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緒 言

近年， 産婦人 科領域に おいても東洋 医学的治
療

カ§様々 な形 で取 り入れ られ， かつ幅広く 応用さ れ

て きており， 一方その効果 と安全性 は認められつ

つ あるものの， 反面その
作用機序に は， なお未解

明なもの が多 いのが現状 である．

当院にお いても妊産 婦管理に漢方 薬・鐵・灸 を

多く取り入 れ， これま で臨床上予想以 上の成果 を

挙げてきて いるカミ， そ の一つと して骨 盤位矯正 に

関しても， ここ十数 年来胸膝位矯正 法に加えて 温

灸療法 を試みて以来， 骨盤位分娩 率に激減の傾
向

を み る こ と が で き た．

このよう な鐵灸の 作用効果に 関する一般 的な研

究は多 数行われて いるが，
近年 の医療機器 の進歩

ととも に一段と客 観的に明解な効 果が証明さ れる

よう になっ淀の で， 今回著者 らは骨盤位矯
正 の手
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段 として試みている 温灸の作用 について， 超 音波

パ ルス ドッ プラ を利 用 して血 流動態変化 を中心に

検 討し
，
さらに骨 盤位矯正 における整復困難 な要

素 に つ い て も 考 察 を 加 え た の で こ こ に 報 告 す る．

対象および方法

最初に， 骨盤位 整復にお ける温灸療法の 有効性

を検討するため， 胸膝位の みで骨盤位整復 を行っ

て いた１９８０年よ り２年間の 総分娩７１５例と，温灸療

法のみ 施行 した１９９４年度の 総分 娩７２２例 の骨盤 位

分娩の割合を比 較検討 して みた． 次に， 温灸刺激

の影響を検討す るため， １９９４年５月～１９９５年３月

までに当科にお いて外来 で診断し， 胸膝 位体操を

施行せず温灸療 法のみ で骨 盤位の整復 を試みた妊

娠３２週以降の 骨盤位症例５７例を対象と し， 以下の

考 察 を 試 み た．

著者らが施 行した温灸 の方法は， 仰 臥位で股関

節と膝関節 を屈 曲 し肩幅 に開脚 した状態 で， 至陰

穴 （両側第 ５趾の爪外側） にモグサ を置き据え，

膝のあたり まで暖かく感 じるかあるい は胎動が激

しくなるま で灸を繰り返 し， その後胎 児頭腹側を

下に側臥位 とし， こ れを自宅で！日 に３回繰り返

し行う方法 である
．
外来で温灸 開始初回時の みに，

脈診で乱 れのある場合 は， 針で補い 脈をそろえて

から灸 を施 行した （奇 経治療）１）．

骨盤位 矯正に影響 を与える母体側 要因と して，

母 体 年 齢， 経 産 数， 母 体 身 長 ・ 体 重， 子 宮 底 長，

腹囲， また 超音波検 査にて胎児要因 として児頭大

横径， 推定 体重， 児脚 伸展屈曲別， さらに胎児付

属物要因 として羊水 量， 胎盤の位置， 胎盤最大肥

厚度， 隣 帯巻絡数 を計測し， 分娩 時には出生 時体

重と性別， 瞬帯巻絡 状況，．月齊帯長， 胎
盤重量 を記

録 し た
．

温 灸刺 激による 変動をみるため ドップラ法胎 児

心拍形， 胎動計 （トーイ ツ ＭＴ３２０） を母体腹壁 に

装 着 し， 胎 動 回 数 の 変 化 を 観 察 し た． さ ら に， 温

灸施行 前後の子宮 および胎児の循 環動態への 影響

を検 討するため， まず妊娠２８～４０週の正常妊 婦９１

例 につ い て超 音 波パ ル ス ドップラ に て 子宮 動 脈

（ｕｔｅｒ１ｎｅ ａｒｔｅｒｙ： Ｕｔ．
Ａ
．），
瞬 帯 動 脈 （ｕｍ ｂ 閉ｃａ１

ａｒ 廠 ｙ：Ｕ ｍ． Ａ．） の 血 管 低 抗 （ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅｉｎｄｅｘ１

Ｒ．Ｉ．） を 測 定 し， 正 常 限 界 値 を 設 定 し， 次 に 対 象 例

２８例 に つ い て 温 灸 の 前 後 に Ｒ．Ｉ． 計 測 を 行 い， 正 常

お よび温灸前後 の変動を比較検 討した．

血流計測を含 め超音波検査 には，日
立 ＥＵＢ－５５５

の カ ラ ー ド ッ プ ラ を 使 用 し た．

結 果

１
．
本 院における骨盤 位分娩率の 変移

１９８０年より２ 年間の温灸 を施行ぜず胸 膝位のみ

で整復したとき の骨盤位分娩 数は５１例 （７．１％） で

あったのに対 して１９９４年度 に胸膝位体操 を施行せ

ず妊娠３２週以 降に温灸を施 行して整復 を試みたと

きの骨盤位分 娩数は２８例 （３．９路） と有意に （ｐく

Ｏ．０１， 兆
２検 定） 低 下 し た （図 １）．

２
．
温灸による胎 位異常矯正の 成績

１９９４年５月 より妊娠３２週以 降の骨盤 位症例５７例

中， 温 灸 療 法 に よ り 整 復 で き た 症 例 は３５例

（６１．４路） で あ っ た． 温
灸 療 法 を 開 始 し， 整 復 す る

までに要 した 日数は， ７日以内が２０例 で最高日数

が２８日， す な わ ち 整 復 で き た 症 例 は 半 数 以 上

（５７．１％）が！週間以内 に整 復し， 全て 妊娠３２週 か

ら３６週以 内に整復 して いた （図２）．

３． 整復に影響じた臨床的要因

骨盤位症 例５７例につ いて， 整復 に影響を与えた

Ｐ＜Ｏ．Ｏ王

胸 膝 位 の み 温灸 の み

５１／７ユ５ ２８／７２２

図 １ 分娩 時 に お ける 骨 盤位 の 比 率

！９８０年 か ら２ 年 間 に温 灸 を施 行 せ ず胸 膝 位 の み で整 復

した と きの 菅 盤 位 分娩 率７．１％（５王／７！５）に 対 してつ１９９４

年度 の 胸膝 位 体 操 を施 行 せ ず温 灸 の み を施 行 した と き

の 骨 盤 位 分娩 率 は３．９％ （２８／７２２） と 有 意 （ｐ＜０．０１）

に 低 下 し て い た．
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整 復１ヨ 敷

図 ２ 温灸 によ る 整 復 に 要す る 日 数

縦 軸 は整 復 した 骨 盤 位 症例 （３５例） 申 の 割合 ％ で， 横

軸 は 温 灸 を 開 始 し て か ら 整 復 す る ま で に か かっ た 日
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臨 床 的要因に関 して検 討した結果， 母体要因， 胎

児要因 には有意差 はなく，胎児付属物要 因のうち，

羊 水量 （ａｍｎｉｏｔｉｃ 舳ｄｉ地ｅｘ： ＡＦＩ） と瞭 帯 長

（ｃｏｒｄ１㎝ｇｔｈ：ＣＬ） に の み 有 意 に 影 響カ§み ら れ た

（Ｍａ㎜一Ｗｈｉｔ鵬ｙ検定） （表 １）． こ の ＡＦＩと ＣＬ

につ いてそ れぞ れの平 均一１ｘ標準 偏差 の値 で 区

分 し， ＡＦＩ≦１１ｃｍ を 羊 水 減 少 傾 向 群， ＣＬ ≦４２ｃｍ

を短瞬 帯傾向群とする と， 羊水減 少傾向群と羊 水

正常群， 短瞬帯傾向群 と瞬帯長正 常群の間に は整

復による 有意差はい ずれも認め られない． しか し

羊水正常かつ膀帯長正常群と羊水減少傾向あるい

は短瞬 帯傾向の群との 間では正常 群の方に有意 に

高 い 整 復 率 を 認 め た （ｐ ＜Ｏ．０１，
Ｆｉｓｈｅｒ 検 定） （図

３
，
表 ２ ）
．

０ １０１１ ２０ ３０

Ｃｍ
Ａ日

図 ３ 羊水 量 およ び瞬 帯 長の 分 布 と骨 盤 位 整復 の 有 無

の 関係

４． 温灸刺 激による変化

１） 胎動

胎 動は温灸刺激 前は１０回／１０分程度 （Ａ） であっ

だ が， 温灸刺激後
一 過性に胎動 が減少（Ｂ）した の

ち７ ～１０分後に 急激 に回数が増 加し（Ｃ）１０～１５分

間増減 した （図４）
．

２） 循環動 態

妊 娠２８～盗Ｏ週の正 常妊婦９１例 について血流 計測

を 施 行 し た 結 果
，
Ｕｔ
，
Ａ
．，
Ｒ
．
Ｉ
．
は２８ 週 に は Ｏ

．
４９ ±

Ｏ．０９であり，週数ととも に徐々 に低下傾 向を示 し，

４０週 で はＯ．迎４±Ｏ．０４に な っ た （図 ５）．

妊娠３２週以降の骨 盤位症例２８例について温 灸療

法前 後に血流計測 を施行 し， 個々 の Ｒ．
Ｉ．値 を正常

妊 婦 血 流 よ り 得 た Ｒ．Ｉ． 変 動 図 上 プ ロ ッ ト す る と，

い ず れも ほ ぼ±１．５ＳＤ 以内 で変 動 し て いた （図

表 １ 温 灸 によ る 骨 盤位 整 復 に影 響 を 及 ぼす 要 因 につ い て

平 均 圭 標 準 誤 差（ＳＤ）

要 因
Ｍ ａｎｎ一

整 復 群 非整復群
Ｗ 肚ｎｅｙ 検定

母 体 年 齢（歳） ２９ ± ０
，
６３９（ｎ二３５） ３０ ± Ｏ．

７２２（ｎ＝２２） ＮＳ

子 宮 底 長 （Ｃ㎜） 一０．８０± ０．２０遂（ｎ ＝３４） 一０．６７ 土 Ｏ．２２６（ｎ＝ ２１） ＮＳ

胎 児 大 横 径 （Ｃｍ） 一０．２４± ０，２２１（ｎ ＝２３） ０．０４ ± Ｏ．６１９（ｎ＝ １０） ＮＳ

胎 据 推 定 体 重 （ｇ） ０，４３± ０．ｉ０５（ｎ ＝３２） ０
．
１２ ± Ｏ．１４４（ｎ

＝ 玉８） ＮＳ

胎 盤 最 大 肥 摩 度（Ｃ釦） ３．９１士 ０，１４５（ｎ・・３迅） ３．７５ 士 Ｏ．１５４（ ド ２！） ＮＳ

羊 水 量 Ａ 醐 （ｃ㎜） １６．０９± ０，５３３（ｎ 工３５） １３．３２ ± Ｏ．８２１（藺＝ ２２） ｐ＜ ０．００５

出 生 時 体 重（ｇ） 一０
．
２３± ０

．
蝸 （ｎ＝３２） 一０．１

９士 Ｏ．
１６５（ド ２２） 洲Ｓ

胎 盤 重 量 （ｇ） ５８９．０６圭２０，５１５（ｎ・＝２２） ５丞４．９１ ±２１，
４５４（ｎ＝ ２２） ＮＳ

瞬 帯 長 ＣＬ（ｃｍ） ５９．５５全 ２，３６５（ｎ ＝２２） ５１．０９ ± ２，０４０（蘭＝ ２２） ｐ＜０，０２
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表 ２ 温 灸 に よ る 整 復 に影 響 を 及 ぼ す 要 因 の 頻 度

によ る 比 較

要 因 整復率 〆検定

母体経産数

経 産 王６／３豆 ＮＳ

初 産 玉９／２６

胎盤付着部

子 當 底 部 至０／１６ ＮＳ

体 部 ２１／３７

胎勢

脚 屈 曲 至３／１６ ＮＳ

脚 伸 展 至２／２２

瞬帯巻絡

無 ２１／３１ ＮＳ

有 Ｗ２５

性別

男 児 １２／１９ ＮＳ

女 児 ２０／３５

羊水量

正 常 群 ３３／４９ Ｐ〈０、王０

減 珍 傾 向 群 ２／８

麟帯長

正 常 群 ３１／４８ Ｐ＜０．
１０

一短 瞬 帯 傾 向 欝 玉／６

羊 水 減 少 傾 向 群 あ る い は
短 瞬 帯 傾 向 群

３／王３ Ｐ〈０．０１

羊 水 ・ 瞬 帯 藁 正 常 群 ２９／４１

６， ７）． こ の
Ｒ
．
Ｉ
． 値 を 温 灸 前 後 で 比 較 し た 結 果，

Ｕｔ．
Ａ
．
に 関 し て は

，
温 灸 前 の Ｒ．

Ｉ
．
０
，４
８７ ± Ｏ，０１３

が

温 灸 後 に はＯ． 蜘 ±Ｏ．０１３と 有 意 （ｐくＯ．０１，ｔ一検 定）

に 低 下 を 認 め，
Ｕｍ． Ａ． で も 温 灸 前０，６１１土Ｏ．〇五０

か ら 温 灸 後Ｏ．５８２±Ｏ．００９と 有 意 （ｐ＜Ｏ．０２） に Ｒ．Ｉ．

が低 下した． こ れを整復群と非整 復群と に分けて

検 討 す る と， Ｕｔ．Ａ、 に 関 し て は， 整 復 群 の Ｒ．Ｉ． は

Ｏ．忽９１±０，０１５が らＯ．４３２±０，０１５と 有 意 （ｐ＜０．〇五）

に低 下していたカミ， 非
整復群 では有意差 は認めら

れ な か っ た． 一 方， Ｕ ｍｌ Ａ． に 関 し て は， 整 復 群

で はＯ．６１１±０，０１８か ら０，５７６±０，００９と 低 下 傾 向 を

王

Ｏ．９

０
．
８

０
１
７

０
．
６

が ・５

０
．
４

０
．
３

０
．
２

０
、
玉

０
２８

一 ㎜ｅａｎ斗ユ．５ＳＤ

山 ｎ－ｅａｎ

＿ 醜ｅａｎ一至 ５ＳＤ

３Ｃ ３２ ３４ ３６ ３８ ４０

妊娠週数

図 ５ 正常 妊 婦 の 子宮 動 脈血 管 抵 抗

竃

○ 激

図 ４ 温 灸 前 後に お ける 胎 動 数 の変 化

横 軸 （時間 軸） は３ 目 盛 １分 間 を 示 し， 上 下連 続 し た時 間 上 の変 化 蟹 で， そ れ ぞ れ上 段 は ドッ プラ

に て 得 られ た 胎児 心 拍 変動 を示 し， 申 段 は 胎動 国 数， 下 段 は 母体 腹 壁 より 得 ら れた 筋 電 図 で胎 動 の

変 化 を表 す． 胎動 は 温 灸刺 激 前 Ａ：１０圓／ユ０分 程度 淀 っ た のが， 温灸 刺 激 後 Ｂ： 一 遇性 に 胎動 が 減 少

し た のち， ７ ～！０分 後 Ｃ： 急 激に 園 数 が増 加 し１０～１５分 間増 減 し た．
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図 ６ 整 復 群 の 砒． Ａ．，
Ｒ．玉、 変 動

ユ

ｏ
．
９

０
．
８
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Ｏ．６

邊 Ｏ・５

０
． 迂
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．
２
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．
ユ
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解＝鰯灘数

図 ７ 整 複 群 の び ㎜． Ａ．，
Ｒ，Ｉ、 変 動

表 ３ 温 灸 の前 後 に 捌夕る 施 流 変動 の 比 較

平 均 ± 標 難 誤 差

ｔ検定
ｐｒｅ ｐ Ｏ Ｓｔ

塗 減 象 ド ２８ Ｏ。遂８７土 Ｏ．
Ｏ１３ Ｏ．竣４ユ 全Ｏ，Ｏユ３ ｐく Ｏ，Ｏ玉

Ｕｔ－
Ａ
、， 没．茎． 整 復 群 ド ９ Ｏ．皇９ユ± Ｏ．Ｏ至５ ｏ．基３２ 士ｏ．ｏ王５ ｐくＯ．

Ｏｉ

兼 整 櫨 群 ド 王９ Ｏ、違８δ汰｛）．０／８ （〕、亀４δ 童ｏ，ｏ ｗ ＮＳ

全 対 象 ド ２８ Ｏ．６１工ま０．
桃Ｏ Ｏ．５８２ 土Ｏ．Ｃ０９ ｐくＯ．

０２

Ｕ ｍ．
Ａ
．，
Ｒ
，
Ｉ
． 整 復 群 ド ９ Ｏ．６狐 立Ｃ．Ｏ董８ ０

，
５７６± Ｏ．Ｏ０９ Ｏ．鵬 く Ｐ くＯ．ユＣ

非 整 復 欝・ｎ＝１工９ ｏ
．
６亙ユ太ｏ．０１１ Ｏ，５８５太 Ｏ．Ｏ至２ ＮＳ
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示 し（Ｏ．０５＜ｐ＜０，１）， 非 整 復 群 で は 同 様 に 有 意 差

は認められな かっ た （表 ３）．

考 察

骨盤 位 分娩 に 伴う 様々 な 障害 は 医療 の 進歩 に

よ っても軽減さ れる傾向 に乏しく， 依然， 児の予

後に 大き な問 題を もた ら して い る のが 現 状 であ

る
．
従来この骨 盤位を矯正 する方法と しては， 自

己回転促進法・ 外回転術・ 双手回転術 などが知ら

れ て い る 洲， Ｋａｉｎｅｒ ら
２）に よ る と 外 回 転 術 に よ る

矯 正 法 は７１．迎％ と 高 率 に 整 復 す る も の の，２，８％ に

緊急帝王切開 を要した症例 があり， この 方法に随

伴する危険性 は否定でき ないところである． それ

に対し温灸療法 による矯正 法は外回転術 のような

直 接機械的外カ を用いるも のでなく， た だ温灸の

刺 激により自己 回転を促進 するもので， 整 復率は

劣るが緊急処置 を要するよう な危険性 はなく 安全

面では 特に優 れている とさ れて いる３〕． 以 前 著者

らは妊娠２８週よ り胎位異常 に対して矯正 を試みて

いた が， 胎位異 常矯正のうち 自然矯正さ れるもの

は大部分が妊娠３２週以前 に整復している といわれ

て い る４〕５）こ と か ら， 今 回 妊 娠３２週 ま で は 矯 正 の 効

果 を明確にするた め， いっさ いの矯正 を施行せず

自 然 に ま か せ だ 結 果， 妊 娠２８～３２週 ま で に８０．０％

の 自然整復を認 め， 妊娠３２週以 降に温灸療 法を施

行 す る こ と に よ っ て 残 り の６１．４％ が 整 復 で き た と

いう 成績を得た
．
その結果， 総分娩数に対 する骨

盤 位分 娩 率は胸 膝 位の み で矯 正 して い だ 時期 の

７．１％ に 比 較 す る と， 温 灸 施 行 例 で は３．９％ と 有 意

な低下が認め られた． た だ， 自然矯正の大き な可

能性 を含む妊娠２８週から温 灸療法を施行 していた

時期の骨 盤位分 娩率３．２％と 比較 する とや や劣 る

結 果 と は な っ て い る．

温灸療法を妊娠３２週より 開始してから整復 する

ま でに要する日 数の検討の 結果より， １週 間以内

に 過半数が整復 し， 整復に遂 週間以上要 した もの

はなく， 整復できた ものは 全て３７週以前に整 復 し

て いたことから， 骨盤位矯正 目的に温灸 を施 行す

る には開始後４週 問，
あるい は３６週まで は試みる

べ き も の と 考 乏 ら れ る．

整 復に影響する 要因に関す る検討 の結果， ＡＦＩ

と ＣＬ の 影 響 カミ大 き い こ と が わ か っ た が， こ の ２

要因そ れぞれの整復の 臨界値を求めるた め， そ れ．

ぞれの要因の 平均値 Ｍ と標 準偏差 ＳＤ を算出 し，

Ｍ
，
Ｍ 一五ＳＤ

，
Ｍ … ．５

ＳＤ
，
Ｍ －２ＳＤ の 値 で 比 較 す

ると， 整復 に一番大きく 影響する傾向カ
ミあったの

カミ Ｍ －１ＳＤ で あ っ た た め， そ の 値 を 臨 界 値 と し て

Ａ 醐 ＝１１ｃｍ， ＣＬ＝４２ｃｍ を 区 切 り に ２ 群 に 分 け 検

討 し た． そ の 結 果， ｐ＜０１０１の 有 意 差 を も っ て 正 常

群が整復 しや すいという 結果が出たカミ， 温灸を開

始する時点 では， 羊水量 の判定はできて も瞬帯長

に関して は計測不可能 であるので， 整復 の可能性

を 予 知 す る こ と は 難 し い と い う こ と に な る． し か

し， 羊水量単 独でも整復 の有無に与える 影響は大

き く（ｐ ＜０．Ｏ０５），
ＡＦＩ＜８ｃｍ で 整 復 成 功 例 は な い

ことから， ＡＦＩ＜８ｃ㎜ の 症例には温灸療 法の適応

は な く，
ＡＦＩ≧８ｃｍ の 症 例 で あ れ ば６６．０％ に 整 復

の 可 能 性 が あ る こ と に な る．

温灸による 子宮環境の 改善を検討するた め， 超

音波血流波形 解析による 循環動態の変 動を検討 し

た
．
温 灸 を 施 行 す れ ば Ｕｔ．

Ａ
．，
Ｕ ｍ．

Ａ
． と
も Ｒ
．
Ｉ
．

が 有 意 に 低 下 し て お り， 特 に Ｕｔ．Ａ１ に つ い て は 整

復 で き た も の は 全 て Ｒ．Ｉ、 が 低 下 し て お り， ま た 整

復の可否によ り有意差 があるという結果 から， 子

宮循環抵抗の低 下は子宮筋 のトーヌスの減 少に起

因している． このような 子宮筋の弛緩 が胎動を容

易 にさせ， そ の結果骨盤位 整復に有効 に作用 した

と 考 え ら れ る． Ｕｍ， Ａ． は 子 宮 の ト ー ヌ ス の 減 少

に伴い胎盤循 環も二次的 に改善された と考えられ

る ものの整復 の可否に は影響を及 ぼさ ないといえ

る
．

温 灸の前後 に観察 した胎 動計の変化図や 温灸後

の患者の胎動 自覚の訴えよ り， 温灸開始 後の胎児

の動きは１０分 後から検査 同日の夜に激 しく なるな

ど胎児の反応 は遅延するの に対して， 循環 動態の

変化は温灸直後 から著明 に変化しており， 骨
盤位

症 例に対 して温 灸を適応する 効果判定に骨 盤内の

血管低抗測定 は有用な指標 となることが期 待され

る
．

結 論

近年， 東洋 医学的治療の 価値が見直さ れ， その

作 用 機 序 に つ い て サ ー モ グ ラ フ ィ ー ・ 筋 電 図 ・ 脈

波 ・ 生 化 学 的 定 量 な ど に よ り 多 く の 研 究６）７）カ§な さ
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れているカミ， 著者 らは今回カラー ドップラ を使用

して温 灸による血流動 態変化 を観察すること によ

り， つ ぼ刺 激による遠 隔の血管低 抗の著明な 変化

を確認 し， 東洋医学 的治療の効 果を定量的に判 定

する ことに一歩近 づいた とい える のではない かと

思 考 し て い る
．
し か し， 温 灸 に よ り 胎 動 数 の 増 加，

骨盤内 血流の有意な 変化は認めた ものの， 胎 位変

換に至 る機序に関 しては解明さ れておらず， 胎児

の回転 を促進させる 数々 の要因 に関してなお検 討

する必 要があろう．
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