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経膣無痛分娩

28%

麻酔なし

56%

帝王切開

15%

2012-9年の無痛分娩の比率
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経腟分煙

37%

吸引分娩

38%

鉗子分娩

16%

骨盤位分娩

1%

帝王切開

9%

無痛分娩施行例の最終分娩方法
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麻酔時間
（2018年5月8日〜2020年6月２5日 ）

随時注入法
（392人）

PCEA法
（118人）

平均麻酔時間 ０4：36 10：29

平均麻酔費用 44,189円 71,490円

最小麻酔時間 00:13 00:42

最大麻酔時間 23:59 30:43
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回 旋 異 常

前頂位と後方後頭位
なんで無痛分娩時に起こりやすい?
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胎勢 胎位
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胎向
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◆娩出力は胎児の脊柱に沿って作用し、児頭を圧下する

◆脊柱は大後頭孔で児頭に接合する、これは児頭の中心になく、
後方に偏在する

◆児頭を圧下する力は長短2つの槓桿（こうかん）に伝わる

◆短槓桿端である後頭に加わる圧下力は大きく、長槓桿端であ
る額に加わる圧下力は小さい

◆後頭がより強く圧下され、児頭は前方に屈曲し、小泉門が先
進する

◆第1回旋の結果、児頭は33cmの前後径周囲の代わりに、
32cmの小斜径を持って骨盤を通過する

◆多くの回旋異常は、第1回旋の異常が原因であることが多い
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第1回旋



令和2年7月17日 医療安全講習会

脊
柱



◆胎向回旋、旋進運動

◆児頭の先端が骨盤底に近づくと、小泉門は側方から前方へ、
大泉門は側方から後方へ回旋

◆骨盤入口では、骨盤横径に一致していた矢状縫合は、骨盤濶
部に達すると、斜径に一致し、骨盤出口に達すると、縦径に
一致する

◆坐骨棘の突出

◆骨盤底諸筋肉とくに肛門挙筋の構造
◆胎児の屈曲と産道の弯曲の関係
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第2回旋
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◆胎勢の異常

◆第1回旋の異常

◆児頭の前方屈曲の異常（反屈）

◆反屈の程度：前頂位＞後方後頭位
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前頂位と後方後頭位



令和2年7月17日 医療安全講習会

正常胎勢 前頂位
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◆疼痛が強い
◆頸管の上唇の浮腫
◆児心音低下（恥骨による大泉門圧迫）
◆全開したのに、児頭が十分に下降しない
◆骨重が強く、大泉門と小泉門の判別が困難
◆大小泉門が触知できない
◆大泉門を先進部に触れる（小泉門は触れない）
◆小泉門を母体仙骨方向に触れる（大泉門は触れない）
◆内診所見は回旋の状況や、母体の骨産道・軟産道に

よって左右される
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回旋異常の診断
なんだかおかしい?
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◆分娩第１期：子宮収縮（Th10以下）

◆分娩第２期：会陰部伸展（S2-S4）
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目標麻酔域
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硬膜外麻酔によって、子宮
筋の収縮を抑制し、軟産道
や骨盤底諸筋肉・肛門挙筋
を弛緩させる。
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◆硬膜外無痛分娩施行時は、麻酔効果の十分な把握必要

◆子宮収縮、骨盤底諸筋肉・肛門挙筋の弛緩の状態

◆子宮頸管の浮腫の有無

◆先進部の位置、大小泉門の位置、矢状縫合の角度

◆正確に所見が取れない場合、回旋異常の可能性

◆続発性陣痛微弱に対して、陣痛促進

◆体位変換、子宮頸管鈍性拡張、用手回旋

◆前頂位は帝王切開となるリスクが非常に高い
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ま と め
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ご清聴ありがとうございました


