














まとめ 

今回の検討より以下の点が明らかとなった。 

1.ハイリスク因子として,母体年齢 35才以上,帝切例,特に胎盤異常による帝切ならびに前

回帝切例,搬送例,内科合併症を有するものがあげられる。 

2.出血多量の発症予知の可能性に関しては超音波検査の普及,ならびにその適切な施行時

期の検討,内科合併症ではそれらのスクリーニングの重要性とその時期が重要であると考

えられる。 

3.ハイリスク群と考えられる搬送例が多いことより,それらの搬送時期ならびに搬送シス

テムの問題を検討する必要があると考えられる。 


