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ば
,

ス テ ロ イ ド治療となるが
, サイ ト メ ガ ロ ウイ

ル ス の 活動性が残存して い れば, 悪化させ る可能

性が ある の で
, 判断に迷 っ た が

, 自然 に血小板数,

凝固系デ ー

タ は改善を認 め たた め特別な治療は要

しなか っ た
.

症例 2 も子宮内胎児発育遅延, 発育停止 にて 選

択的帝王切開で出生 . 出生時に出血斑,
血小板異

常低値が認め ら れ血小板輸血を繰り返 した
. 血清

学的検査 でサイ ト メ ガ ロ ウイ ル ス 感染症 と診断さ

れ た . 退院時に撮影さ れた頭 部 M R I で 孔脳症 が

認め られ た
. 頻度 と して は非常に希で ほ と んど報

告 は な い . 神経学的には所見 な い が今後慎重 に フ

ォ ロ
ー

ア ッ プが必要と考えられる .

5 　 平 成 1 4 年 度 の 母 体 搬 送 ・ 新 生 児 搬 送 例 に つ

い て

須 藤 寛 人 ・ 岡 田 潤 幸 ・ 菊 池 朗

安 田 雅 子 ・ 安 達 茂 実 ・ 高 橋 勇 弥 *

山 口 正 浩 * ・ 阿 部 忠 朗 * ・ 金 子 忠 之 *

邊 見 伸 英 * ・ 星 名 哲 * ・ 竹 内 一 夫 *

沼 田 修 * ・ 鳥 越 克 己 *

長岡赤十字病院産婦人科

長岡赤十字病院小児科
*

平成 1 4 年の 当院に お ける周産期統計および母

体搬送統計 を発表 した .

1 . 分娩母体数 は 9 20 例 , 分娩児数 は 9 42 例 であ

っ た . 多胎数 は 21 例 .

2 . 早産数は 10 0 例 , 早産率は 1 0 .9 % であ っ た .

3 . 低出生体重児数は 1 60 児 , 同率は 1 7 .1 % であ

っ た .

4 . 母体搬送数 は 7 5 例で あ っ た .
こ の うち 3 5 例

が 24 時間以内で 分娩 と な っ た .

5 . 母体澱 送 の 理 由は切迫流産 ･ 早産 が 3 0 例 と

最 も多く,
つ い で前期破水, 子宮内胎児発育

遅延, 多胎 で あ っ た . 妊娠中毒症 , 羊水過多

症, 羊水過少症そ して前置胎盤 の順であ っ た .

6 . N I C U に は院内出生 の 1 0 0 人 と院外出生 4 9

人を取 り扱 っ た .

7 . 新生児搬送 の理 由は消化器疾患 1 0 例 , 呼吸器

疾患 8 例, 先天異常 ･ 染色 体異常7 例, 感染

症 6 例そ の ほ かで あ っ た .

8 . 周産期死亡例 は 1 0 例 ( 同比は 1 0 . 6) で あり,

内訳は死産 が 2 例, 新生児死亡 が 8 例 ( 全例

が重症奇形, 染色体異常, 心奇形など の症例)

で あ っ た .

6　総排泄腔遺残症の低出生体重児例～胎児期，

新生児期の画像所見～

竹 内 一 夫 ・ 鳥 越 克 己 ・ 沼 田 修

星 名 哲 ・ 邊 見 伸 英 ・ 金 子 孝 之

阿 部 忠 郎 ・ 高 橋 勇 弥 ・ 山 口 正 浩

広 田 雅 行 * ・ 内 藤 万 砂 文 * ・ 須 藤 寛 人 * *

安達茂實**・安田雅子**

菊池朗**・岡田潤幸**

長岡赤十字病院小児科

長岡赤十字病院小児外科
*

長岡赤十字病院産婦人科
* *

妊娠 2 8 週より胎児腹水を指摘 されて い た . 2 8

週 5 日に胎児腹腔穿刺を行 い
, 腹水を 24 5 m l 採取

した . 腹水中に多数 の 扇平上皮と好中球を認め た
.

その 翌日より再度, 多量の 腹水貯留を認め た . 3 0

週 4 日に胎児腹腔穿刺と腰帯穿刺を行 っ た . 腹水

中に炎症細胞 の 出現 を認め, 扇平上皮は認め なか

っ た . 磨帯血で は C R P が 10 .4 m g / dl で あ っ た . そ

の 後, 腹水は認め なか っ た が艦内の 液体貯留と水

腎症 が出現 した
. 在胎 32 週 ,

16 64 g で出生 した
,

総排港腔遺残症 ,
フ ァ ロ

ー

四徴症 , 鋳月工, 直腸腫

痩, 水腎症, 水腫症 と診断した
. 尿中に腰 内腔 の

扇平上皮が混入 して い る こ と か ら
, 胎児期に は尿

が尿道か ら排尿されず, 腫, 子宮, 卵管を通 っ て

腹腔 へ 流出 し尿腹水と な っ て い ると考えら れ る .

尿に混入 した胎便が卵管炎か ら卵管癒着, 腹膜炎

を惹起 して い る と考え られ る . 卵管閉塞 により,

水腹症, 水腎症 と なる と考えられ る .

7　福島県の新生児外科

大 沢 義 弘 ・ 近 藤 公 男 ・ 渡 辺 真 実

太田西 ノ 内病院小児外科

福島県の 人口 は約 2 10 万人, 年間出生数 は約 2
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万人 ( 出生比は沖縄県に つ い で 2 位) であ る . 午

間の 小児外科手術例は 4 0
-

50 例で
,

それらを県

内3 施設, 県立医大第 一 外科, 磐城共立病院小児

外科, 本院で治療 して い る . 会津地方 に は な し.

後二者 は学会認 定施設 . 各々 に N IC U が併設 (9 ,

6
,

6 床) され, 前者の み が E C M O ,
N O 施行可能

で ある.

小児外科専従医, 認定 医, うち指導医 は各々
,
3

,

2
,
3 人 ,

0
,
2

,
2 人,

0
,
1

,
1 人で あり, 術前後の 管

理 は外科医, 主 と して外科医, 同小児科医が行 っ

て い る .

本院の 症例 (年間約 20 例) を提示 し
, その 間

題点, 及び県内施設 間 の 交流の 実態に つ き紹介 し

た .

8 　 新 生 児 期 に 手 術 を 施 行 し た 先 天 性 梨 状 窩 瘻 の

1 例

内 藤 万 砂 文 ・ 広 田 雅 行 ・ 窪 田 正 幸 *

長岡赤十字病院小児外科

新潟大学大学院医歯学総合研究科

小児外科 *

まれ とされて い る新生児期発症 の先天性梨状窟

療の 男児例 を経験 した の で報告す る .

症例 は 5 生 日 男

平成 15 年 5 月 2 1 日,
40 週 4 日,

3 156 g で 自然

分娩 し た . 生後 1 2 時間位よ り左 頚部 に s o ft な

c y sti c m a s s が 出現, 徐 々 に増大傾向が み られた た

め , 5 生 日に 当科紹介人 院と なる . 全身状態 は良

好で呼吸, 哨乳状態 に 問題は な か っ た . 左頚部に

径 4 c m 大の c y s ti c な腫 癌を認 め る が
, 皮膚の 発

赤, 腫脹はなく, 庄痛もな い と思われた . 呼吸音

は良好で 努力性呼吸 も なか っ た
. W B C 1 4 6 0 0

,

C R P 4 .9 と炎症反応 が認 め られた .
エ コ ー

, 単純

Ⅹ線で 含気を伴う c y st で あ る こ と が わか り本症

と診断 した . 6 生 日に減庄 山b e を留置 し
, 炎症消

退 を待 っ て 2 8 生 日に摘出術を行 っ た . 術後合併

症なく 42 生 日に退院とな っ た .

新生児頚部腫癌の鑑別診断の ひと つ と して 考慮

すべ き疾患と思 われた .
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9　鏡視下手術を施行した出生前診断腹腔内嚢胞

性疾患 の 2 例

木 下 義 晶 ・ 窪 田 正 幸 ・ 八 木 実

金 田 聡 ・ 奥 山 直 樹 ・ 山 崎 哲

松 永 雅 道 * ・ 内 山 聖 * ・ 倉 林 工 * *

高桑好一 * * ・田中憲一 * *

新潟大学大学院医蘭学総合研究科

小児外科

新潟大学大学院医歯学総合研究科

小児科 *

新潟大学大学院医歯学総合研究科

産婦人科
* *

〔症例 1〕 在胎 3 6 週 6 日に施行の 胎児超音波に

て径 5 c m の 腹腔 内嚢胞性腰 痛を指摘されて い た .

在胎 40 週 6 日
, 体重 33 4 6 g に て 出生 . 出生後よ

り腹部膨満と胆汁性暗吐を認 め た . 保存的治療を

行 っ た と こ ろ
, 症状は軽快 した が, 超音波で の計

測上
, 徐々 に増大傾向が認め られ たた め , 2 9 生 日,

鏡視下 に手術を施行 した . 肝外性に発育する肝嚢

胞 であ っ た .

〔症例 2〕 在胎 3 4 週 5 日に施 行 の 胎児超音波 に

て径 3 c m の 腹腔 内嚢胞性腫 癌を指摘されて い た .

在胎 39 週 5 日
, 体重 32 02 g に て 出生 . 出生後の

症状は なく , 経過観察 して い た が
, 画像上内部に

残漕 が認め られ, 捻転後の 出血性変化や 皮様嚢腫

の 可能性が考え られた た め, 57 生 日, 鏡視下手術

を施行 した
. 右卵巣より発生 した卵巣皮様嚢腫 で

あ っ た .

本法は嚢腫 が大きく, 原発部位が 同定困難な場

合や , 捻転によ る変化が疑われ る場合, 経皮的穿

刺を併せ て行う こ と により, 安全 に少 な い 侵襲で

正確な診断を基 と した治療が施行で き, 有用であ

っ た .




