


















































(3)調査結果 

今年度は43,O00名の出生数に対して485名の心奇形が発見された。これは1.13%にあたる。

不整脈について記載のあった報告は 8グループで 46 例であった。動脈管開存は,未熟児に

おける例,delayed closure の例合わせて 19 例,糖尿病母親の子5例,胎児循環遺残 3例,完

全内臓逆位 1例が報告された(表 2)。病型別頻度は表 3に示すように,心室中隔欠損が半数

以上を占めた。心房中隔欠損,肺動脈狭窄については今後の follow up が必要である。 

心室中隔欠損の自然閉鎖についての報告が４グループでみられた。それら 4つのグループ

で,自然閉鎖した心室中隔欠損は 141 例中 50 例(35.5%)となった。追跡期間はマチマチであ

るが,このグループでこれらを除いて心奇形の頻度を算出すると,19,900 出生中 197 例

0.990%となる。 

月別の心奇形発生状況が 3グループより報告された。今回は症例も少なく,一定の傾向を論

ずるには至らなかった(表 4)。出生時体重と心奇形発生については,低出生体重児に頻度が

高 い 傾 向 が み ら れ た が ( 表 5), こ れ も 症 例 数 を 増 や す 必 要 が あ る 。           

4.おわりに 

新生児重症 CHD の救命は,現在でもなお困難なことが多い。しかし,手術可能な型の CHD の

手術成績は著明に改善している。我々の病院における CHD 例をみると新生児期に手術を必

要とする症例のうち手術可能な病型は約 75%と考えられ,その成績は良好である。 

手術可能な病型であっても,術前の患者の状態が悪化すると手術成績が,極端に低下するこ

とから,患者の状態が,悪化してしまわないうちに送院してもらうこと,また,送院された患

者は12時間ないし24時間内科的処置を実施して,一般状態の改善を計ることが重要である。 

その意味では,CHD であるとの診断あるいはその病型診断を終了して専門施設に送るより,

「何となく普通の新生児とは違う」という感じの段階で送付してもらうことも重要であり,

産科医や新生児科医との連携が密であることが要求されるとともに,この時期の手術適応

をより正確なものとして確立することが急務である。 


