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P3・18・9　 当院 にお ける呼吸 障害か らみ た Late　Preterm症 例 の 至 適分娩時期の 検討
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【目的】近 年，早産 の 占め る割合 は増 加 傾 向 にあ り，特 に妊娠 34週 以 上 37週 未満の 早産 （Late　Preterm ：LP ）の 増加が著し

い，今回我 々 は，LP 症例 におけ る 児の 呼吸障害を中心 とする 短期予後 に分娩週数が 与 え る影響を検討 し，　LP の 管理 基準を考

察 し た．【方 法】2007年 1月 か ら 2011年 12月 ま での 期 間で 当院 に お け る 妊娠 22週以 降の 総分娩 4151件の 中で 子宮内胎児死

亡，胎児異常 を除 く妊娠 34週 0 日〜36週 6 日まで の 出生 した 350症例 を対象と した．これ らの 出生後の呼吸障害につ い て 児

の 短期予後を後方視的 に検討 し た．【成績】児体重中央値 2345，1 ± 428．9g で あ っ た．分娩週数は，34週 17．7％ ，35 週 29．7％ ，
36週 52．6％ で あ っ た．分娩様式は帝王切 開が 62％ で，在胎週数とともに帝王切開率は減少 して い た．出生後の 243例（69％）

に小児科管理を必要 と し，新生 児
一

過性多呼吸 （以 下 TTN ）， 呼吸窮迫症候群 （以 下 RDS ） な ど呼吸 障害 は 173例で 認め，
満期産 に比 べ 罹患率は 19．7倍高か っ た．人 工呼吸器管理を必要とした児は 34週 に対 し 35週 と 36週で 有意 に少なく，TTN

は 34週と 35週 に対して 36週で は有意に少なかっ た （p＜ 0．05＞．また，胎児機能不全な ど分娩前 に胎児の 状態の 悪化が 予想
さ れ た例を除い た LP269例の 検討や分娩適応別の 検討に おい て も，酸素投与の 必要例，　RDS また は TTN の 発症例 は 34週 と

35 週に 対 して ，36週で 有意に 減少 した （p＜O．05）．【結論】今回検討 した LP に お い て，人工 呼吸器管理 は 35週以 降で 減少す

る が，その 他 の 呼吸障害 も含あて検討す る と 36週以降の 分娩が望ましい と思わ れた．

P3−1＆10　び まん性絨毛膜羊膜ヘ モ ジデ リ ン沈着 （DCH ＞に 絨毛膜羊膜炎 （CAM ）を合併した症例の 周産期予後の 検討
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【目的】DCH は娩出胎 盤 の 組織診断で あり，慢性的な胎盤 出血 お よ び持続す る外出血 を 臨床的特徴とする．　 DCH 症例 に お い

て CAM 合併の 有無に よ る 妊娠経過お よ び 出生 児 の 呼吸管理 の 差 異 に つ い て 比 較検討 を行 う．【方法】2000 年 9 月か ら 2011

年 12月 まで の 期間．当院で 分娩とな っ た 2111例 に お い て 単胎妊娠 か つ DCH と病理診断 さ れた 40症例 の うち IUFD2 症例

を除外 した 38例を対象 と した．DCH の みの 群 （27 例），　 CAM 合併群 （ll例）に対 し，母体年齢，初経産，持続出血 の 開始

時期，分娩週数，児の 出生時体重，light　for　dateの 有無，ア プガース コ ア 5分値，臍帯動脈血 pH ，胎盤重量，人工 換気日数，
サ
ー

フ ァ ク タ ン ト投与，一酸化窒素 （NO ）投与，慢性肺疾患 （CLD ）の 有無を Mann −Whitneyの U 検定を用 い 後方視的に

検討 した．【成績】DCH の み の 群で は 平均分娩週数は 32．2 （士 4．2）週 （25 週 0 日〜40週 4 日），　 CAM 合併群 は 25．8 （圭 2．0）週

（23週 5 日〜29週 4 日）で あ り両群間に有意差を認 め た （p ＜O．OO1）．出生時体重，胎盤重量，人工 換気 日数，サーフ ァ ク タ

ン ト投与，NO 投与，　 CLD の 有無 も有意差 を認め た が，呼吸管理 に 関係す る後者4 項目 に つ い て，　 DCH の み の 群の うち 30
週未満 で分娩 となっ た 18例と CAM 合併 11例との 比較で は 有意差を認め なか っ た．【結論】DCH 症例 の うち CAM 合併群 で

は特 に 分娩週数が早 く全 例が 30週 未満の 分 娩で あ っ た．CAM を合 併 して い な い DCH 症 例 で は，児 の 呼吸管理 条件 の 緩和 お

よび呼吸器疾患 の 予防を考慮 し妊娠期間の 延長を図るべ きと考えられる．

P3−18−11　 絨毛膜羊膜炎が 出生児の 短期 お よ び 3歳時予 後 に及 ぼす影響〜日本 に お ける 1500g未満児約 1万例 （周産期母
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【目的】絨毛膜羊膜炎 （CAM ）を伴 っ た妊婦から出生した 1，500g未満児の 短期および 長期予後を検証す る．【方法】厚労科研事

業 「周産期医療の 質と安全 の 向上 の た め の 研 究 （主任研究者 ： 楠田聡 ）」産科小委員会 に て ，同 「重症新 生 児の ア ウ トカ ム 改善

に 関す る多施設共同研究 （主任研究者 ：藤村正 哲）」に よ る周産期 セ ン ターネ ッ トワ
ーク デ

ータベ ース （2003〜2007）に登録 さ

れ ， 予後調査参加 1，500g未満児 10，394人の うち，妊娠 22 週 0 日〜33週 6 日に 出生 した 単胎児 5，846 人を対象 と した，臨床

的 ・組織学的 CAM が児の 短期 ・3歳時予後 に 及ぼ す影響 をロ ジス テ ィ ッ ク 回帰分析 を用 い て，分娩回数，在胎週数 出生体

重，糖尿病，妊 娠高血 圧 症 候 群，胎児機能不全，前期破水，出生前ス テ ロ イ ド，SGA ，分娩様式，性別を交絡因 子として 調整

した オ ッ ズ比 を算出 し評価 した、尚，5，846 人 か ら 3 歳 時 ま で の 死 亡 507 人 を 除く5，339人 中の 3，472人 が 3歳時健診 を受診 し

た，【成績】臨床的 CAM （＋ 1，105人／
−4，709人）は児 の 短期合併症 と して RDS （OR ：O．61，　 p＜ ．001）を減らし，慢性肺疾患

（CLD ）（OR ：L76，　 p＜、001），敗血症 （OR ：1．56，　 p 〈．00D を増や すが，脳室内出血 （p ＝ ．06），脳室周囲白質軟化症 （p ＝．60），
NICU 退院死 亡 （p 　＝＝　．39）へ の 影響は認め なか っ た．3歳 時予後と して在宅酸素療法 （HOT ）（OR ：1．83，　 p 〈．01）を増や すが，
脳性麻痺 （p ；．18）、DQ70 未満 （p ＝．26），視力障害 （p ＝．37），聴力障害 （p ＝．76），出生 よ り3 歳時まで の 死亡 （p ＝．53）に

は影響 しなか っ た．組織学的 CAM に おい て も同様 で あっ た．【結論】CAM は短期合併症として CLD，敗血症を増や す，長期

予後 と して，3歳時 フ ォ ロ ーが 得 られ なか っ た 児の バ イ ア ス を考慮 しなけれ ばならない が，CAM は HOT を増 や す．
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