










要約 

Fetal hypoxia に対する妊娠中の予防対策として以下の実験を行った。 

1)妊娠 30 週以後の正常妊婦 15 例に対して胎児心拍・胎動図から IP(inactive phase)の最

長持続時間を計測した。IPは妊娠30～32週で約5分,34～35週で約10分,36週で約15分,37

週以後で約 20 分持続した。なお IP の判定基準は FHRpattern 上 LTV が 6bpm 以下で胎動を

殆ど認めず,超音波上でも眼球運動や胎動を殆どみないものとした。 

2)妊娠中毒症などが原因でFetal hypoxiaが示唆される症例のIPは正常胎児のそれに比し

て異常に延長した。 

3)Fetal hypoxia が示唆される妊婦に,簡易マスクで酸素を投与(41/min.)したところ,IP

の短縮をみた。更に FHRpattern 上,酸素投与前に比して LTV の振幅の増大や accelration

の出現頻度の増加も認めた。 

4)酸素投与によって,延長している IPの短縮や LTVの高振幅化等は Fetal hypoxia からの

改善を意味するものと思われる。 


