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の新生児外科症例を経験 した.

年度別症例数では,1995年の27例をピークにやや減

少傾向にある.原因としては.少子少産,県下の新生児

外科施設の増加と発寒による症例の分散,新生児管理の

進歩が考えられた.

出生地別では,新潟 ･両津保健所プロ､ソクが約4割を

超え,次いで村上 ･新発田 ･新津が3割を占め.長岡 ･

小出 ･六t]町･十[]町と上越 .糸魚川 .柏崎は年々減少

傾向にある.搬送状況は,当初 Dl･S'carによるもの

が大半を責めたが,徐射 二減少し院内出生例がこれに代

わi)うち母体搬送の占める割合が増加した.出生前診断

率の向上によると思われた∴i三.要疾患は.腸閉鈍38,ヒ

ルシュスプルンゲ25,鎖旺18,横隔膜ヘルニア16,腹壁

異常16,食道閉鎖9などで,死亡は30例 (叱亡宰14%)

であった.致死的な染色体異常や複雑心奇形が大半で

あ,A_)た.

8)気管狭窄に先天性肺炎を合併した超低出生

体重児の 1例
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先天性気管狭窄を合併した先天性肺炎の超低山生体車

児の 1例を経験 した.症例は前期破水後に感故徴候が増

悪 し.在胎25過3日.酢王切開で出生した女児で,出生

休養は826gであった.LLi性 時,自発呼吸を認めず,直

ちに気管内挿管を試みたものの挿管は不可-能で.さら

に.MaskandBagでも有効な換矧 ま得L-I,れず,蘇生

に反応することなく死亡した.死亡後に行った病理解剖

において先天性気管狭窄 (Cantrell分類 :全長聖lお

よび先天性肺炎と診断され.先天性肺炎の原凹としては

先天性カリニ肺炎が疑われた.児の肺および羊膜にはカ

リニ原虫を多数認め,肺胞,気管支内は泡沫状分泌物で

満たされ.間質性肺炎をきたしていた.先天性気管狭窄

と先天性肺炎の合併はその発症時期より偶発合併と考え

られたが,それぞれ非常に稀な疾患であることから文献

的考察を加えて報告する,

9)抜管困難症 5例の臨床的検討
今村 勝 ･池田佐和子
大石 昌典 ･永L_山 善久
坂野 忠司
小田 良彦 山崎 明(第品 差遣 県堅)

新生児医療において人工換気療法の進歩は救命率の向

上に大きく蛋献した.-:H,気管内挿管後に後天性気道

狭窄による抜管困難症に陥 り,濃期入院を余儀なくき

れ,患者の QOL低下,NICU の運営上でも大きな間

韻になっている.当院で経験 した5症例を検討したので

報吉する.

対象は1986年からの13年間に気管内挿管後に後天性

気遣狭窄による抜管困難症に陥り,内科的治療が無効で

気管切開を施行した5例.全症例に梅低出生体重児,長

期 ･噸回挿管.10生[1以内に黄ナ蘭による気道感染症の

牒恩を認めた.対策として.特に極低出生体重児以下で

はn-CPAP,n-DPAPの使用や MRSAの感染対

策が重要であると思われた.

10)Kasab汲Ch-MerTi紙 syndTOmeの一例
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患妃は在胎34過5口に胎児エコーで頚部腫癌を認めら

汁.胎児MRIで血管腫を疑われた.在胎37過4日に予

定酢TE切開で出生した.出生直後から出血傾向.心不全

を呈しておi),Kasabaeh-Merritt症候群と診断.心

不全,出血傾向にたいし治療を行いつつステロイドパル

ス療法を行った,渡癖の部位了性状,大きさから手術療

紘,放射線療法の適応はないものと判断された.腺癌は

縮小したものの心不全に合併 した頭蓋内出血で死亡 し

た.心不全を合併した Ⅰくasabach-A:Ierritt症候群の

予後は悪く,より積極的な治療法が望まれた.

ll)当院における超低出生体重児の6歳時予後
永山 喜久t大石 呂典
池田佐和子･岩谷 浮

賢冨 豊歪 ●山崎 明(
新 潟 市 民病院
新生児医療センター

当院新生児医療センターにおいて管理した超低出生体

重児の6歳時の予後について調査 した.1987年 4月よ


