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た新盤児掛 こ発生する鮎 ま登症例が多 くを占め予後 屯極

めて不良である.

験 した 捌君m 例は67例で,他に凝 ⑳極小未熟児例に合

併 した ㌘貰うA 例が2転倒あった七

この間の総入院児数は且,漫79名であるので予CHD 児
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一過性不整脈 竣例などが経験された.また染色陸梁常例

が9例き他の先天異常を合併 した複雑奇形例が漫転倒あっ

仁

における CHD 児の治療は閑適各科の綿密な連携プレ-

を行い亨予後の改善をこ努めなければならない最大関心事
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過去温7年間をこ当科で経験 した心疾患合併妊婦は望78例

管,この間の総分娩数鉦 且削例の望.格9%の頻度であった書

278例の心疾患のうち摘3例5且凋%が発売性心疾患例で

あり,心疾患合併妊婦をこ占める先天性心疾患の頻度が高

くなってきている.

発売性心疾患の疾患別頻度は VS･Ⅲ が鳩首例 と最 も多
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窯た , 妊 娠 敵分 娩 車 の 心 不 全 発 症 例 は 無 く穿 分 娩 様 式

で は 母 体 飽担 軽 減 の 適 応 で 施 行 され る吸 引 曲射 亨か分 娩 が

高 率 で あ る他 , 特 に 董 矯 な 殿 常 は 無 か った . 新 盤 児 かこつ

い て は 子 宮 内 胎 児 発 蘭 遅 延 例 が や や 多 い 機 内 に あ る が 着

意 な も の で な く, 辛 い に 先 戎 鼎 常 例 は ㌘S 合 併 例 か ら

の 原 因 不 明 胎 児 水 腫 , VSm 例 護例 で あ った ,
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66才 に て 生 存 す る 既CD の 例 を7こつ い て 報 鷺 す る 申 症

例は 66才 女 鰍 播 動 時 の 動 樺 と息 切 れ , 教 神 を 主 訴 と し

てÅ院b理 学 的 紅 は ASm を 思 わ せ る聴 診 所 見 を 望 しタ

血液ガスは低酸素 繭 壷三を 示 した 平 胸 部 X線 は 肺 血 管 陰 影
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僧帽弁前基のクレフトを認めた1心臓 か テ-- テ ル 検 査 で

は宇陀A での酸素飽和度の S纏 up,敬 /QS 5誹 L >

隠 ShuTlも45r凄艶'が認められたすジギタリス,ベラ パ ミ
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射 手術適応 が問題 とな った成人 ASD 症例
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成木 AS王Mうでは左蔓 コソプライア イスの低下 と柿高

血圧が望東問題点であるd今回我々は前者が問題となっ

た3症例と後者が問題となった i症例とを報告 し パル---

ソ閉塞試験の意義をこついて考察を加えた｡前者の内訳は

例,著明な高血圧を伴 った例であ り甘いずれも閉塞試験
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ので,間頗術施行し辛十分な隆雄療法下で経過良好であ

ら.後者は肺血管抵抗が且語血9単位8m豊と高度の肺高血

圧を示し予両方向シャソトであった執 事僻は行われな
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心奇形を合併する小児外翻疾患の*で治療漫澗嬢とな
るのぼ食動閉鎖症や横隔膜へルエア等を室だ竪する新教児

外翻疾患であり,そ昭治療成績は不良であるやそこdで予
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昭和洩浸隼より転臓三愛で紅経験Lたこ新教児外翻症例は5班

(7%)であり,そのうち死亡は望ヨ例 (55%)であった.

食道閉頗症,横隔膜ヘルニアは各 朋々傍凱語り例 (死亡
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心擢手術は9例をこ行われ嶺例が死亡L虹

齢 山地方病院小児心臓病診療からみた発売性
疾患
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疾患別では,発表轍が妻拍例 (33,6%告緩売性が漫且望倒

は心室中隔欠損が嶺魂例とその約半数を長め乍この他では
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動脈管開存8例などが頻度嘩高い疾患であったゼこれ,ら

新潟大学医学部,および立川総翻病院に紹介し亨心線カ

チ-テル換蜜を受けたもの鮒例,手術を受けたもの漫0例

であった叶なお遠隔死亡は2例であった.また,新生児

期をこ望語例の受診があり,これは当科のミニ要職CU(薦住

着 柳本)の影響が太であると考えられた.この鶴,ア

イゼソメソジャ…症候群が語例にみられ,今後とも無視

できない問魔点であると考えられた.

後天性では川崎病が櫓例や不整脈が34例と多く菅これ

をこ翻して衆院症は3例と少なかった.6歳とi2歳とをこ年

齢浄布のピ--タをみているのは尊意心臓検診のためと考

えられた申

地域的な先天性心疾患診療の向上のためには,専悶医

の充足も必要だが亨それが可能となるまでは新射琶科医

や学巌む厳検診-碍協動 病院間の連携等のシステムを

より一層遊離:L贈ればならない,小児循環器医の一層の
Lit--トリ左耳 ー_守言.

7う心室中隔欠損症兼太動脈弁間組不全症の
孝術と遠隔成格
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手術後且0年以上経過L烏心室中隔究損症兼太動脈奔閉

姦鍔不全症議了例について予粟動脈弁の術式紅より症例を大

男妾を群をこ分け,その予後と鋭産の心機能を検討した,
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死9慧例事故死q生存望例 (術後漫8年,摘隼経過)は塞

AVP群は臓症例.認歳時漁況桁渡例が竣年後突然

死したや啓手術は3例.1例 A隠増強で溝年後軍望例
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を除きA隠ぼ改善し,生活制限はない.

貰液温例彰絶望例は心雑音なく字数低血圧も正常域でサ

通常の喜ヨ常敏活を営んでいる,

結語 AV隈群は初期の開心術補助手段の未熟き,疏
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無敗発酵はァほぼ満足な結果であったがほ発症をこぼ注
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片桐 幹夫骨鎗凍
山木 和lり･申出
信へi車守･･板卜 万蓋を

立川綜魯病院心魔
ir帖II･'L_･1∴卜胸.辛
外科

当院をこおける高齢者発売捜し疾患手術症例を検討した

症例級数は且望9語例で,発表性心疾患は鎧33例 摘9淵%)
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は逮趨才,手術死亡は0であった.

最近転年間で高齢者手簡症例が増加したが,これは主

としてAS首二5症例の増加をこ起因すると思われた.ASrT)
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