因子 を抽出し．そ の 管理 の 改善 に つ い て 検討 し た．
【方法】3 年間の 分娩総数 5，417 例中 40−42週で LEI を行 っ た low　risk 初産婦 132例と 41週 以 降 1 な しで 待機的 に管 理 した

初産婦 640例を対象とし，まず LEI群 と待機群とで CS 率を比 較 した．次 に LEI 群 を 経腟 分娩 （87例 ） と CS （45例）の 2
群 に分 け，BMI ，　L 前後の BS，　L 挿入 か ら分娩まで の 時間，　L 数，　L 回数 子宮収縮剤 の 種類および CS 適応を比較検討した．
【成 績】LEI 群 は待機群 よ りCS 率が 高く．その 適応 で は 分娩停止が 最も多か っ た （34　vs 　23％．　 p 〈0．OL　 X2）．　 LEI の 経 腟 群

と CS 群を単変量比 較す る と，年齢，非妊時 BMI，　 L 前 の BS，　L 数 L 回数 に有意 差 な く，分娩時 BMI （mean ：24．2　vs ．25，7），
L 後の BS （tnode ：7vs，5＞，さ らに娩出 まで の 時 間 （mean ：29．O　vs ．49．3　hr） に 有意差 （pく 0．01）を認め た．多変量 解析 で は

分 娩 時 BMI が CS の リス ク 因子 で （OR ：1．3，95％ CI　LO1．1．69，　 p＜  ．（工5），　 L 後の BS の 改善 は CS 率を下 げ る予 後改善 因子 で

あっ た （OR ：0．67．0．52−0．88，　 p〈 O．005），分娩 ま で の 時 問 を加 え た解 析 で は BMI と分 娩 ま で の 時 間が 独 立 し た リス ク 因子 で

あ っ た （p 〈O．05）．こ の 両 者で の 判別解析は 71％ の CS を 予測 し た．【結論】分娩時 BMI ＞ 27，　 L 後 BS 〈 5 で EI 開始後 48
時 間 を経 て も第 2 期 に 至 らな い よ うな初 産婦 で は CS の vf 能性が 高ま る．管理 リ ス ク レベ ル を上 げ，誘発 の 継続を含め ，改 め

て IC を行 う必要がある．

P1−18−3　当院 に お ける 41週 以 降の 分娩 の 取 り扱 い に 関す る周産期予後の 検討

大 阪 大

森本晶子，金 川 武司．田畑知沙，木村敏啓，香山晋輔，磯部　晶，冨松拓治，木村　正

【目的】過期妊娠は正 期産に比 して ハ イ リス ク であ る こ とが 知 られ て お り，近年過 期 妊娠 へ の 積 極 的 な介人 が増 加 して い る．
過 期 妊 娠 にお い て 分娩 誘 発 を行 うか，陣 痛発来 を待機す る か に つ い て は 多くの

．
議論が ある．さ ら に 41 週 以 降の 分娩の 取 り扱

い につ い て は，その 選択 は非常 に 難しく
一

定 の 結論 は 出て い ない ．日本 の 産婦人科診療 ガ イ ドラ イン で は，妊娠 41週 0 日か

ら 41週 6 日で は両 論が 併 記 され て い る．今 回 当 院で 分 娩 を取 り扱 っ た 41週 以 降 の 分 娩 につ い て，誘 発群 と待 機群 で の 周 産 期

予後 を検討 した．【丿∫法】1995年 か ら 2009 年まで の 15年間，当院で 取 り扱 っ た 22 週以 降の 分娩は 8133例あり，そ の うち 41

週 以 降の 分娩は 843例 で あ っ た．そ の うち胎児疾患 を 除 き，合併症 が な く41週 で 予 定 日超過 とい う診断の 下，分娩誘発 され

た 症例 が 98例，41週 以 降 自然 陣痛発 来 を待機 した 症 例 が 671例 につ い て，周 産 期 予 後の 比 較 を行っ た．【成績】誘発 群 に比 べ ，
待機 群 で は帝王 切開率は 低く（2L2 ％ vs 　l2．8％ ），帝 − 切 開の 原囲で は分娩停止 が 誘発 群 で 高か っ た （152 ％ vs 　8．5％ 〉．5 分後

の ア プ ガ
ー

ス コ ア は 両群で 変わ らなか っ た．待機群 に IUFD の 症例が 1 例 〔1％）発生 SH 地痾，【結論】症例 ご とに 個別化 し

た 管理 に よ り，待機症 例 に お い て 帝王 切 開 率は 低く抑 え る こ と が で きる メ リ ッ トが あ っ た反 面，IUFD の 症 例 を認 め た こ と は

重大 に受 け止め るべ きで あ り，待機症 例 で は注 意深 く児 の モ ニ タ リ ン グ を図 る 必 要性 が再 認識 さ れ た．また，誘発不成 功 を減

少 させ る ため に，分 娩 誘 発 する 際の 頸管拡 張 の 重要性 も本 唆 さ れ た．

N 工工
一Eleotronio 　Library 　


