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概要 胎児蒲 診断法 と し て の 子 宮底麒 定法鹸 討 し ， 齪 法 と して 脚 臥位下肢輾 位 で 鵬 縮
上縁中央か ら子宮底長ま で の 最長距離 すなわ ち，子宮前壁 の 長 さを測定する，安藤

2一 Westin 法
21）が

最 も合理的 な こ とを認め洞
一

医師が こ ・ h 法 で 測定 し た 結果に 基 づ い て ，AFD を黏 し た 例 の 殲 中
の 子宮底長標準曲線を作成 し，測定法 と測定者が異 な る とか な りの 実測値 の 変動が起 こ る こ とを 明らか
に した ．子宮底長実測値が上記標準値 ＋ S，D ．を上 まわ る か，標準値 ＋ 3cm を上 まわ る時に は

，

　LFD か 多
胎妊娠 哩 能性轡 く・ 逆に・辣 U面 縹 輔 一SD ．を下 ま 摘 か ，標 準値 一2、m を下 まわ る 時 に は
IUGR の 司能性 が 咼 い こ と が示 された ．従来，胎児発育診断法 と し て 信頼性 が 低 い とされ て 来た 子宮底長
測定齡 上 述 の 購 一W ・・ti・ 法 で 正確 に 診断すれ ば か な り信灘 の あ る 胎夕巳擶 診断法 に な りうる こ
と・瀦 波断雕 を 腰 とす る か 否 か の ・ ク リー・ ン グ 法 とし て 本法 が適 して い る ・ と，本法を用 い て

驪 蘭 耀 贊轟 ｝．醂
保健指轜 療を行蝋 胎児灘 常 ・ 繍 鯑 予 防

灘繋鋪羅騨鯔韈1灘驢鞴難鞴i擺欝驪鞴i轢1
謙 識

1

器 蹴 畿、。臨1膿 諸鸞 黯 ご呈離 認黜 臨 鼎
pregnant　women 　who 　delivered　AFD 　infants．
When

　
th・ measured 　SF　di・… ce 　w … v… h・ m ・an 　p1・・ SD ・r　3・m 　m 。，e ・han ・th。　mean ，　an 　LFD 　i。 fan，

°「 multi ・le　p「egnan ・y　was 　f・1t・・ b・ hi・hly　p・・b・bl・．… h… h・・ hand
，
　wh 。n 　th。

　SF　di、、ance 　
w 。、 1ess

than 　‘he　mean 　minu ・ SD ・・ 2・ m ・ less・han ・h・ mean ，・IUGR ・w ・・ d・丘・i・・1， ・u 。pec・。d．1＿ d 。、i。 n，、he

懿鷽 懺 糖 灘騰i鞳羈黼襯矗膿 謐 器
h

　　　　　　　　　 緒　　言

　胎児発育度を診断す る 方法 と して ，最近 ， 超音

波断層法 に よ る 大横径 ， その 他 の 体計測に よ り，
か な り正確 に 胎児発育度を診 断で ぎる よ うに な つ

た が
， 日常外来 で 全例 に こ の 方法を施行す る こ と

は 困難 で あ る．従 つ て ， 先ず全例に つ い て 何 らか

の ス ク リ
ー

ニ ン グ を行な い
， そ の 結果 の 異常者 の

み に つ い て超音波断層法そ の 他 の 精密検査を行 な

うの が最 も有効 で ある．

　以前か ら胎児発育 の 目安 と し て 子 宮底長測定が

実施 され て きた が
， 最近，超音波断層法そ の 他の

ME の 発達に伴 な い
， 子宮底長 の 価値を過 少評価

す る傾向が ある が
， 果 し て 子宮底長 が胎児発育 の

診断の 目安 と な りう る か どうか を子 宮底長の 測定

法 を一
定と し て検討 した の で 報告す る ．

　　　　　　　　　 研 究方 法

　 1．研究対象

　最近 10年間 に 群馬大学産婦人 科外来 を受診 し た

妊婦に つ い て ， 1 人 の 医師 （五十 嵐）が一定の 方

法で 子 宮底長 を測定 し た 例 （A 群） と， 他の 複数
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図 1　子宮底 長 測定法

誤
一＿

正

の 医師が子宮底長 を測定 し た例 （B 群） とに つ い

て 子宮底長 の 測定値の 妊娠経過に 伴な う変動を比

較検討した．

　2．子宮底長測定法

　妊婦 の 仰 臥位下肢伸展位で 恥骨結合上 縁の 中点

（S ）か ら，子宮底長 ま で の 最長距離を測定す る と

い う， 安藤
一Westin の 方法 で 1人の 医師 （五 十嵐）

が測定 した子宮底長 を A 群 と し，他の 複 数の 医師

が色 々 な方法で 測定し た 子宮底長を B 群 と した ．

　3．出生時児体重 に よる児の 発育度の 分類法

　分娩時 の 児体 重を船川 （1964） の 在胎週数別出

生時体重基準値 に よ り， 平均値 よ り
一3／2σ （S．D．）

以下を small ・for−date（SFD ）と し，十 3／2σ 以上を

large・for・date （LFD ），± 3／2cr以 内 を appro −

priate −for−date （AFD ） と規定 し た。

　　　　　　　　　 成　　績

　1． A 群，
　AFD 群の 子宮底長 の 妊娠 中標 準曲線

の 作成

　AFD 分娩 101例 に つ い て
一

定方法 で 測定 した A

群 の 子宮底長 の 各妊娠 週数に お ける変動を集計す
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図 2　 子宮底長 の 変化
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歪
る と表 1お よび図 2 の よ うに な つ た ．子宮底長 は

図 2 に 見 られ る よ うに ， 妊娠 33週 まで はほ ぼ直線

的 に 増加 し，36週 以降は ゆるや か に増加 した．子

宮底長の平均値は妊娠 16週で 14．7cm ，20週で 19．3

cm ，33週で 31．8cm ，
40週 で 36．Ocm で あ り，妊娠 16

週か ら33週 ま で は ，（妊娠週数
一 1）cm で おお よ

表 1　各妊 娠 週 数 の 子 宮底長
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その 子宮底長が 計算で き，それ以降は 約0．5cm の

増加が み られ た の で ， 34週以降の X 週の 子宮底長

（SF ： symphysis −fundus　length）は ，

　　SF ＝ 32＋ 1／2 （X − 33） cm で 計算出来 る．

　 （簡便計算法）

　2． B 群 の AFD の 子宮底長 の増加

　A 群の 標準子宮底長 曲線上 に，他 の 医師が多少

異な る方法 で 測定 した 値を プ P
ッ トす る と図 3 の

通 りに な る．922検体 中110例 （11．9％）が± 3／2SD
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図 4　 LFD 、娩出妊婦 の 妊娠中の 子宮底長

　 　　 　 AFD 娩出妊婦 との 比較

の範 囲か ら外れ，922検体中278例 （302 ％）が±

SD の 範囲か ら外れ て い た ．

　3． A 群 に お け る LFD の 子宮底長の 変動

　LFD の 個 々 の 例 を プ ロ
ッ トす る と （図 4）経過

中 に は 何度か は 斜線内 （Mean ± SD ．）に含まれ る

こ ともあるが，全症例 とも妊娠中 の い ずれ か の 時

期 に 必 ず こ の 範囲か ら逸脱 して い た。従 つ て
， 斜

線 で 示 され た 正常範囲 か ら逸 脱 した 例 で は LFD
を疑 うべ きで ある こ とが示 唆された ．

　図 5 の 通 り LFD の 子宮底長 曲線 （M ± S．D ．）
は

， 妊娠20週 で すで に AFD の 標準子宮底長 曲線
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香
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図 5　 LFD 娩 出妊婦の 子宮底長 の 変化
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よ りも有意に 高い値 （p ＜ 0．05）を示 し始め ，さ ら

に 31週 か らはそ の 差が増加 （p く O．OOI）す る傾向

が 示 され た ．

　4．A 群 に お け る SFD の 子宮底長 の 変動

　標準子宮底長 曲線 の 下限 （M − SD ．）と ，
　SFD の

平均値 （Mean ）が ほ ぼ一
致した （図 6）が ， 妊娠

31週以降は 子宮底長 は あ ま り増加せ ず ， 停滞 ・ 下

降す る傾向がみ られた ．図 7 の 通 り 5 例中 2例の

SFD 例は 妊娠中期 ま で は正 常範 囲内 に あつ た が，

妊娠 32週 よ り停滞 しは じめ ， 38，
39，40週 で は明

らか に 下降 し て い た ．他 の 2例 は 27週 よ り既 に 正

常の 下 限値よ り小 さ く， 残 りの 1 例 は下限値 に そ

つ て 増加 は して い る が，37週 よ り下降 し始め た ．

こ の よ う に SFD　5 例 全 例 は 胎 児 発 育 遅 延

（IUGR ）が開始 し た時点か ら ， 子宮底長の 正 常範

囲を下 まわ る子宮底長を 示 し て い る の で ，子宮底

長の 正常範 囲逸 脱に よ り IUGR の 診断 が可能な

こ とが示 された．
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図 6　SFD 娩 出妊 婦 の 子 宮底長 の 変化
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図 7　SFD 娩出妊婦の 妊娠中 の 子 宮底長
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図 8　双 胎妊娠時 の 子宮底長 の 変化
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　5．A 群 に お げる双胎で の 子宮底長 の 変動

　 2 例の 双胎に つ い て 検討する と， 1 例で は子宮

底長測定 を開始 した 24週で 既に
， 他の 1例で は妊

娠 28週以降著明に 子宮底長 は増加 し た．妊娠 31週

で は 2例 と も標準子宮底長 曲線の M 十2S．D．を越

え ， 妊 娠35週 で は 2 例 と も40cm を 越え て い る．以

上 の 成績 か ら子宮底長が正 常範囲 を逸脱 し た 例で

は 多胎 妊娠 ある い は LFD を 疑 う必要 が ある こ と

が 示 された．

　6．A 群 の 分娩直 前 の 子宮底長 と AFD ，　 SFD，

LFD の 頻度の 相関

　表 1 にみ られ る 如 く子宮底長 の 正 常値 の SD ．

は 1．4〜2．9の 間 に あ り， 平 均が 約 2cm で あ る の

で
， 分娩直前の 子宮底長 に よ り， 次 の よ うな 3 つ

の カ テ ゴ リ
ー

に 分類 し て
，
AFD

，
　SFD ，　 LFD との

相 関を み た．

　  正 常子 宮底長群 ：Normal 　 symphysisf   一

dus （SF ）distance＝ （Mean ± 2） cln 以内

　   高子宮底長群 ：High　SF ＞ （M ＋2）cm

　   低子宮底長群 ：Low 　SF ＜ （M − 2）cm

の 3 つ の カ テ ゴ リ
ー

に 分解 し，表 2 の 結果 を得た ．

　新生児体重は Normal 　SF 群 に 対 し ，
　 High 　SF

群で は 有意 に 増加 し
，
Low 　SF 群で 有意 に 減少 を

示 した．ま た ，胎盤重量 も Normal　 SF 群 に比 べ

H 玉gh　SF 群で は有意 に増加 し，　 Low 　SF 群で は 有

意に 減少を 示 し た ．母体身長 で は 有意差が認め ら

れ な か つ た ．

　 ま た
， 同 じ 3 つ の カ テ ゴ リ

ー
に お け る LFD ，

N 工工
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表 2　 分 娩 直 前 の 子宮底長別 の 児体重，

　胎盤 重量，母体身長

児 体 重 ｛9）
（M ⊥ S．D 、）

胎 盤 重 量 ｛9）

（M ±S．D、）
母 体身 長 （cm ）
〔M ± S．D．）

　例　　数

N ・ ・m ・ISFl
（M ＋ 2）cm

　High　SF
＞ 〔M ＋ 2）cm ． 蹉蕩塁。 ］

3195⊥ 377　　 3579＝ 432寧

　　　　．

　　　　　　一．．「

2857＋ 333＊

557 ±97 630＝ 97＊
　　　　　　　

．
1

498＋ 78ホ＊

　 157± 3．7

− ．

　　　　　　　　157：
．5．4

　　　　　　　　　　　　　　．−
　　　　　1

76　　　　　　 27　　　
旨

　　　　　　　　　　　　　　　．

　　　　．

156 ±4 ．3
　　　　−

　　16
　　　　．．一

表 5　 妊 娠 30週時 の 子宮底長 と児 の 予後

M − S．D ．以 ド

SFD

＊P く0．OO1 　
＊＊Pく U．005

表 3　分娩 直前 の 了
・
宮 底長別 の LFD ，　AFD ，

　 SFD の 頻 度

際
計 27

M ±S．D．

M 十 S．D．以上

　 　 計

M ； Mean

S．D．：

2
一
3o

一旦

Standard　deviation

AFD391 LFI
！

．．9
　 6

二一．
卩

一
b

P ＜ O．Ool

表 4 　妊娠20週 時 の 子宮底長 と児 の 予 後

M ；Mcan

S，D，： Standard　deviation
P く 0，001

AFD
，
　SFD の 頻度を調 べ た と こ ろ ， 表 3 の よ うに

有意差（p ＜ O．OO1）をもつ て
， 高子宮底長群 に LFD

が 多 く，低子宮底長群 に SFD が 多 い こ とが証 明

された．AFD の 70例 （69．3％）が No   a1　SF 群

に含 まれ て い た ，High　SF 群 に は SFD は 含ま れ

ず，ま た ，Low 　SF 群 に は LFD は 含 まれ て い な か

つ た ．以上 の 成績か ら子宮底長が標準値 よ り 2cm

以上 大 ぎい 時に は SFD は 生 まれない し
，
　 LFD が

生ま れ る確率が Normal 　SF 群よ り有意に 高 く，

逆に 子宮底長 が 標準値 よ り 2cm 以上 小 さ い 時に

は LFD は 絶対に 生 ま れな い し
，
　 SFD が 生まれ る

確率が Normal 　 SF 群 よ り有意に 高 い こ とが分 か

る．

　7． A 群 の 妊娠 20週時 の 子宮底長 と児の 予後

　娩 出児が AFD か LFD か SFD か の 3 群別 に
，

100

7
　　

7
　　 並

1LL
．1

　 　　 　 　 　 P 〈 0．〔〕Ol

表 6　 子 宮底 長 実測値 と標 準 値 との 差

n 　　　　　 4SF 　 cm

SFD
一．−
　　 41

　　　　一
一

工．86凄

AFD
　　　　　 1936

D．03

2

LFD 　　　　　 l38 3．04米

▽

　 　 2 ．54　 　
．

　 　 2．38

1　　 3．15

　
＊
　P ＜ O．OOl

妊娠 20週の 子宮底長（Mean ± S．D ．）を 3群 に 分け ，

そ の 頻度を比較 し た と こ ろ
， 表 4 の 通 りとな り，

推計学的に 有意の 相関関係が認め られた ．こ の こ

とは妊娠 20週 の 時点で 既に LFD に な る か ，　 SFD

に な る か の 傾向が子宮底長か ら推測 出来 る こ とを

示 し て お り，妊娠 20週 で の 子宮底長 に 基づ い て ，

SFD （IUGR ）や LFD を予知 出来 ， 適切 な保健指

導を 行な える可能性を示 し て い る．

　 8， A 群の 妊娠 30週時の 子宮底長 と児の 予後

　 娩出児が AFD か LFD か SFD か の 3 群別に 妊

娠 30遍時 の 子宮底長 を 3群に 分類 し，そ の 頻度を

比較 した と こ ろ ， 表 5 の 通 りとな り， 推計学的に

0．1％の 危険率で 有意差が 認め られた ．妊娠 30週 の

時点で 子宮底長 が標準値 よ り 2cm 以上 少 な けれ

ぽ，SFD が生 まれ る 確率 は 子宮底長正常群 よ り有

意 に 多 くな り， 逆 に 子宮底長が標準値 よ り 2cm 以

上大 きけれ ば LFD が 生 まれ る確率は 子 宮底 長正

常群 よ り有意に 高 い こ と が示 され た．

　9．子宮底長実測値 と標準値 の 差 の 検 討

　子宮底長実測値 と表 1 の 標準値 と の 差を 計算

し ， 生 まれた 児が AFD か SFD か LFD か に よ つ

て 3群 に 分類 し， こ の 3 群別 に 上 記子宮底長 の 差

を比 較 し た と こ ろ ， 表 6 の よ うな結果 が得 られ た．

　AFD で は 子宮底長 の 実測 値 と標準値 と の 差（A

SF）は ， 平均 0．3Clnで あつ て ，両者が か な り
一
致

し て い た こ とが 示 された．と こ ろが ， LFD 娩 出妊
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表 7　 各 測定者 に よ る 子宮底長値 の 標 準 値

1 狽IJ定者

　 川

　 今　井
4〕

藤井 ・木 村

篠　 田
8 〕

國 　定
51

南　川
15｝

1： 野
5＞

8．06

．5

！・06

．1

白　 木

安　藤
s，

6．0

田　 北
9）

LPi・・i・蛸
’

　茄
．一
夾

6．6

12・
墜

12．Dll

．311

．工

10．・98

．O11

．01

〔1．〔｝

15，016

，016

．Ol5

．715

．813

．0

9．55

・・ ⊥ ・1・ 

15．Ol5

． 

13．9

一

1

日産婦誌 35巻 5号

荒　木
1）

大和 E［1

一

　　 24 28 32 36 40

18．9　 　 21 ．425 ．227 ．93  ．0

18．021 ．D　 旨 24．027 ．03  ．o

20．024 ．D　　 28，030 ．O32 ．0

23．3　 　 27 ．029 ．831 ．5　　19．6．−
　　19，723 ，3

　　　　
一
广

27． 
　　　　　 …

29．931 ．5

18．822 ．125 ．6128 、830 ．5
一一
　　18．O2LO24 ．  30．0

20．O　 I　 24、028 ．027

．0　　　　−
31．034 ，0

20．D　　 2・1．O28 ，031 ，034 ．O

18．11 　　22．127 ．029 ．5　　　一 32，4

14．718

．819

．3

22− 242 ・・。 ・ ・・ 3… 　 華刈
　 　 　 21．7　　　　26．2　　　　29．4　　　　31 ，1

22．0　　　　26．3　　　　29，  　　　　32、4　　　　34．3

22．2　　　26．6　　　30．8　　　33．9　　　36．0

娠で の A　SF 　et平均 3．04cm とな り， 実測値 が標準

値 を 平均 して 3cm 上 まわ る こ とが 示 され た ，ま

た ， SFD 娩 出妊娠 で の ∠ SF は 平均
一1．86cm で ，

実測値が標準値 を平均 し て 1，9cm
， 約 2cm 下まわ

つ て い た こ とが示 された ．

　　　　　　　　　考　　案

　胎児発育診断法は産科学に お け る最 も重要な診

断法 の
一

つ で あ り，以 前か ら腹囲測定法や子宮底

長測定法 ， 胎児坐 高を測定する Ahlfeld法 な どが

用 い られて きた ．な か で も， 子宮底長測定法に つ

い て ，
Piering（1908）18）が恥骨結合上 縁を 基準 とす

る測定法を発表 し て 以来，内外で 多数の 追試や研

究が 発表 されて い る の は
， 腹囲よ りも子宮底長 の

方が新生児体重 に 対す る相関係数が高 い （小林 隆，

1937）5）か らで あ る．

　 しか し なが ら，測定者 に よ り子宮底長 の 正 常値

が か な り異 なる （表 7 ）た め に ， 胎児発育 の 目安

に な りえな い と い う見解 も少な くな い ．表 7 の よ

うに 研究者 に よ り子宮底長 の 正常値 が か な り異 な

る理 由は
， 測 定者の 個 人差 よ り も，む し ろ ， 測定

方法 の 違 い に よ る と言 つ て もよ い ．安藤 （1935）2〕

は 胎児発育を最 も忠実に 反映す る子宮底長の 測定

法を提唱 し，五 十嵐 もこ の 安藤法 に よ り長 年子宮

底長 を 測 定 し て きた ．最 近，Sweden の Westin

（1977）22｝は子宮底長の 正 し い 測定法 を提唱 し， こ

れ に よ れば胎児発育を か な り正確 に 推定で きる こ

とを発表 し， 標準止 常値 を 印刷 した Gravimeter

と い う巻尺を考案 し，これ を用い れば測定値 と標

準値 を直 ち に 比 較す る こ とが 出来 る の で IUGR

の 診断に 役立ち ，
こ の Gravimeterを 活用す る こ

と に よ り周産期死亡 率を半減出来た とい う画期的

業 績 を 報 告 し，以 後，Gravimeterは Sweden，

Norway
，
　Austria

，
　East　Germany と West　Ger・

many で 広 く活用 されて い る．

　
一

方，最近 の 産科学 ， 周産期医学 ， 胎児医学 の

進歩はめ ざま し く ， 胎児発育診断法 と し て もX 線

診断法 ， 内分泌学的診断法，超音波診断法，羊水

診断法な ど新 し い 胎児発育診断法が次 々 と開発さ

れ ，特に 超音波断層法 の 開発に よ つ て 胎児の 断面

像が直接測定出来る とい う画期的進歩が もた らさ

れ た．従つ て ， 子 宮底長測定法の よ うな古典的方

法 の 実用価値 は減少 し た こ とは 事実で ある，

　 と こ ろ が，最近 ， 内外 の 産科医（松田 19677），梅

沢 ・岩崎 1968，荒木1970，1979i｝， 新田 1973iD）， 野

平 ら197Sii），　 Rumboiz　 and 　 McGoogan 　 19532D），

Westin 　 197721）
，
198022），　 Belizan　 et　 al ．197Si7）

，

Quaranta　et　al，1981i9｝） に よつ て ，子宮底長測定

法 の 価値が 再確認 され ， そ の 重要性 が 強調 さ れ始

め た こ とは 注 目 に 値す る ．超音波断層法 の 発達に

よ り妊娠早期か らか な り正確 に 胎児発育状態を 診
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断で きる よ うに なつ た現在 ， 妊婦全 員に つ い て 超

音波断層法を実施する こ と は 理想 で は あ る が
， そ

の 時間的余裕 に 欠ける の が ほ と ん どの 病産院の 現

状で ある．従つ て ， 超音波 断層法 を必要 とす る妊

婦 と 必要 と しな い 妊婦 とを予め ス ク リーニ ン グす

る必要が起 こ つ て きた ． こ の ス ク リー ニ ソ グ 法 と

し て 最適 なの が子宮底長測定法で あ る．こ の よ う

に 考察す る と今後 ， 子宮底長測定法の 重要性 は以

前 よ り増す こ とはあつ て も減 る こ とは な い こ とが

理解 され る．

　 さ て ，子宮底長測定法の 最大 の 欠点は 測定法 と

測定者 に よ つ て 実測値 に か な りの 変動が認め られ

る こ とで ある ．文献上 い ろ い ろ な測定法が 推奨 さ

れ た が，胎 児発 育 の 指 標 と い う点か ら は 安藤

（1946）31が提唱 した 下肢伸 展位 で 恥骨結合上 縁 中

点か ら子宮底長最遠点 ま で の 子宮前壁の 長 さを 測

定 す る 方 法 が 最 も合 理 的 で あ り， 最近 Westin

（1980）22）が最 も正 し い 測定法 と し て 推奨し て い る

方法 も大体 こ の 安藤法 2）3）
に
一

致す る，著者 の
一

人

五 十 嵐は 長年 こ の 安藤法 に従 つ て 子宮底長を測定

し て ぎた ．今回 ， そ の 10年間 の 結果を集計 した 結

果，表 1 の 通 りとな つ た ． こ の 値は 荒木 （1979）o

の 平均値よ り少 し高め で あ るが，Sweden 妊婦で

の Westin の 測定値に 大体
一一

致した こ と は 我 が 国

の 妊婦 と Sweden の 妊婦 と で 子宮底長 曲線が大

体
一

致 し た こ とを意味 し，人類学 ， 民族学上注 目

に 値す る．

　 図 3は 教室の 複数の 医師がそれぞれ勝手な方法

で 測定した結果を示 し ， 傾向は 同じ で も か な りの

変動が 認め られた ．しか し ， 今後測定方法を統
一

す る こ と に よ り， 測定者が 異な つ て も一定 の 結果

が 得 られる可 能性は 充分 に予想 され る．

　胎児が過剰に 発育 し て い る LFD の 子宮底長曲

線を み る と図 4，図 5の 通 り妊娠の 早期か ら標準

範囲を上 まわ る例 と ， 初め は 正 常範囲 に あ りなが

ら妊娠 30週を越 え る頃か ら子宮底長が過大 に なつ

て くる 例 の 2群 に 大別 され る． こ の 両者 で どの よ

うな胎児医学的相違が ある の か は 今後検討を要す

る．Westin （1977）も子宮底長 曲線が 過大 の 時に

は ，LFD の 65％を予言出来，例外的に 羊水過 多症

の 時に は 子 宮底長 が過大 で も SFD が生 まれ る こ

とが あっ た と言 つ て い る．

　 多胎妊娠の 時は 図 8 の 通 り子 宮底 長 曲線は平

均 ＋ 2S．D ．を越 え て い た ．　 westin （1977）も同様な

結果を報告 し て い る．

　 子宮内胎児発 育遅延 （IUGR ）は早期診断 と適切

な対策 とを必 要 とす る病態で ある が ， Rumboiz

and 　McGoogan （1953）2°）は 妊娠 31週以 降の 子宮底

長の 増加 の 停滞 な い し減少は SFD 分娩 と関係 が

あ る こ とを始め て報告 し，Westin（1969， 1977）21｝

は 子 宮底 長 曲線 の 標準値 に 比 べ て の 低 下 か ら

SFD 全体の 75％ の 診断が 可能で ある とし，子宮底

長 曲 線の 型 か ら，IUGR に は
，   慢 性 均 衡 型

IUGR と ，   急性不均衡型 IUGR を 区別 し，後者

で は 児頭大横径の 発育遅延 よ り子宮底長の 発育低

下 の 方が 早期 に 出現す る と し て い る．Belizan　et

a1 ．（1978）17）は子 宮底長 曲線 か ら IUGR の 86％ は

診断可能で あ り， 子 宮底長 曲線か ら IUGR と診断

した が，娩 出時 AFD 児を娩 出 した の は 10％にす

ぎなか つ た と報 じ
， Quaranta　et　aL （1981）エ9 ｝も138

名 の high　risk 妊娠の 子宮底長 曲線か ら SFD の

73．1％ を予想出来た と報 じ て い る．新 田 （1973）
は 予宮底長増加曲線を み て ，正常値を は る か に 下

まわ つ た ま ま増加す る 1型 ， 横ば い 型の m 型 ， 初め

は 正 常だが妊娠 の途 中か ら横ば い に な る IV型で は

SFD を疑 う必要がある と報 じ， 荒木 （1979）1）は子

宮底長 曲線 の 平 均値
一3／2S．D ．以下 に な る時や 妊

娠 経 過 に 伴 つ て そ の 値 が 増 加 し な い 場 合 は

IUGR ，羊水過少症，横位 ， 奇形な どを 考え る必要

が ある と し ， 妊娠 35週 ま で は 妊娠週数 か ら 6 を差

し引 い た 値未満 を IUGR と診断 して よ い とし，妊

娠36週 で は
， 7cm，　38週で は 8cm

，
　40週 で は 9cm を

そ れ ぞれ 引い た 値を基準値 に す る と便利 と して い

る．鳥海ら （1980）エ 5 ）は 子宮底長 （X ）か ら児体重

を推定す る式 と し て
，
Y ＝ 87．3X 十278を提唱 し ，

箕浦 ら （1977）9）
は，児推定体重＝127．6× 子 宮底

長 一1199の 回 帰方程式を報告 し
， 子宮底長 と生 下

時体重 は 相関係数 0．803と高 い 相関 を 示 し た と 報

じ て い る ．野平 と上 田 ら（1975）11 ）は 子宮底長 曲線

の 型 を 1 〜VI型 に 分類 し
，

こ の 型 と伸 び の 型 の 両

方 を 評価 すれ ぽ SFD や LFD の 早期 発見 が可能

で ある と報 じ ， そ の 後 （1981）
エ2）

， 妊娠 18〜19週 の
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子宮底長を基準と し
， それ以後 の 伸び の 正常値を

調 べ
， 実測値 と正常値 の 差を 2 乗す る こ と に よ り，

SFD ，　LFD の 診断が容易 に な つ た と報 じて い る，

　私共 の 成績で は上述 の 如 く SFD 娩出例 は す べ

て IUGR が 開始 した 時点 か ら正 常範囲 を 下ま わ

る子宮底長を示 し た こ と か ら ， 本法 に よ る IUGR

の 早期診断 が可能 な こ とを 明 らか に し え た．また ，

妊娠 20週及 び30週 の 時点で 既 に IUGR や LFD を

診断出来る こ と，実測値が標準値 よ り 3cm 以上大

きい 時に は
，
LFD や 多胎を ，

2cm 以上小 さ い 時 に

は ， IUGR と診断出来る こ とを認め た ．

　以上 の 通 り子宮底長の 測定法 と し て は
， 安藤

一Westin法が合理 的で あ り，こ の 方法で 測定 し た

本邦妊婦で の 標準値 を各週毎に 確立 し た ．実測値

が標準値± S．D ．の 範囲に あれ ば胎児発育は正 常で

AFD を娩出す る可能性が高 く， 標準値 ＋SD ．を一ヒ

まわ るか ，3cm 以上過 大の 時 に は LFD か 多胎妊

娠 の 可能性が高 く，逆 に 実測値が標準値一SD ．を

下 まわ つ た り，2cm 以上 標準値を下 まわ る時 に は

IUGR の 可能性が高 い こ とが明 らか となつ た．従

つ て ，本法 を 応用 し て LFD ， 多胎 ，
　 SFD の ス ク

リー ニ ン グ が可 能で あ り，
こ の ス ク リ

ー
ニ ソ グ で

異常と診断 された例 だ け超音波 断層法 その 他 の 精

密検査 を行 えぽ よ い し ， ま た
， 子宮底長測定 に よ

りス ク リーニ ン グ され た ハ イ リス ク 妊婦だ け に 重

点 的 な保 健 指 導や 治療 を 実施 す る こ と に よ り

IUGR や LFD の 予防 と治療が 可能 に な る 筈 で あ

り，今後 ， 本法の こ の 方面で の 実地応用が大い に

期待 され る．と い うの は
，
Westin211は 子宮 底実測

値 と比較し て 胎児発育 の 正否を診断する方法を全

面的に 採用 して か ら， 世界で 最も低 い Sweden の

周産期死亡 率16％・を更 に半減 して 8％。に 出来た と

発表 して い る か らで ある ，
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