




要旨:新生児の退院後の健全な成育を得るには如何なる指導が必要かを明確にすることを

目的に、新生児集中治療施設(NICU)を有する大学病院における長期入院児の実態調査をお

こない、以下の結果を得た。

1979 年から 1988 年までの 10 年間に、北里大学病院 NICU に入院した病児 3,146 名のうち

在院日数 90を越える長期入院は 161 名(5.1%)であった。長期入院児の出生体重分類では、

BBW＜1000g の超未熟児が 60 名(37.3%)、1000<BBW<1500g の極小未熟児が 45 名(30.0%)、

1500<BBW<2500g の低出生体重児が 20名(12.4%)、BBW>2500g の児が 36 名(22.4%)であり、

出生体重 1500g 未満の児が総数の 2/3を占めた。したがって、長期入院には、児の未熟性

に起因した long term care を要する疾患、すなわち慢性肺疾患、未熟網膜症、仮死によ

る低酸素性虚血性脳症、出血後水頭症、壊死性腸炎および長期挿管による声門下狭窄など

が深く関与していた。一方、成熟児の長期入院には、先天性心疾患、中枢神経系奇形、先

天性ミオパチイ、消化管奇形、尿路奇形などの先天奇形と、仮死による低酸素性虚血性脳

症が関与していた。

長期入院児の転帰は、以下のとうりであった。NICU 死亡退院例は 21 名(13.0%)であり、21

名の死亡原因としては、超未熟児 4 名(19.0%):BPD+Corpulmonale2 名、NEC+systemic

infection2 名、極小未熟児 1 名(4.8%):VSD+PH+CHF+NEC、その他は仮死・低酸素性虚血性

脳症 3 名(14.3%)、先天奇形 12 名(57.1%)、感染症 1 名が挙げられ、出生体重 1500g 以上

の児の先天奇形あるいは仮死による低酸素性虚血性脳症が高い頻度を占めた。NICU 退院

後の再入院は生存退院児 140 名中 63 名(45.0%)において認められた。その 63 名中 11 名

(17.5%:肺炎 2、無呼吸発作 2、シャント不全・髄膜炎 2、急性脳症 1、その他 4)は再入院

において死亡した。重篤な後遺症(脳性麻癖、精神薄弱、てんかんおよび盲)は生存 129 例

中 15 名(11.6%)に認められ、15 名中 14名は低出生体重児であった(そのうち 3名は severe

IUGR)。したがって、生存例 129 名中インタクトサバイバルは 114 名(88.4%)であった。以

上より、長期入院児はハイリスクグループであり、NICU 退院後も定期的なフォローと家

庭における適切なケアを指導する必要があると考えられた。


