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〔Ⅰ〕 は じ め に

妊婦の異常は､家庭生活で容易に蚤減できることが多 くある.近年医学o)進歩に伴い､今まで

分娩不可能 とされてV,た合併症のある母体で も､適切な管理下にあって健康な児が得 られるよう

になった｡

一方健康な母体であって も種々CL)問題をもっていなから､指導対象か ら外れてしま う妊婦も多

くあ る｡

私達はここ数年捌､貧血と妊娠中毒症を主 体に､外朱における保健指導を行なってきたが､今

回は もう少 し対象をひろげ､妊婦自身の もっている問題点をどうしたらひき出せるか､又限られ

た時間と人員cL)中で如何にしたら指導の システム化ができるかを目標に､指導カードを作成し､

試用してみた｡ 表 1

〔Ⅱ〕 実 施 方 法 表 2

住) 指導 カー ドを外宋窓口I,{置 き､血圧測定時､医師又は助産婦に相談したいことがあったら

喜己入 して もらう｡

Q) 診察時 母子手帳と一緒に指導カードを提出する.

㊥ 診察終了後､医師が指示等項に記入し､指導室へまわして もらV,指導に当たる.又指導カ

ー ドで異常cL)訴えが浸 くても､医師cLJ診察で異常が発見された場合は同様に行なう｡

指導室は､仮に外来管理室を使用する｡

④ 指導は 1対 1cL)個人面接形式で行なう｡

⑤ 指導事項はその都度 カルテに記入し.次回検診時.症状改善の有無を確かめ､次の段階- と

指導をすすめてゆ く｡

〔Ⅲ〕 実 施 成 績 表 5

調査実施期倒 4月25日～5月51日 給受診者数779名中 自覚的､他主軸勺に発語を認めなかった者が

564名(4&4%)､診療時何らかの異常を認めた者が415名(5ま6%)で､半数以上を占めている｡

異常者の うち直接個人指導を受けた者は95名､指導カー ドCL)利用者は 54名であった｡

表 4 異常を認めた415名U)うち､貧血が 175名(48.1% )､中毒症 71名 (17.1%)
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胎位異常 44名 (10.6% )､切迫流早産57名 (89% )､鮭炎51名(7.4%)､その他心

疾恩､甲状腺疾恩等の合併症 を持った人､ Rh(- )血液型妊娠CLJJrBiであったo

表 5 個人指導を受けた95名C)うち､中毒症28名 (29.4%)､貧血24名 (25.2%)初

迫醗早産 19名(2-0_0%),_胎位異常 18名目 89%)とい う状況であり､胎位異常はほとんど

が骨盤位であった｡

表 6 指導カー ドは､最初全員に手渡 した り､記入をうながすよう声をかけた りしたが､結局妊

婦の積極性を要求する意味 も含め､窓口にカー ドを置いて記入 してもらう方法で行なったOしか

し期間中CL)利用者はまだまだ少なく､異常を異常と感じないで ｢お腹が張った り､む くんだ りす

るCL)はあたりIZtdえ｣という考えがいまだにある事は問題である｡

訴えCL)多く性､お腹が張 る､帯下が多い､足cL)繕怠感等であり､

os冗Ll 初妊婦 尿VTL蛋白は出ていせ<_-んか｡

osxM 経妊婦 最初OL)お産が少々大変な経過だったOL)で今回も不安です.

osxM 経妊婦 前回の時子宮が大 きいと言われ､横位が直らをいCL)で心配です.

と梢極的Uこ､妊娠､分娩経過を心配して相談 して くる人もあっ7=o

表7 自覚的にいちばん訴えCL)多かった､切迫流早産について考えてみ ると､安静が最大CL)冶庶

であるが､一家CL)主婦としてCL)生活cL)中ではむずかしいことが多 く､特に幼児のいる核家族cL)場

合､又農繁期である患家の主婦や､両親と同居している場合はなおさらであり､家族の協力が重

要なポイン トとなる｡

雛続して指導を行なった一症例をあげると､52才cL)経妊婦で 18週より腹 繁を認め､黄体 ホ

ルモン剤CL)投与が行なわれ､指導面では､長時間GLJ立仕串を少な くし､昼休みはで きるだけ､ふ

とんを敷いて横になって休むよう話したOしかし2週聞役外米受診時相変らず股緊強かったため､

少し時胤をかけて話し合った結果､果樹園cl)仕等で祖父相手のため､腹繁があっても休めないと

CL)ことO効果的な休憩CL)とり方として､1時間毎に腰をおろして 10分間位は休み､昼休みは必

ず 1時間横になって休むよう強調 した.仕草時間中 も同じ姿勢をとり続け夜い｡重い もCLJを持た

をい等具体的に指導したところ､腹繁も馨接 し､安心 して働けたとの等､診察上腹繁 もな く継続

して指導 してゆく必要性を痛感した｡

又24才CL)初妊婦で､51退 くsl皿M )下肢に張度浮腫が出現しているもてもかかわらず､茶人､

家族共 ｢こCL)程度はあたりまえ｣とVlう考えを持ってお り､面接指導により中毒症cL)危険性 を強

調した結果､理解できた様子で､52週良質制限は守られ浮腫は消失していた055退浮腫が吏

圧出現したこと､体重増加が多す ぎること､又腹緊出現C)ため､再度 面接指 導 を行なった.良

事は守られている.今回は仕事量を制限し､安静がとれるよう指導したところ､勤萩を休み積極

的に自分 自身の健康を考えるようになった.54過(SⅨM)以後は体重増加 も正常で､浮腫 も

こくわずか出現したのみで経過したが､子宮底長の増加がみられないまま､57退 くsXM)鍾
痛開始と破水感にて来院 し､こ0)時すでに児心音は消失してお り､同日死産にて分娩を終了 したO

そCLJ他程々CL)問題点はあるが今回は省 く｡
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〔Ⅳ〕考 察

妊娠とはあくまで も生理的な現象であるに もかかわらず､母体cL)中で生命を育て ることにより､

様 々夜ス トレスが加わ 9､様 々を症状となって現われて くる｡こCL)中には妊娠 によって生理的に

出現 して くる正常夜症状 もあれば､妊娠cL)経過中､分娩時､産毎時に非常を大事に至ってしまう

もoLJもある.このようを場合､早目に治療智行覆い､節度ある家庭生活をすることによ9､大事

に至 らずVL経過することが多くある.

又妊娠経過中生理的に起 こって くる足がつれるとか､胃部の圧迫感等を一つの不安として訴え

る者 もあ り､妊娠経過の中で､正常に起 り得 ることであることを説明し､安心しておかえりいた

だ くこと もある｡

症 例にあげたように､数回CL)面接によりやっとむ くみの重大性を知 り､意識cL)向上に役立った

ようであったが､残念夜結果に終ってしまった.今回の調査結果にあるように､総受診者の半数

以上が異常でありながら､本人が 自覚しない場合が多く､異常を異常と認めない症例は指導カー

ドCL)利用は期待 できないO こCL)ような症例をいかに早 く発見し､異常cL)重大性を自覚の上､治

凍及び家庭生活cL)工夫ができるように指導してゆくことが大切となるO

本年の日本産婦人科学会でも､胎児安全限界cL)チ-マCLJ下にいろいろの発表があったが､本人

CL)自覚や沿原だけでは解決できない問題 も数多くあ る ｡

いかにしたら妊婦自身の持っている問題をひ き出すことがで きるか､この問題解決の方法とし

て､医師cL)診察から助産婦cL)指導-と外実においてシステムの中にくり込むことができるか､と

い うことで指導 カードを試用してみた.指導カードの利用は医師cL)賛同も得 られたが､利用者が

少ない点､さらに指導カー ドでは解決できないもcLJもあり､今後険討 魯加え､安心して妊娠生活

を送 9､分娩に望めるよう援助してゆきたV,と思 う｡

表 1 妊婦さん- お名前

前回の受診から太 目まで伺かかわったことはこざいませんかOほんの小さなことと思うことも､

大 きを異常に結びつ くこともあります｡指導室において､皆様の不安にお答えし､安心して妊娠

経過を過としていただけ る様にしたいと思ってお ります｡

お気壁に御相談下さいO

下記の項 目に○印をなさるなり､その他､具体的にお書 き下さい.

出血 お腹が張 る む くみがある 立ちくらみがする 頭痛 頭重感

お りもCLlが多くかゆみがある その他

指示事項 (医師より )

中毒症 貧血 骨盤位 早産傾向 合併症 腺炎

そOL)他
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表 2 実 施 方 法

期 間 4月25日～5月51日

給受診者数 779名

異常なし 564名 48.4%

異常あり 415名 5ま6%

個人指導受けた人 95名

指導 カード利用者 54名

異常あり 415名
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