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1　研　究　目　的

　小児の身体発育に関する調査、研究は実に多く行なわ

れているが、その犬部分は小児の発育を断面的に、しが

も振り返り（retrOSI）ective）調査である。　しカ・し、発育

というものは、個夕の小児が生きている限り経時的なも

のである◇そしてさらに、振り返り調査では、その時点

に達したものだけの調査であつて、それ以前に脱落した

ものについては、何らの情報も得ることができなくな

る。

　これは発育ということばかりでなく、小児の健康とい

う根本的な問題に取組む場合垂大な問題点となる。最近

話題にきれている先天性の種々の疾病の原因を追求する

時においても 、　この追跡調査（prospective　study）と

いうのは是非必要となつてくる。

　騨方、小児の身体発育は、種々の因子によつて影響を

受けることは今更いうまでもないことである。従来まで

の研究によると、生後の栄養の商題、生後羅つた疾患⑮

影響などが主なる因子としてあげられているが、妊娠中

の母体から受ける影響、分娩時に母体及び胎児の異常が

将来如何なる影響を及ぼすかということについては、次

第に研究は行なわれて来ているが、まだまだ調査が少な

いようである。

　このような見解のもとに、笠者らは妊娠中の経過がは

っきり観察されている母親より生まれた児について、身

体発育の追跡調査を開始した。今回は、ぞのうち予備調

査の意味を兼ねて、出生時の状況を中心に調査した。

∬　研　究　対　象

　この調査研究の対象は、愛育病院産科または他の施設

において妊娠と診断された妊婦のうち、妊婦検診を妊娠

中の極く初期より受けて妊娠の経過が明らかなもので、

当院産科で昭和39年1月1日から昭漁40年12月31日まで

の間に分娩を行なつた母と、その児のうち新生児室に収

容されたもの即ち死産児を除いたものである。対象人員

は、第1表に示す通りである。表中の「死亡」群は新生

児室入院中に死亡した主として1週内死亡を示している。

皿　研　究　成　績

1．　死亡例の検討

　新生児室入院中に死亡した1週内死亡例について検討

を加えてみた。死亡例は第1表に見られる如く両年合せ

て男16人、女7人で、それぞれ生産児の工．9％、1，0％で

ある。これを出生時体重別にみると、出生時体重15009

以下では全員死亡している。さらに25009以下の低出生

体重児は成熟児に比べて死亡率ははるかに高い。

　死亡原因についてみると、いわゆる未熟児で呼吸困難

を伴つた例が最も多く11例（47．8％）、腹腔内出血、副腎

出血、肺出血及び頭蓋内出血等の死因が5例（21．8％）、

奇形が直接の原因と考えられるものが2例（8．7％）で、

飽に肺炎が1例あつた。

2．出生時体重

　a　平均値

　出生時体重の平均値と標準偏差は次の通りである。男

32509、女31409で標準偏差はそれぞれ4829、4439と

なつている。また、「死亡」群だけをみると男18959、

女120359で6209から41109の広い範囲に散つている。

　今回の調査の出生時体重の平均値は前回での調査1b2｝

に比べて約1009大きくなつている。
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第1表　対象（新生児）

Table1，Number　of　Newbom　Ifant

1謁eしFe盈1e

昭39生
総　数恥tall4・2人134。人

生　存㎞圃13961335
死　亡脱ath　　61　5

昭如生 総　数丁・ta1　43Ll371
生　存Surviva1142q　369

死　亡脱aヒhl　1・1　2

計

総　数丁・ta1　83317n
生　存Surviva118L7　7。4
死　嘗㎞thl（、．ll％1（、．。1％

し　　女
　Female

　　340人

335

371

369

2

た。年令分布は、25～29才が48．2％と最も多く、次いで

30～34才の26．0％、以下順に20～24才、35～39才となつ

ており、40才以上の高令の母は7人（0．5％）、20才未溝

の若い傍は3人（0，2％）にすぎない。

　母の年令と出生時体重の関係は、第3表に見られる通

りである。40019以上の女を除いて、各体重群とも25～

29才の年令階級群に最も分布が多い。男の20009以下、

2001～25009、2501～30009の三群では、20～24才の母

が、30～34才群の母より多く、30019以上の群ではその

逆の傾向がみられる。一一方、女児では、全体重群とも20

～24才の愚より、30～34才の母の方が多い。即ち男児で

は若い母から出生時体重の小さい子が生まれる傾向がみ

られる。これは、母の年令と出生順位の関係をみるとそ

の関係が更に明白にされると考えられる。

　b　出生時体重の分布

　第2表に見られる通りであるカミ、25009以下の低出生

体重児は男54人（6．4％）、　女53人（7，5％）で女に少し

多い傾向にある。一方、40009以上の巨大児は、男19人

（2．3％〉、女15人（2．1％）となつている。低出生体重

児も巨大児も他の研究3）・41と比較して、われわれの結果

は少ないようである。

3．母の年令

4．　既往妊娠回数

　母の既往妊娠回数を調べた。かつて妊娠を経験してい

rない母が37．0％で最も多く、次いで1回経験しているも

のが32，7％となつており、漸次回数が増えるに従つてそ

の率は減少している。

　既往妊娠回数と今回生まれた児の出生時体重の関係は

第4表に示す通りである。男児において出生時体重3000

9以下の群、女児では35009以下の群で既往妊娠「な

し」の方が既往妊娠1回以上のどの群より多い。すなわ

ち婬娠回数が少ない程小さい児が生まれる傾向にある。

これは母の年令とも関連してくることと考えられる。

対象として選ばれた母の分娩当時の年令について調べ

第2表出生時体重
Table2．Birth　Weight

男　　Male 女　　Female

篭u，viv劃死恥ath亡i 計Tota1 、篭u，viv訓㌦ath亡i姦a1

膿，髪ha掛、論gl　O ／　　　3人
（腔8．7）％

1　　3人
（0．4）％

O 1　　2人
（28，7）％

1　　2人
（0．3）％

1・・…5・・gl　Q 1（37．51 1　　6（O，7）

0 0
l　o

皇5・夏一2㈱gl（。．謡 i（6．31（20・0）1（。．61 1　　6（0，8）

1（42．71（33・3）1（里．31

2・・L－25・・gl（4．男 1（12．51（5・0）1（4．器 　42
（6，0） l　o 1　　42

（5．9）

25・L－3㈱gl（261男 O 1　218（26』2）

1（28鷲 O 1（28禦

3・。L－35・・gl（45111 ［　　3（18．7）

（O．8）　　　378

　　（45．4）
1　345（49．0）

『（、4．31（α3）1（諮

35・正一4醜1（2。181 1（6．31（O・1）1（、glll 1　　97
（13．8）

10 1（、3，器

艦髪ha誉、議gl（ゑ，器 I　o 1（2，器 l　　L4
（2．O）

1（ユ4．31（6・7）1（2．8

計丁・tall817 16 833 704 17 711
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第3表　母の年令別出生時体重

Table3、Age　of　Mothers　and　Birth　Weight

2㏄09　以下Lessthan

　　2〔K〕Og

200L～2500g

250L～30（X）g

3001～35009

男　Male 女　Fe痴ale

o（351露1（5α，1（乳、1（気11
0　　14 ・今172・（L8．2）1（63，6）（皇8．2）

oll u

0　　皇2　　23　　3　　2
（30．O）（57．5）（7．5）（5．O）

0　　40
Ql

　　LO　　lg　　n　　　2
（23．8）（45．2）（26，2）（4．8）

0　　42

　2531Q24615（0．9）（24．3）（46．8）（2L，聖）　（6．9）

0　　2L8　　　　0　　　33　　103　　　45　　　17　　　　2　　200

　L　　　　71　　　168　　　i夏5　　　　23

（O．3）（18，8）（44．4）（30，4）　（6．1）

0　378

（16．5）（5i．5）（22．5）　（8．5）　（1．O）

o（、翫爵（5，lllI（2εll（亀副（α31 346

3501～4CCOg『

400聖9　以上
More　than

　　40019
計Tota1

ol（、スlll（4、，鰯（2亀lll（、亀ll（、．81 i64 o（、似lll（5亀：1（2軌ll（臥21（、．，1 97

・3 32
（15．8）1（57．9）（15．8）（更O．5）

I
OI　L9 0　　3　　5　　6　　1　　0

（20．0）（33．3）（40．0）（6，7）

15

（α41（2．鷲（45111i（25駕（気器（α41 833 ol（、葛（5，lll（26111（臥舅（似61
フ1L

第4表既往妊娠回数別出生時体重
Table4．Birヒh　Weight　and　Frequency　of　Past　Pregnancy

＼
　　妊娠回数
　Frequency
　ofPast
　Pregnancy

蟹h蘭

1 男　
Maie

0 皇回 2回 3回 4回

’5回

以上

　計

Tota1

女　Female

2000g　以下　 8人

Lessthan　　％
　　2000g　 （57．0）

Q　　2　　2　　1　　1
（i4．3）（L4，3）（7．2）（7．2）

2・・1－25・・g
4えlll（4軌お（乳51（亀．1（乞51（λ51

25・一9
81劉（3、．：ll（、a：1（生雰（、，81

o 1回 2回 3回 4回

　　5人【4

％　　1　3　夏　1
　（45．4）（9，！）（27．3）（9．1）（9．量〉

5回

以上

　計

Tota1

O　　U

4018145212
　（42．8）（33．3）（U．9）　（4．8）　（2．4）　（4．8）

42

Q　　2L8　　　94　　　58　　　24　　　10　　　　7　　　　7　　200

　　　　　　121　　！27　　　70　　　32　　　　8　　　133001～35QOg
　　　　　（48．2）（33．4）（20．5）（8．5）（2．夏）（3．5）

（47．O）（29．O）（12，Q）（5．O）（3，5）（3．5）

378　　　L22　　　1皇6　　　55　　　25　　　19　　　　9　　 346

　　　　　　49　　　　52　　　　34　　　　18　　　　　6　　　　　5
3501～40COg
　　　　　（29．9）（31．7）（20，7）（n，O〉（3．7）（3．0）

（352）（33．5）（15．9）（7．2）（5，5）（2．7）

164　　　27　　　35　　　2正　　　皇0　　　　3　　　　1　　　97

4001g　以上
More　than　　　3　　9　　4　　3
　　400E9　（皇5．8）（47，4）（2！．0）（1558）

O　　O

（27，8）（36．量）（2里．6）（10．5）（3，0）（1．0）

正9　　2　　8　　2　　3
　（13．3）（53．4）（13．3）（20．O）

O　　O　　15

計Tota1
　303　　　273　　　L50　　　　67　　　　20　　　　20

（36．3）（32．8）（18，0）（8．里）（2．4）（2．4）

833　　　268　　　232　　　110　　　　5！　　　　31　　　　19

　（37，6）（32．6）（15，5）（7．2）（4，4）（2．7）．

711

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　人（22，3％）であつた。これらの異常所見の内容は第5
　　　　　5．　妊娠中の異常
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　表に掲げた如くである。妊娠中毒症が最も多く52．7％を
今回の妊娠において異常があつたものは、全体で344　　占め、次いで胎位異常の21．4彫、切迫流産の4．8％、縫

　　　　　　　　　　　　　　　　　一113一



日本総合愛育研究所紀要1 第3集

第5表妊娠中の異常
Table5，Abnormal　CQnd貢t亘ons　in　Pregnancies

隅e瞳ale
妊丁。x鑑ia。rP，eg髭ncy症い5・人い46人

胎D提p，。畿。蕊識u、常164156

切Thre蘂ened藪。rti。n産い61n

頸管翻亘。奮騰誓施行）い4い2

血1引　7

群が増加している。

貧 Anemia

感　　　　　　　　　　　冒
　　　Common　Cold

7［ 7

切Th嚢atene轟，th産141 1

PQ，謡e。f矯a、，，，㎜nも丁監ti21 1

そ 　のOthers 他い8128
計丁・tal　l2931269

注；妊娠中毒症：晩期に高血圧、浮腫、蛋白尿のうち1

　　　　　　　つ以上あつたもの。
　　胎児位罎異常＝妊娠9ヵ月以後頭位以外の胎位を示
　　　　　　　したもの。　（分娩時には頭位に治って

　　　　　　　いたものも含む）

縮術を施行した頸管無力症の4．6％である。貧血が意外

と少ないのは妊婦検診において貧血の有無を検査してい

ない年次の調査のためと考えられる。

　妊娠中の異常と出生時体重の関係については第6表に

示した。妊娠中の異常は、男児では出生時体重が大きく

なる程少くなくなる傾向にあるが、女児ではその傾向が

見られず、出生時体重2501～3000g群で最も少なく、体

重が小さくなつたり、それ以上大きくなると、異常「有」

6．在胎期間

　在胎期間は胎児の成熟程度を知るためには一応の目安

になる。

　在胎期間は妊娠38～41週目のものが最も多く、男680

人（8L6％〉、女597人（84．1％）を占めており、次いで

34～37週、42週以上の順になる。29週以下の出産は男女

合せて10人（0．6％）にすぎなかつた。

　Lubchenco5）や船川61らは在胎週別の標準体重を算出

している。これによる～；、同最の出生時体重であつても

在胎期間が異なる場合には、成熟度からいつても将来の

児の発育と予後についても違つてくるのが当然であろう

と考えられる。その意味から出生時体重を重要視するほ

かに在胎期間をも決して軽視出来ないことである。

　在胎期間と出生時体重の関係は第7衷のような結果が

でた。在胎29週以下は全員（男女計10人）が2000g以下

で出生している。一般に在胎期間が短かいもの程、出生

時体重が少ない傾向にあるが、逆に出生時体重ぶ少ない

ものは在胎期間が短かいとはいえない。ちなみに2500g

以下の体重群をとつてみると、男では、42週以上のもの

が4人（7．4％）、38～41遍までのものが20人（37。0％）

を占めており、34～37週の間が17人（31．4％）、それ以下

が13人（23．2％）である。一方女児では38～41週まで

が22人（41．5％）、34～37週が25人（47．2％）、それ以下

が6人（11．3％）である。

7，出生順位

第1子が男430人（51．6％）、女382人 （53．6％）で最

も多く、第2子が男329人（39．5％）、女253人（35、7％〉

第6表　妊娠中の異常と出生時体重
Table6，Abnormal　Conditions　and　Birth　Weight

男　　Male 女　　Female

Abn夏ma11N。鑑a11 　計TQta1 Abn壽mal1N。盤al 　計Tota1

潔、晃h、掛、論gl （42，gl会1 （57．1）1 14 （27．31会1 （72．9）1 11

2・・1－25。・gl （421ζ）1 （5711）1
40 （281ま）1 （7、1象）1 42

25・1～3㎝gl （231；）1 （7き1？）i 218 （、gl馨）1 （8占φム）1 200

3001　～　3500g
（2，13）1 （轟1

378 （2111）1 （7§ll）1 346

35・1一㈱gl （、411）1 （81雪）1
164 （2611）1 （7311）1 97

禮，器ha掛、議gl （，5，1）i （841皇）1 三g　l （26、1）1 （7311）1 15

計丁・惚11 （21？茎）1 　648
（77．8）

833 1 　L59
（22．4）

（7111）1 7H
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第7表在胎期閻別出生時体重
Table7．GestatiDnal　Stage　and　Birth　Weight

隣狐卜・一33週1・4一　138－41週『耀劉 計Tota1

男　Male

2㏄Og　以下
Less　than20009

今（・司，、、傑）穿・デ⑭念）髪L判念％1念％1 人　　％L4

2・・1－25・。9［ 0 （33，1）（5・0）1（皇gll）（35・0）（21蓼）（5軌O）（6．言）（LαO）14。

25。L～3㈹gI 0
1。 1（421ム）（夏禽2）1（211§）（81・7）1（13．1）（4・隻）1218

3。・L－35・・gI 0 O 1（2811〉（5・6）1（411蓉）（87・8）1（3711）（6・6）137δ

35・1～劒gI O O （4．1）（1・8）『（、ll婁）（8L7）1（4Dll）（16・5）P64

認誤h、掛、諭gI O Q 1（1．1）（5・3）1（21魯）（84・2）1（3．3）（1α5）ド9

計 T・tall7（・・8）1 　　　ラ6（O・7）1 73（8．8）　680（81．6）　67（8．L）　833

女　Fema夏e

2QOOg　以下
Less　than　2000g

3（27・3） （33．1）（18」）1（5．1）（27・3）1（α1）（27・3）1 0
I　n

2・・1～25Q。gI 0 （、∂）（2・4）1（4。1ε）（5λ4）1（311）（45・2）1 0 42

25・1－3鵬9［ O 1（、6．多）（⑬1（361象）（真③0）1（2§ll）（86・0）『（、4，3）（3・5）120。

3Q。1－35・・g1 O 1（3繭⑩6）1（、813）（2・9）1（58曽〉（86・7）1（6816〉（9・8）1345

35・L～4㈱9『
0 o O 1（E419）（9α7）1（、8．3）（9・3）I　g7

器壌ha掛、あ量gI O 0 0
1（2鷺輿。）l　o 正5

計丁・ta113（α4）16（似8）155（7・7）1597（84・夏）15・（7・・）17U

第8表　出生順位別出生時体鍾

Table8，Birth　Order　and　Birth　Weight

L齢搬、⑮，1謝G飢，1

1暫闇輪1無附1誌計塩ま1蔀離隔辞滋
O

oI

O 14 631謝（、亀21（、亀詔cl

2。・1－25。・gl（57．lll（32．llI（1α。II　OI　Ql40i（71．器1（23，謬1（乞411（2．411

oい

α　　42

25・1－3。。・gl（631男1（32．翫3．71 O Q218 （581さll（3、，lli（調（、．。ll

i需i三i劃：：：lililllii鷹器i囲舞llliil：：：lill謡　琶li隠

α

『
200

346

oiI 97

M諮an臨、gl（36．811（63．ll［Ol 0 oけ91（46，611（虹。ll（、．71『（、．711 01

『
15

計丁・tall（5夏lllI（391111（7，lll（L，81（α1　8331（531§II（351111（軌lll（、．きII OI

！
7n

で両方を合せて男は90．1％、女89，3％となる。即ち第3

子以下は非常に少なく、第5子は男児に1人（0．1％）あ

つたのみである。

出生順位と出生時体重との関係は第8表に示した。男

の4001g以上を除き各体重群共第1子の占める割合が最

も多い。第3子以上をみると出生時体重が男女とも300工
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g以上が多くなり、男では70．3％、女では67．1％であ

る。即ち出生順位が後になる程出生時体重は大きい。

8．

分娩様式
　分娩様式は自然分娩が男88．6％、女88．5％で、人工分

娩は20％以下である。人工分娩の内訳は帝王切開が男6

人（0．7％）、女8人（1，2％）、鉗子分娩は男7人（0，8

％）、女3人（0．4％）である。最近よく行なわれるよう

になつた真空吸引秀娩は人工分娩術中最も多く男58人

（7，0％）、女44人（6．2％）で人工分娩中で占める割合は

男87．9％、女54．3鬼で男が多い。骨盤位分娩の牽出術は

男2，8％、女3．4％である。

　出生時体重との関係をみると第9表の如き結果になる

が、真窓吸引は男3001～3500gの群に、女子でもやはり

同じ体重群に最も多い。他の分娩様式では出生時体重と

の間に相関はないo

第9表　分娩様式と出生時体重
Tab夏e9．　Method　of　Labor　au（1Birセh　Weight

2QOOg　以下
㎞　亀卜3n　2㈱F

2001～2500g

2501～3000g

3001～3500g

3501～4α〕Og

400i　g　以上
Mo－e電han40013

計　Tota1

男　　Male

自然窃醸辮辮鐵他
NOrmal　Cogamn　Brooch　Fo【COP5Vaccum　　OtbOr8
　　　8ec監ion　　Loboτ

計

Toヒd

女　　Fema足e

　　’帝王牽引術　　　　真空
自然　切開（骨盤位）鉗子　吸引　他　　計
　　むりぼリニロ
N。皿昌1脚i・皿臨hF・罵・P5Va一・監k¢“T。量d

（78．llI　OI（2、．4ヨoi o卜OP4i（81．811（9。111（9．、II 。i　Ol　Ol　n

（9軌31［0（5．。II　oi（5．。II

（8gllll（。．gli（3．。lt

Q40
Oi（6，ムli（。．51P8i（881乙II（。，511（6．器1（、，。ll（4．。ll O鵯　2181

（89111i（似311（2，、ll（、．211（8．191（軌3113781（9調（L．811（1．811（α31i（識軌611 346

（89凱、．4張、．811（，．81i（、5，611 Oi1641（85．器1（、．。II（2．。li　Oi（、、．場10i　g7

（73，話i（5．41t　o101（6．911 Oi　lgi（8。．るll（6．611『Qi（2。．Qli　Oi15

（881器i（。．711（2．器1（軌811（7．器1（似211833i（881器1（1．211（3．器1（α41i（6．lli（q311 7n

9。出生時胎位

　正常であるところの第工、皿前方後頂位が男95．2％、

女92．7％を占め、異常胎位は極めて少なく男39人（4，6

％）、女49人（6．9％）である。異常胎位の中では骨盤位

が最も多く男69．2％、女59．2％を占める。

　出生時体重との関係は第10表に示した。船川の結果6

と同じように出生時体瓜の小さいもの租骨盤位が多い。

m．仮 死

　分娩時に仮死が認められたものは、男78人（9．4％）、

女58人（8．1％）で船川の成績よりはるかに高い。また、

その程度は第工度仮死が74．3％である。

　これを出生時体重別にみると、第11衷に示すような結

果になる。出生時体窟の小さいもの程多くなる傾向はあ

るが、これは他6，の結果と似ている。

11』分娩時異常（母体）

らかの異常が見出されたものは、367人（23．8％）で男

25．0％、＼女22，3％となつている。　（第12表参照）

　異常所見として、最も高率にみられたのは羊水混濁で

ある。この羊水混濁は胎児圧迫仮死の時に見られる一つ

の徴候であるので、ここに入れることについては異論も

あろうが、今回は母体側の異常として産科医の記録が多

かつたのでここに入れた。次いで多い異常な分娩遷延で

男女とも17．0～17．5％にみられた。この分娩遷延の原因

として、微弱陣痛によるもの、児の回旋異常によるもの

が考えられるのであるが、これらを分けずに単に分娩遷

延としてあるものを採用した。それ故、微弱陣痛または

回旋異常の例数が増えるはずである。前置胎盤が男5人

（L8％）にあつた。 その他の分娩時異常として膀帯下垂

及び脱出、出血、発熱が多かつた。

　分娩時の母体の異常と児の出生時体重との関係を第13

表に示した。男女とも2501～3000g群が分娩時異常「有」

が最も少く、その他は各体重群間に有意差はなかつた。

分娩時にみられた母側0）異常について調査をした。何

一116一



~~IO~~ 

Table 

~l~~R~~~!~~1~ ~ ~~~~'.~*~~;r~*f*'t 

10. Pesition of Fetus and 

~~~fLD 

Birth 

: aj+J~:*a)~r~~~i~~~-~;~~~l~~ 

Weight 

l ~~ l I 
I~i~~f ~~~-~~~ 

LOA 

~~ Ir ~k ~a)flul i 

~~f~ f ~ 

Breech others 
~~ l~l 

Unknown 

l 

,,+ Total 

~} Male 

2000g L~ T Less than 2000gl 6 (42.9) i 
(1.S) l 

2 (14.2) l 
(o 6) 

6 (42'9) o I 

(22' 3) 
i o I 14 

2COI - 2500g : 23 (57 5) j 
(5. l) 

15 (37' 5) (4' 4) l 2 (5'o) o i 

(7' 4) 

l o i 40 

2501 - 300qg j 125 
(27. 7) 

(57 3) j 
(24 

84 (38'5) l 
8) 

6 (2'8) I (0'5) l l 

(22 3) (8' 3) 
2 (o 9) : 218 

SCOI - 3500g l l 98 

(4S . 6) 

(52'4) l 164 
(4$ 4) 

(43. 4) 

(e8 4) 

l lo (2'6) 6 (1'6) 
(s6 9) (50'a) 

a l 378 

~501 - 4000g I 
(2a 

94 (5? 4) j 

8) i (18 6s 6) 
i s (1 8) 4 (2.4) 
(1 1 . l) (33. s) 

o l 164 

400 l 

More 
gL~ 
than 

J:l 
400 1 g 

7 (36 8) ( I . 5) I ll (57.9) 

 

(3 2) 
o [ I (5's) l 

(8' 3) 
o l 19 

~t Tctal 
i 4s3 (54'5) ! 339 (40' 7) l 27 (3.2) I 12 (1 4) i 2 (0.2) 

l 

8ss 

~~ Female 

2000g ~~ T 
Less than 20Cog 

2001 - 2500g 

2501 - SOOOg 
{ 

(I 

(~ 

(28 

s (45 5) ' 4) I 
l~~42 9) 3) i 
97 ~3'~j~l 
' 5) 

 

(47' 2) 

(_i 

_~6 

(2-~ 

4 (36'5) l 
.~) -- -~ 
l~ ~45 2~~ l 

' 
)_ ___ 

s2 (41 o) l 
. 9) 

---~ (47 ' o) 

l (90) I 90)l i 

(3' 5) (5' a) 
4 (9 5) o l 

(Is'8) 

O 

I (2. 4) 

l ll 

42 

~ ! ~ ~~ 

 

Is (6 5) 
(44. ?) (so, o) 

I (0.5) l 2co 

3001 -
3scog I l 67 

(49 O) 
163 

(~1 ･~) 

7 (2'o) 8 (2'3) 
(24' 2) (4a' o) 

l (0.3) I e46 

S501 -

400 l 

More 

40eog 1 
(13 

47 (48'5) j 
. 7) (lS 

42 
s) 

~ 

 

(43' 3) 4 (4'1) l 

( 1 3 . 8) (20 
9? 

gL~ 
than 

J:l 
400lg.: 

1 (46'6) _ ____l 
(2 l) 

340 (47'8) l 

7 
(~t2. )-

~,,T~5 o l (6'8) (5'o) l o j 15 

~l Total 
l 319 (44'9) l rlr;~T 29 (4'1) 1 20 (2'8) l 3 (a.4) 

l 

?ll 

S~11~~ 

Table 11. Asphyxia and Bi rth Weight 

2eOQg ,~ 
Le$s than 

J~ 
2ceeg 

ll 

 

(14'3) l 2 
(7 . 

ll s 
4) (21 4) 

'l ll 
(9, l) (9. 

l 

l) 

l 

(18 
2 
2) 

200 1 - 2500 g 
37 

 

__1 I 
(2' 5~ (5 . 

21 3 O)1 _ (? *~~ 
40 

18S 

I 2 
(4 . 8) 

i o l 

250 1 - 3COO g 
199 ' 

l 
(7' 3)_l 16 

(1. s 19 _ I ___=_ 
4)-- (8.7) 

i. ll 
(~*~) 

i_ 

(2. 
~) l 

(~= 
~~ 

300 1 - 3500 g 
342 

 

l 2? 
_~Z'_1) (2 . 

i 9 s6 4) (9 5) 
s23 1 

i 

(5 2) l 18 
(1. 

s 
5) 

i 

S501 

4001 g 
More 

~~ 
than 

4000 g 

J: 
400 1 g 

____1 _ l 4s 

18 

 

ll 
(6. 4) 
___ _l 

(5._13)_'1 

(3 . 

16 ~) iL~9=s~ 82 

 

(1 1 

__I ll 
s) (4 

4 
2) 

: 

15 
(7, 5) 

~2~ ~ 
(.~*1)-

(15 
15 
. 5) 

i (5' 3) o 14 

 

'l 
(6, 

l 

7) 

: 

(6 . 

l 

?) 

~t Total 7ss 

 

(7 o) ! s8 20 
(2. 4) 

l (9 4) 78 6s3 

 

(6 o) ! 43 
(2 

15 
. l) 

l 

(8 
58 
l) 

- 17 -



日本総合愛育研究所紀要 第3桀

第12表　分娩時異常

Table12．Abロormal　Labors

1蓋1elFe畜ale
有N設Abn臨a1者12全（25．誘1、全（22．彰

異

常

所

見

菰rbi轟。濫mn甑1夏32（48・6）199（47・・）

分Pr。1鶴ge謹ab。湘47（17・5〉135（L7・・）

微縄ak謡n痛136（13・5）135（皇7・・）

饗bn。r鰭a1認ねti。酬23（8・4）い8（8・8）

賭帯下垂・脱田
Forelying　and　Prolaps　　皇！（4．O）　　7　（3．4）

of　Umヒilical　Cord

一箭認ta鑑via盤15（皇・8）1・

※出血（璽麟離含む）16（2・2）15（2・4）

他・thersI15（4・・）113（6・3）

計丁・惚11275 12・6

生後直ちに手術が行なわれるために転医したのは鎖肚の

1例であつた。外傷は特に分娩様式と関係があり、全例

とも鉗子及び真空吸引分娩によるものであつた。

　出生時体重別にこれをみると第15表に示した通りであ

る。男女共3500gまでは出生時体霊が大きくなるにつれ

て異常「有」群が少なくなり、3501g以上になると再び

異常「有」群が多くなる。最も出現頻度が高いのは出生

時体重2000宮以下の群である。異常所見別にみると、

2500g以下の低出生体重児では呼吸障害、チアノーゼが

多くみられた。3501g以上では外傷が比較的多くあつた

が、これは前記のように分娩様式によるものであろうと

考えられる。これは他の施設による報告とほぽ同様で、

外鰯の頻度も分娩様式と関係があることを示してい

る7，。

第14表　出生時異常
Table14，AbnQrmal　ConditiQns　at　Birth

※児娩出後にみられることであるがこれを含めた。

第13表　分娩時異常と出生時体重
Table13．Abnormal　Laborsand　Birth　Weight

男　Male　　　　女　Female

N無巳，1奮，論鳳、N灘a、癖ど龍ilT熱，

鋸蕊顯！（92．llI（7．41114t（63．611（36．411n

2001 。。gI（65．31！（35．お1401（78．器i（2、，41142

25Ql gl（8。lll！（、9．lll2L81（8、1織、8．lll20。

一300L 。。gl（741雪i（25．313781（771男1（22，劉346

3501 1（711§II（28，男IL641（72．二ll（27，毅97

M灘鴇（68，矧（3、．61119！（66，lll（33．31115

丁灘、1（751誌1（25181i833i（771男1（221器r11

lM島etFe蓋ale
異　　　　常
　No．of　Abporma1

剤2饒4．劉2会（3，．考

異

常

所

見

チ　　ア　　ノ　　ー

　　Cyanosis
ゼ1164（47・互）1126（46・4）

皮A認rma愚kin常182（24・6）168（25・6）

形　態一異
　　Anomaly

常16・（監7・2）134（L2・9）

黙e雛t認ist「essい4（4・・）い6（6・・）

外
1ロjury

陽い8（5・2）い8（6・8）

他・thersl7（2・・）1 3（i．1）

計丁・ta1し348
i265

12．出生時異鴬（児側）

　生まれた新生児の出生時に認められた異常の有無につ

いて調べた。典常所見のあつたものは男児285人（34，2

％）、女児221人（31，1％）で男女差はなかつた。異常所

見の種類をみると、チアノーゼが著明にみられたものが

最も多く、男164人（47．1％）、女126人（46．4％）で異

常所見の約半数を占めている。以下第M表に見られる通

りである。皮膚異常では皮膚の黄染、爪の黄染、表皮創

脱淋多く次いで色索性母斑が多くみられた。形態異常で

は血管睡が最も多く、その他の奇形では多指症、兎唇、

狼咽、耳介の形態異常（ポリーブが最も多い）がみられ

第15表　出生時体重別出生時異常所見
Table15．Abnormahtles　at　Birth　and　Birth

　　　　　WeEght

男　MaLe 女Female
識「N濫、臨，誰訓N濫、隙、

禦h纈1（5。．。ll（5。．。1目41（63，411（36，311
11

2001 。。gi（42．lll（57．器1401（⑳．召1（59．llI 42

250L gi（33．器1（6611112181（24．器1（751矧 200

3。。1 。。gl（29111i（7。llll3781（26．1　（731勇1 346

350 g！（43，lli（56．ll口64i（4，．茎ll（58．器1 97

M驚織！（3、，611（68．8旨91（46．611（53．411 正5

烈、1（341量1！（6511118331（3、織68ラ311 7u
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13．新生児期異常

　新生児室入院中に認められた異常所見を調べた。この

場合死亡例を除いた。異常所見がみられたものは、男児

286人（35．0％）、女児232人（32，7％）であつた。異常

所見として今回採用したものは第16表に示したものであ

つて、血液又は出血を伴う異常が最も多く男児では36．4

％・女児では50．8％となつている。この中で特に出血斑

が皮膚に認められたものが最も頻度が高く次いで頭血腫

となつている。チアノーゼ、嘔吐が出血性異常に次いで

多く，心雑音が聴取されたものは男12例（3．2％）、女8

例（2，2％）、呼吸障碍が男10例（2．7％）、女3例（0，8％〉

であつた。なお、発熱したものが可成り多数認められる

が、病的な所見が臨床的に認められての発熱か、単なる

渇熱であるかの鑑別がはつきり出来ていない例が多かつ

たので今回は除いた。

　出生時体重との関係をみると、その結果は第17表に示

す通りである。新生児室入院中異常のあつたものは、出

生1侍体重が！」￥さし、程多く、　男女とも出生ll寺体重3QO1～

3500gまでは漸次減少してこの体重群が最も少なく、こ

れ以上大きくなると再び出現頻度が高くなる。2500g以

下といわゆる成熟児とを比較してみると、明らかに低出

生体重児群に異常「有」が多い。

第16表新生児期異常（死亡を除く）

Table16．Abnormal　Fladinys貢n　Newbom
　　　　　Period

謁elFe盗五1e

異　　　　常
　No．of　Abnorma1

有12全（35．舘12全（32，券1

　匹血　　液　　出
　　　　　Bleedi皇9
異　　チ　ア　ノ　ー
　　　　　Cyanos血§

血① 37（35・4）い8皇（堕・8）

嘔

vomltmg　　　I　　　　l
騙mme舞。fHea藷い2（3・2）18（2

　　　　　』　一　　　一　一　一

臨，a譜。「ma1い・（2・7）i3（・

痙c。nvu1ミi。n攣　5（L．3）14（阻

他　Others　I5（更．3）14（1　　　　　　　1　　　　1

　　　　　　　　　　　　1
　Tcta1　377　1356

Vomiting

ゼ② 129（34・2）ln2（3L辺

1正③178（2・．2）165（18．3）

注　①＝頭血腫、出血斑、血便、メレナ
　　②：生後3日以後のチアノーゼ
　　③：生後3日以後の嘔吐でL日3回以上（コーヒ
　　　ー残渣物暇吐を含む）

14．　保育器、酸素の使用

　保育盟と酸素を使用した例について検討した。第18衷

に示したようにどちらか一方または両方を使用したもの

は男71人（8．5％）、女46人（6．5％）であつた。使用目的

は、未熟兇であるために使用したのが最も多く、次いで

チアノーゼが急に強くなつたり、呼吸障害を起したため

に使用した例となつており、交換輸血後に使用した例も

ある。

　出生峙体重との関係をみると、2500g以下の体凪のも

のでは半数以上使用しており・それ以上の体璽群のもの

とは明らかに有意差がある。また2000g以下では全員が

一方または両方を使用している。3001g以上で保育器と

酸素と双方使用した7例のうち4例が交換輸血後の使用

である。

第17表　　出生1侍体重男岨新生児期異常　（死亡除く）

丁食ble　17．　AbnQrmal　Findings互n　Newborn

　　　　　Pericd　and　Birth　Weight

男　Ma亙e 女　Fema星e

N蕊，L細乱，N蕊、L酬瓢

灘姦顯i　O（、繭
4 0　　　61（loo．o）1

6

20。’ 。。91（、8．41 （8，．911381（33．諭（66，多II42

25Q1
F（66111』（3き．1舞 218 　　136　　　64　　200

　k68．0） （32．0）1

300L
。。gl（7、1311（291811 375125L1　941345　1（72．8） （27．2）1

350 gl（631男［．36。器 L63 　　　63，　　　34「　　　97
　1（64．9）1（35．垂）

40019以上　lO　　gi
M。鴻th㈱・1gl（52．6） （47．4）i

Lg
（57，，l（42，gll　l4

15．　体重減少率

　新生児は生後に出生時体重よりも体重が少くなること

が認められているが、これが嘔吐とか哺乳力不良のため

に減少率が大きいものも当然出て来る。最も減少した時

の垂さを出生時体無と比べて減少率を算出した。5～9

％減少したものが最も多く69．6％を占め、次いで4％以

丁灘、！（65131 （35醐8171（67111（321男17重c

下の減少を示した群となつており、15％以上の減少した

ものは1．5％にしかすぎなかつた。

　これを出生時体重別にみると第19表の如くになり、出

生時体重が小さい程減少率が大きいものが多い傾向にあ

る。この場合死亡例を除いてある。
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) -~~t 
l -Death 

2eOOg ~~ 
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;~~~~I 
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2500g l 17 
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eoOl - 500g 
l 368 

3SOl - 0eog 
153 

400lg ~~ J: l 
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l 
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(16.7) 

2) l.__ o 
(29 . 

9 
o) 

(81. 8) 

Is (30'9) j 7 (16. 
(58 . S) 

7) ! o 
l 

l 

(5 l 
16 
. 6) 

(38 . l) 

? (S.5) 2 
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(1.0) l ' 
(15 

2 (1.0) l 
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7) 
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(so' 8) 

2) l 

(9. 
3 
7) 

(o . 9) 

6 (6'2) l o I (46' 2) 6 (6. 2) l o 

l (6'7) l o [ (7'?~ 

l 18 

(6 . ?) l o 
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C 2) 
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19 

C 

C 
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O) 
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宮　崎他 小児の身体発育追跡調査

16，　退院時栄養法

　新生児室を退院する時の栄養法について調べた。当院

では母乳栄養を重要視しているので出来る限り母乳を与

えるように、母親に努力をさせている。それ故、母乳栄

養児が最も多く男77．0％、女72．0％となづている。これ

は2年前の研究Slより少し減つている。母乳分泌がどう

しても満足すべき量に達しなかつたり、母側に何らかの

欠陥が認められる場合には混合、または人工栄養を行う

わけであるが、混合栄養は男20。4％、女24。9％、人工栄

養は男3，6％、女3．1％となつているに過ぎない。

　出生時体重別にこれを見ると、その結采は第20表に見

られる通りであるが、出生時体重がノ」・さい程母乳でない

率が高くなつている傾向にある。

第20表　退院時の栄養法

Table20，　Nutrlt亘Qn　aしDischarge

20009　以　下
Le鈴than2000g
2001　～　2500g

250L　～　　3QOOg

3001　　～　　3500g

350夏　～　4㈱9

4CO！9　以　　上
More　than《q蔓

計　
Tota1

男　　Ma】e

叢eaStヂL
混合

feediu琶　Mixed

人　　工

Arti姦cial

　計

Tota真

Ol（Z5．1到（2品）1 4

（4劃（3里1ま）1（2L．8）1 38

（8らll）1一（171§）i（1．§）1 2L8

（7鋤（18了る）1（剥
375

（71莞）1（2、ll）1（2．1）1 夏63

（7813）1（22，ε）1 O　l 19

（711言）i（麺1珪）1（311）1 8L7

女　　Female

母　　乳
Breast．混合人工　計
鮭eding　　Mixed　Art三ncia止　Total
（33，釧（33．1）i塑．釜「6

（6劃（L9．3）1（L6．1）142

く轟1（241含）1（、．言）12。。

（7ぞ1蓼）1（25曾1）1（2．客）！345

（7211）i（271暮）1 o　i 97

（7皇ll）1（繭！（i4．1）1 14

（71？3）1（211蓼）1（311）1704

】V　考

　出生時体重を中心に新生児期までの追跡調査を行なつ

た。出生時体重については今まで数多くの調査研究が行

なわれており、種々の因子によつて影響を受けるもので

あることはいうまでもないことである。

　母体の栄養摂取と新生児の出生時体重についてもよく

議論されることである。飯島ら9は妊婦の摂取カロリー

との間に有意の順相関があると述べている。また、船川

ら10，11，も終戦後の栄養状態の悪かつた時代と最近（1964

年頃）との出生時体重を比較しているが、やはり最近の

出生時体重が有意に大きいことを示している。今回、わ

れわれは妊娠中の母の栄養摂取の調査を行なつていない

のでその関係を明らかにすることが出来なかつたことは

悔まれるが、対象となつた母親は束京山手地区の中流生

活者であるので栄養摂取は悪くないと想像される。

　母の年令、既往妊娠回数と出生時体重との関係をみる

と、比較的若い母で既往妊娠回数の少ない母から生まれ

た児の出生時体重は少ない。これは出生順位との関係か

らもいえることである。

按

　在胎期周との関係は最も重要なfactorの一つであるQ

同じ出生時体重を比較してみても、在胎期間が異ること

によつて、出生時及び予後において何らかの差が生じて

来るのが当然と考えられる。在胎期間は胎児の成熟度を

表わす一つのバロメターと考えてもよい。その見地から

Lubchenco5｝、船川6，は在胎期間別の出生時体重の標準

値なるものを出している。在胎期間に比較して体重が大

きいもの、小さいもので将来の児の発育に何らかの影響

を及ぽすと考えられる。われわれの今回の調査において

も、出生時体重2500g以下の低出生体重児について再検

討してみると、いわゆる正期産である38～41週の間に生

まれている児が、低出生体重児のうち男37．0％、女41．5

％もあり、更に42週以上の過期産でも男7．4％（女なし）

を占めている。この原因はどこにあるのかは問題となる

ところである。妊娠中の異常、母体そのものの状態、児

自身の問題など色々考えられる。今回、これを追及すべ

く調査を行なつたが舅白なる関係は出て来なかつた。最

近“smaU・for・datesrnfantという言葉がよく使われ
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ている。この“sma11・for・dates”infantの原因追及と

foUow－UPが必要となる。

　新生児室入院中の死亡例は男16人、女7人であつたが

これを出生1000対に換箕すると、18．6となり全国値の

工1．7よりはるかに商いが、これは病院という場所を考え

ても少し高いように思えるので、周生期死亡についても

考慮すべきだと思う。また死亡原因を追究するために病

理解剖を行なつているが、愛育病院においては殆ど全員

の新生児死亡者が解剖により死因を明らかにされてい

る。他の施設においても病理解剖を更に充実させ新生児

死亡原因を少しでも明確にさせ、その対策を講じ新生児

死亡を更に減少させる方向にもつて行きたいものである

V　結

　昭和39年1月1日から昭和40年12月31日までの聞に愛

育病院で分娩を行なつた母と、その出生した児について

調査を行なつた。

　①　出生時体璽の平均値は男3250g、女3140gとなつ

ている。

　②　出生時体重が2500g以下のものは男6，4％、女7，5

％、4001g以上のものは男2．3％、女2．1％であつた。

　③　母の年令、既往妊娠回数と出生時体重の関係をみ

ると、年令が若い程そして妊娠回数が少ない程出生時体

重が少ない。

　④妊娠中の異常が認められたものは22，3％で、妊娠

中毒症が最も頻度が高い。出生時体重との関係は、出生

時体重が小さい程異常が多い。

　⑤　在胎期間別に出生時体重をみると、在胎期間の短

いもの程出生時体重が少ない。在胎期間29週以下は全員

2000g以下の出生時体重であつた。

　⑥　分娩様式では人工分娩は1L6％で、真空吸引分娩

が最も多く、帝王切開は1．5％にすぎない。出生時体重

と分娩様式とは相関しなレ・。

　⑦仮死があつたものは、男9．4％、女8．1％であつて

仮死1度が大部分を占めている。

　③分娩時の母側の異常についてみると、異常があつ

たものは23．8％で、出生時体重別では、2501～3000g群

が最も少ない。

　⑨　一方児側の異常は男34，2％、女3L1％にみられた

が、チアノーゼが著明であつたものが最も多かつた。出

生時体重別では2000g以下に最も頻度が高く、3001～

3500g群が最も少ない。

論

　⑩新生児期における異常のあつたものは、男35，0％

女32．7％で、出血斑があつたものが最も多い。出生時体

重との闘係をみると、出生時体重が小さい程多く、3001

～3500g群を撹にして再び多くなる。

　⑪　退院時の栄養法は母乳栄養が最も多く、男77、0％

女72．0％となつている。混合栄養は男20，4％、女24、9％

人工栄養は男3．6％、女3．1％であつた。

　今回は新生児期を中心にして調査を行なつたわけであ

るが、今後対象となつた児の満1才までの身体発育を妊

娠中、分娩時及び新生児期の状態別に追跡する予定であ

る。
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The Follow-up Study of Infants in Aiiku Hospital 

Part I : From Pregnancy to Newborn Period 

Kan6 Miyazaki and Akira Takano 

It is said that the prospective study is more important than the retrospective one in the obser-

vation of the development ef infants. From this point of view, we planned a follow-up study of the 

infants who had been born in Aiiku Hospital. 

We ~tudied l*544 infants born in 1964 and 1965 as well as their mothers. The average weight 

of birth in male is 3,250g and in female 3,140g, and the standard deviations are 482 g and 443 g re-

spectively. In our hospital premature birth rate is about 7;~, which is lower than ether observations. 

Lower birth weight infants are born from younger methers and mother$ whc experienced les$ 

pregnancy in their past. Birth weight is alse associated with ge$tational stage, fer example, babies 

born within 29 weeks of pregnancy are not more than 2,000g at their birth. Mothers with abnonnal 

condition in their pregnaneie$ at their labor$ give birth te smaller babies. The rate of newborn 

infants with strong cyanosis, abnormalities of skin, anomalies and birth injuries in male is 34.2~ 

and in female 31 l%, and the rate of disease or $0me findings in the newborn period in male i$ 

35.0% and in female 32.7%, and it is more frequent to lower birth weight infants. 

The follow-up study of infants from newbern period to twelve menths old will be contlnued. 

- 


