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金沢 大学十全医学会雑誌 第86 巻 第 5
･ 6 号 53 トー55 2 ( 1 9 7 7 )

分娩異常およ び3 才児の 精神発達遅延の 予知

金沢大学医学部公衆衛生学教室 ( 指導 ‥ 岡田 晃教授)

中 永 悠 子

( 昭和52 年8 月12 日受付)

本論文 の 要旨は 第32 回 日本 公衆衛生学会 ( 昭48 ･ 1 0)
･
第3 5 匝旧 本公衆衛生学会

( 昭51 , 1 0) に お い て報告 した .

緒 p

分娩障害の 発生に 関連す る妊婦 の 妊娠中の諸要因及

び, 出生後の 児の 精神発達 に 影響 を お よ ぼす妊 娠中や

分娩時の 諸要因 , な らび に その 後の 育児環境 の 諸要因

等に つ い て はすで に 数多く の 報告が なさ れ て い る
1 H )

その 際 こ れ ら の 異 常発生に 影響す る要因 が そ れ ぞ れ単

独で 出現す る の で は なく , 複合 した 形 で み られ る こ と

が多い . そ こ で 諸要因 の 検討は個 々 に 単独 にな さ れ る

の み で は不 充分で あ り . 要因相互 の 関連性 を定量化 し

たう えで 異常発生 の 総合的判断をす る こ とが 必 要で あ

がト
7)

.
こ の 異常 発生 の 予知 を目 的 と し た もの に

M a t e r n al ･ C h ild H e al h C a r e I n d e x や L a b o r I n
-

d e x 等が あ る が
)9 )
.
こ れ ら は周塵期 ま で の 異 常 を 取

り 扱っ て い る に す ぎ ない . 周産期以 後の 児の 精神発達

と分娩障害 と の 関連を明らか に す る こ と も含め て 分娩

障害の 児の 精神発達 に影響 を及 ぼす諸要因に つ い て の

総合的検討が必 要 と考え 本研究を計画 し た .

本研究で は妊 娠届以後の 妊婦 の 追跡調査 を分娩時ま

で お こ な い , 更に そ れ らの 妊婦 か ら 出生 し た新生児に

つ い て 3 才児検診 の 時点 で 精神発達 を観察 し , 分娩障

害及 び3 才児に お け る精神発達遅 延 の 発生 に 影響を与

える諸要因 に つ い て , 多変量解析の 一 手法 で あ る判別

関数法
川)tt)
を用 い て 分析を実施 した .

即ち分娩障害及 び , 3 才児 の 精神発達遅延 の 発生 に

関連して い る と考え られ て い る諸要因 の 相互 の 関連性

を考慮 した 上で ,
こ れ ら諸要因 の 分娩障害及 び, 3 才

児の 精神発達遅延 の 発生に 関与す る程度 の 大きさ を総

合的に 評価す る と 同時 に そ の 結 果 を用 い て t こ れ らの

異常発生群と正常群の 判別をお こ な い . 前述し た諸要
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因 の 組み 合わ せ に よ る分娩障害 , 及 び3 才児の 精神発

達遅延 の 予知の 可能性 に つ い て 検討をお こ な っ た .

対象と方法

本研究 の 対象と した妊婦が分娩の 場所と し た福井市

N 病院 ( 総合病院) に は , 市内の 殆 ん どの 地域か ら 受

診者が来院 して お り , こ の 病院の 患者層 は社会経済的

に 福井市内の 他 の 病院の 患者層と特 に差異 は み ら れ な

い . こ の 病院 の 産科を昭和45 年7 月 1 日か ら昭和46 年

6 月30 日 ま で の 1 年間に1068 名の 妊婦が 受診 し , そ の

う ち716 名 の 妊婦が 双生児3 組を含む7 19 名の 新生児 を

出産 し た . 尚 こ の 他に 周産期死亡2 名 , 分娩時の 妊婦

死 亡 が 1 名あ っ た . こ の716 名 の 妊娼 より1/3 の 割合で

無作為 に 抽出し た239 名に つ い て 妊娠中の 諸要因 と分

娩障害 の 関係 を検討 した . 但 し こ の う ちの13 名 ( 5 . 4

% ) は妊 娠 中の 諸要因に関する正確な情報を得 る こ と

が で き な か っ た の で , 又1 名 は双生児 を出産 し た妊 婦

で あ っ た の で 今回 の 対象か ら除き . 計225 名 に つ い て

こ の 検討を 実施 し た . 又 昭和50 年6 月 に こ れ ら妊婦 よ

り 出生 し た 児の う ち3 才6 ヶ 月 ～ 3 才12 ヶ月 の 者1 43

名を 対象と し て , 津守 , 磯部 の 乳幼児精神発達診断法

に 準じ て 3 才児の 精神発達調査 を実施し たと こ ろ, 受

診者はユ25 名 ( 受診率87 .4 % ) で あ っ た . こ の12 5 名 に

つ い て 母親 の 妊 娠中の 渚要E臥 分娩障軋 及 び 出生後

の 育児環境等と精神発達と の 関連を検討 した .

分娩障害 の 指標 と して は . 軟産道強靭 , ( ± .
十

.

♯
,
の 3 段 階区分の う ち + 以 上) 陣痛微弱 , ( 一 過性

異 常を 含む 原発性 , 及 び続 発性陣痛微弱) , 破 水異常

( 早 期 . 高位 , 前期破水. 及び 子宮内感染) , 切迫仮死

A P G A R l 分後 5 ～ 7 点 , 酸素吸 入又は 5 分後 A P G -

S t u d y o n p r e di cti o n b i r th d i st u r b a n c e a n d r e t a r d ati o n of m e n t a l d e v el o p m e nt i n

3 y e a r - 01 d c h il d r e n Y u k o N a k a p a g a , D e p a r t m e nt of P u b li c H e al th
.
( D ir e c t o r ‥ P r of ･ A ･

O k a d a) , S c h o ol of M e di cin e , K a n a z a w a U ni v e r sit y ･
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A R 8 点 の 状態以 上の 場合) , 低体重児 ( 出生時体重2

5 00 g 以 下) を使用 した . 尚 こ の 診断基準 はN 病院 の 産

科 ( 医師3 名) 共通 の 診断基準 と し て使用 さ れ て い る

も の で あ るが , 本研究で は こ れ ら軟産道強靭 , 陣痛微

弱 , 破水異 常 , 切迫仮死 の 4 つ の 異常の う ち そ の 過 半

数 に あ た る3 っ 以 上の 異常が あ っ た 場合 を分娩の 異常

( + ) . そ の 他 の 場合を 分娩異常 ( - ) . と して 定義 し

た . 分娩障害と の 関連を検討する た め に と りあ げ た妊

娠中の 要因 は . 受胎時の 母親の 年令 , 妊 娠中の 職業従

事 の 有軋 こ れ まで の 出産回数 , 分娩 まで の N 病 院産

科 へ の 受診回数 , 浮腫 ( 前述 の 全受診回数の う ち 浮腫

が あ ると い わ れ た回数の 割合 が30 % 以上 を ( 十) ,30 %

未満 を い ) と し た) . 高血圧 ( 同様に 全受診回数 に

対す る境界血圧 以上 と い わ れ た 回数の 割合が10 % 以上

を ( 十) , それ 未満を 巨 ) と した) . 尿蛋白 ( 同様 に

尿蛋白 ( ←) 以 上の 回数 が10 % 以 上 を ( + ) . 10 % 未満

を (
-

) と し た) . 尿糖 (尿糖 ( ±) 以 上 の 回数が 10

% 以 上を ( + ) . 10 % 未満 を ( - ) と し た) . 貧血 ( 血

色素75 % 未満の 回数が10 % 以 上を ( + ) , そ れ 未 満 を

(
-

) と した) . 妊娠中毒症 ( 軽度以 上が 1 回で もあ

れ ば ( 十) と しそ れ以外を
･

( - ) と した) 等 で あ り .

こ の う ち 妊娠中の 妊 婦の 上記 の 症状 に つ い て は母子手

帳 に N 病院の 産 科医が記録し た 内容 よ り ( ) に 示 し

た よう な基準で各症状 の 重症度区分を実施し た . 又 こ

れ らの 他 に 分娩時の 情報 で あ る在胎月数, 及び分娩時

間と分娩障害 の 関連に つ い て も検討をお こ な っ た .

3 才児の 精神発達の 診断で は , 津守 , 磯部
12)
ら が 示

し た運動 , 探索 , 社会 . 生活 , 言語 の 各カ テ ゴ リ
ー 別

に 月令42 ヶ月 ( 3 才6 ヶ月) 児の 通過率が60
～ 70 % と

さ れて い る項目 (運動 の質問項目で は男女とも7 3 番 .

探 索の 項目 で は男72 番 , 女6 4 番 一 社会 の 質問項目 で は

男女と も54 番 , 生活習慣 の質問項目 で は 男女 と も5 7

番 , 言 語の質問項目で は3 7 番) を チ ェ ッ ク項 目 と し ,

そ れ ぞ れ の カ テ ゴ リ
ー の チ ェ ッ ク 項目を通過 し た合計

が過半数 に 連せ ず, 2 つ 以 下の 場合を , 今回精神発達

遅延 と定義 した . こ れ と妊娠中や分娩時の 諸要因 , 更

に 出生後 の 育児環境で あ る主 な育児者 , 主な 遊 び友達

の 有無 (特定 の 友達が い た場合 を ( + ) , そ う で な か

っ た 場合を (
- ) と した) . 児の 兄 弟姉妹 の 有無 . 主

た る育児者の 育児態度 ( 遊び 相手を よく し た場合 , 遊

び ( + ) , そ う しな い 場合; 遊 び (
-

) , 絵本をよ く 読

･

ん で 聞か せ た場合 ∴絵本 ( + ) . そ うで な い 場 合 , 絵

本 い ) . 排 泄 の 習 慣を よく し つ け た 場合 , 排 泄

( 十) , そう で な い 場合. 排泄 ( - ) と し た) 等 の 関

連 に つ い て 検討 を お こ な っ た . 尚 こ れ ら出生後 の育児

環境 に 関する情報は , 前述 した 3 才児換診 の 際に 主 た

氷

る育児者 に 面接 して 調査を実施し た結果 を使用 し た .

以 上 こ れ ら分娩障害 , 及 び3 才児の 精神発達遅延 に

関連 す る諸要因の 検討 は それ ぞ れ の 要因 ごと に 単独に

す る と 同時に す べ て の 要因 の 関連性を考慮 して , あ ら

た め て 各 々 の 要因の 相対的な重要度 を判定す る多変畳

解析法 の ひ と つ で あ る判別関数法
10)
に よ っ て も. 諸 要

因 と分娩障害 . 及 び3 才児 の 精神発達遅 延 の 関連を検

討 し た . 尚 こ の 際 t 変数 と して 使用しノ た 諸要因はすべ

て 前述 し た 2 区分 に よ り0 又は l と し て 判 別関数 の

分析を お こ な っ た ･

成 績

分娩時の異常と諸要因

分娩時の 異 常の う ち 分娩障害 と して軟産道強軌 陣痛

微弱 . 破水異常 . 切迫仮死 を と り あ げ たが ･ こ れ らが

そ れ ぞ れ他 の 異 常 と ど の 程度合併し て 発生して い るか

を み る た め に相関行列 を求 め表 1 に示 した . そ の 相関

係数の 殆 どが 有意で あ り , 各異常 は単独 で み られると

い う よ り , 合併 して 発生 して い る こ とが 認 め ら れ た .

しか し分娩障害 の 原因 の ひと つ と さ れ て い る低体重児

に つ い て も , こ れ ら の 異 常 との 相関を み た が , い ずれ

と も相関が み られ な か っ た .

方法 の と こ ろで 定義し た よ う に分娩障害 の 指標と し

た 分娩 の 異 常 ( + ) (2 4 名) の 頻度 を妊 婦刺 の 諸要因

別 に 図 1 に 示 し た . 職業あ り の 群と職業 な し の 群, 出

産 回数 1 回 以 下の 群と 出産回数2 回以 上の 群の それぞ

れ の 間で は ,
い ずれ も前者 の 方 に 分娩 の 異常 ( + ) の

発生頻度が有意 に 高い 値を示し て い た . 又尿糖 ( + )

群 は尿糖 ( - ) 群に 比 して 分娩の 異常 ( + ) の 発生頻

度 が有意に 高い 傾向を示 し て い た . し か し そ の 他の 要

因と し て 年令 . 受診回数 , 浮腫 . 高血圧 , 尿蛋白 ･ 貧

血 . 妊 娠 中毒症 t 在胎月数 , 分娩時間等 を方法で述べ

た よ う に そ れぞ れ2 群 に わ けて 分娩の 異常 (
+ ) の出

表 1 分娩時 の 異常 の 相関行 列 ( 22 5 例)

7 産道

強 執
陣痛 破水 切迫 低体

微弱 異常 仮死 重児

軟産道強執

陣 痛 微 弱

1 . 0 0

*

0 . 2 7 1 . 0 0

1 .
00

*

1 . 0 0

1 . 0 0

破 水 異 常
*

0 . 1 7

*

*

0 . 1 5

*

切 迫 仮 死 0 . 40 0 . 1 5
-

0 . 7

低 体 重 児
- 0 . 0 5

-

0 . 0 5 0 . 0 1 0 . 0 5

* ( 0 . 0 1 < P < 0 . 0 5 )

* * ( P < 0 . 0 1 )
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現率 を比較 し たが , い ず れ も有意 な差 はみ られ なか っ

た .

低休重児と諸要因

分娩時の 胎児側の 異 常と し て 新生児の 出生時体重が

250 0 g 以 下の 場合 (10 名) を 低体重児 と し て と り あ

げ, こ の 頻度を分娩の 異常 ( + ) の 場合と 同 じく妊 婦

側の 諸要因別 に 図2 に 示し た . 受診回数10 回以 下 の 群

が受診回数11 回以 上の 群に比較 して 低体重児の 頻度が

有意 に 高か っ た . 同様に 浮腫 ( + ) 群が 浮腫 (
-

) 群

に比 して , 在胎月数8 ヶ月以 下が 在胎月数9 ヶ 月以 上

に比 して , そ して 分娩時間11 時間以 上が 分娩時間10 時

間以 下に 比 して い ずれ も有意 に低体重児の 頻度 が高か

っ た .

又妊娠 中毒症 ( 十) 群は妊娠中毒症 ( - ) 群 に比 し

て 低体重児の 出現率 が有意 に高い 傾向を示L て い た .

これ 以外 の 要因と し て 年令 , 職業. 出産 回数 , 高 血

圧. 尿蛋 白 , 尿糖. 貧血等も分娩の 異常 ( + ) の 場合

と同様の 基準で 2 群 に 分けて 低体重児 の 出現率 を比較

し たが い ずれ も有意な差 はみ られ な か っ た .

3 才児の 精神発達遅延と諸要因

出生前 に お け る妊 婦側 の 諸要因と3 才児検診児に お

% 年 令

十
以下 以上

% 尿蛋白

%

●5
出産回数

ほ5 】0 0

1 回 2 回
以 上

206 3 9

( -

) ( + )

け る 児の 精神発達遅延 ( 17 名) の 頻度 を図3 -

1 に 示 し

た . 年令25 才以 上の 群が 年令2 4 才以下 の 群 より3 才児

の 精神発達遅延 の 頻度 が有意 に 高く , 出産回数2 回以

上 の 群が 出産回数 1 回以 下の 群 より3 才児の 精神発達

遅 延 の 頻度が有意 に高い 傾向を示し て い た .

し か し職業 t 受診回数 . 浮腫 . 高血圧 , 尿蛋白 t 尿

糖 , 貧 血 , 妊 娠 中毒等 の 要因 を, こ れま で と 同じよ

う に 2 区分 し て 3 才児 の 精神発達遅延 の 頻度 を比較

し た が ,
い ず れ の 要因 と も有意 な関係は み ら れ なか

っ た .

分 娩時の 要因 で ある 在胎 月 数分 場時間
,
分 場異取

出生時体重 に つ い ても 3 才児 の 精神発達遅延 と の 閑適

を検討 し図 3 の 2 に示 し た が
,
い ず れ も有意 な関係は

み られ なか っ た .

出生後 の諸要因

今回検討 し た3 才児検診の 時点 ま で の 諸要因 の う

ち
, 3 才児の 精神発達遅延 の 発生頻度 に差が み ら れ た

の は 図3 の 3 に示 した よ う に , 兄弟姉妹の な しとあ り

群 , 主 た る育児者 の 態度で絵本をよ く読ん で 聞か せ た

と い う群 と そ う L なか っ た群で あり , それ ぞ れ 後者 の

方 に 3 才児 の 精神発達遅 延 の 頻度が高か っ た が . 統計

受診回数 % 浮 腫 % 高血圧

+

貞l
以下 以上

芹
図1 妊婦の諸要因別に み た分娩異常 ( + ) の頻度 ( % )

1 5

10

し.

一

一

言レ
% 在胎月数 % 分娩 時 間

1 5

1 0

㌦
-:‡晶

以下 以上 以 下 以 上

* x
2 -

t e S t ( 0 .O l < P < 0 .05)

♯ x
2 -

t e S t ( 0 .0 5 < P く0 .1 0)
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的に は い ずれ も有意 な傾向に と ど ま っ た . そ の 他 に 主

な育児者と し て 母親と そ の 胤 主な遊 び友達 の 有無 ,

主た る育児者 の 態度 と して 遊 び相手を よく し た か ど う

か . 排 泄習慣 を よ く し っ けた か ど う か と い っ た よ う

に , 各要因を 2 区分して 3 才児の 精神発達遅 延 の 発生

頻度を比較し た が ,
い ずれ も有意 な差が み られ な か っ

た .

判別関数による諸要因の検討

今回分娩障害の 指標 と し た分娩 の 異 常 ( + ) , 及 び

低体重児の 発生に 関与す る項目 と して とり あ げ た 諸要

因 の 相関行列を表2 に 示 した . 出産回数は年令と , 尿

蛋白 は高血圧 と , 尿糖 は浮腫 と , 妊 娠中毒症 は出産回

数 . 浮腫 . 高血圧 お よ び尿蛋白 と , 在胎月数 は受診回

数 , 浮腫お よ び高血圧 と , 分娩時間は出産回数お よ び

尿糖 と それ ぞ れ 有意な関係 を示 し て い た . こ の よう な

相関を有す る諸要因と分娩 の 異常 ( + ) の 関係 を判別

関数 に よ り検討 し結果を表3 に 示し た . まず単独で分

娩の 異常 ( 十) の 発生と 有意 な関係 を示 し た 母 の 職

業, 出産回数 , 尿糖の み を用 い て 分娩の 異常を判別 し

た と こ ろ2 4 名 の 分娩の 異常者 を 1 名も判別する こ とが

で き な か っ た . っ い で こ れ ち の 他 に母 の 年令 , 受診回

%
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氷

数 ･ 浮腫 . 高血圧 , 尿 蛋白 , 貧血, 妊娠 中毒症を加え

た1 0 要因 に よ る判別分析 で は2 4 名 中3 名 が 判別 さ れ

た ･ こ れ は分娩 の 異常 ( + ) の 12 .5 % に 相 当 し た
.

( 羊の 場合の 分娩の 異常 仁 ) の 判別 は99 . 5 % で あ

る) ･ 更 に こ の10 要因 に 分娩時 に の み 入手で き る情報

と して 在胎月数 と分娩時間を加え た12 要因で も3 名の

分娩異 常が 判別 さ れ , 分娩 の 異常 仁 ) で も2 0 0 名が

判別 さ れ て お り , 10 要因 の 場合と 判別の 程度 が同じで

あ っ た .

低 体重 に つ い て も そ の 結果 を表 4 に 示 した が , まず

単独 で低 体重児 の 発生 と有意 な関連 を示 した もの の う

ち分娩時で な い と そ の 情報 が入手 で き な い 在胎月数と

分娩時間を除い た受診回彗臥 浮腫 , 妊 娠中毒症の 3 要

因 で 判別分析 を お こ な っ た と こ ろ , 10 名 の 低体重児の

う ち 4 名が 判別 さ れ .
こ れ は低体重児 の40 .0 % に相当

す る 割合で あ っ た . ま た こ の 際の 低体重児以外の 児は

98 ･1 % が 判別さ れ て い た . っ い で こ れ ら の 他 に母の年

令 , 母の 職業 , 出産 回数 , 高血圧 , 尿蛋白 , 尿糖､ 釜

血 を 加え た10 要因 に よる 判別分析で も10 名中4 名が判

別さ れ , 低体重児以外の 児で は98 .6 % が 判別 されて お

り , 前述の 3 要因で の 判別結果と判別 の 程度 は はぼ同

受診回数 % ; 浮 腫

巨
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表 2 妊娠中の 諸要因の 相関行列

者児育な主
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〓
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7 7 4 8
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ロ 2 3 4 5 6 7 8 9 1 0 四 四

6
母の年令25

才以上
1 . 0 0

2
母の 職業あ
り

-

0 . 0 1 1 . 0 0

3
出産回数2

回以上

*

0 . 5 4
- 0 . 1 2 1 , 0 0

4
受診回数11
回以キ

- 0 . 0 2 - 0 . 0 4 - 0 . 0 9 1 . 0 0

5 浮 腰 ( + )
-

0 . 0 4 0 . 0 6
-

0 . 0 4 0 . 0 1 1 , 0 0
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-

0 . 0 7
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-

0 . 0 4 0 . 0 3

* *

0 . 2 1 1 . 0 0
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様で あ っ た ･ こ れ に 在胎月数 と分娩時間の 2 要因を 加

えた12 要因 で は10 名 中3 名 (30 .0 % ) が 判別さ れ る に

すぎず却 っ て低体重児 の 判別の 程度 は減少 した .

3 才児の 精神発達遅延 との 関連 を検討 し た諸要因に

っ い て は表 5 に み ら れ る よう な相関があり , こ れ らの

相互に 相関を有 す る諸要因を用 い て 一 同様 に判別関数

に よる分析を3 才児 の 精神発達遅延 に つ い て もお こ な

い . 表6 に そ の 結果 を示 した . まず精神発達の 遅 延 の

発生と そ れぞ れ単独 で 有意 な関係を示 し た母 の 年令 ,

出産回数 , 兄 弟姉妹 , 育児者の 態度 ( 絵本) の 4 要因

に 関して 判別分析 を実施 した と こ ろ17 名の 精神発達遅

延児が 1 名 も判別さ れ なか っ た . そ こ で 要因を妊痕中

の 要因 (年令 , 職業, 出産回数 , 受診個数 , 浮腫 . 高

血臥 尿 蛋白 仁 尿糖 , 貧血 . 妊 娠中毒症) , 分 娩 時 の

要因 ( 在胎月数 . 分娩時間 , 分娩異常 , 低体重児) ,

出生後の 要因 ( 主な育児者 , 主な遊 び 友達 , 兄 弟 姉

妹. 育児者の 態度 ( (遊 び) , (絵 本) . 排滑)) の3 群

に わ けて 判別分析を実施し た .

妊娠中の 諸要因の み で は精神発達の 遅延者 の 判別を

する こ と が で き ず , こ れ に 分娩時の 諸要因を加え る と

17 名中 2 名 . 即ち11 .8 % が 判別で きた . こ の 場合精神

発達 の 遅延 の な い 児 は100 % の 判別で あ っ た . 更 に こ

の 要因 に 出生後の 諸要因 を加え た20 要因で判別を お こ

な う と10 名 の 精神発達 の 遅延 児の う ち 4 名 (23 . 5 % )

が 判別 さ れた . 又 こ の 場合の 精神発達の 遅延 の な い 児

の 判別 は98 . 1 % で あ っ た .

考 察

陣痛 の 発釆 か ら娩出ま で に 児が う け る障害であ る分

娩障害を問題 にする場合 , ど の よう な分娩の状況 が児

の 障害を ひき お こすか に つ い て は論議の あ ると こ ろで

あ る . 本研 究で は , 軟産道強靭 . 陣痛 微弱 t 破 水 異

常 . 切迫仮 死 と い っ た分娩遷 延 ひ い て は新生児の 無酸

素状態 に ま で至る 可能性の ある症状をと りあげ/ こ れ

ら と妊 婦の 諸要因と の 関連を検討 し た . 成績で 示 した

よ う に ,
こ れ ら 4 つ の 異常 に は共に有意な相関が認め

られ , こ れ ら は それ ぞ れ合併 して 発生する こ と の 多い

こ と が統計的 に も確認さ れ た . こ の こ と は母子保健対

策をすすめ る に際 して , こ れ らの 異常 を個々 に取 り扱

う の で は な く , 分娩時の 異常 と して 一 一 括 して 対策 をす

表 3 分娩の 異常 に 関連 す る諸要因の判別関数 に よ る検討

選択変数 妊娠中の 要因: 母の年令(1), 職業(2) , 出産回数(3)
,
受 診回数(4) , 浮腰(5)

, 高血 圧(6),

判別分析
使用した 変数

使用 した変数

各変数の 判別係数

分娩の 異常( 十)群

分娩の 異常( - )群

尿蛋白(7) , 尿糖(8) , 貧血(9j
,
妊娠中毒症(1仇 在胎月数(11) , 分娩時間(12)

( 2) , (3), ( 8 ト …
…

… … 分娩の 異常( + ) の判別0

( 1) ( 2) (3) ( 4) ( 5) ( 6) (7j (8) (9) (川

( C O e ffi ci e n t i n di s c ri m in a n t f u n c ti o n )

( 1) ( 2) (3) (4) (5) (6) ( 7) (8)
0 .7 6 3 .4 0 2

. 8 5 8 . 5 9 0 . 1 2 1 .3 1 1
. 5 2 0 .5 2

1 ･6 8 4 ･ 4 9 1 ･ 2 3 8 . 7 5 -

1 . 3 9 0 . 3 4 1
. 5 4 1 . 5 5

マ ハ ラ ノ ビス の 距離 28 . 6 4

(9) (10) 定数項

2 .3 0 1
.5 0

-

6 . 28

1 . 1 1 0 . 3 9 - 9 . 16

観 察値
判別値 分娩の 異常( 十) 群 分娩の 異常( - )群 計

分娩の 異常( + ) 群 3 2 1 2 4

分娩の 異常( - )群 ロ 200 2 0 1

各変数の 判別係数

分娩の 異常( 十)群

分娩の 異常(
-

)群

( 1) , (2) , (3)
,
(4 )

,
(5)

,
( 6) , (7) , (8) , (9) , (吼 (11) , (12)

( C O e ffi c i e n t i n di s c ri m i n a n t f u n c ti o n)
( 1) (2 ) (3) (4) (5) (6) (7) ( 8) (9) (10)
0 ･ 0 1 3 , 3 1 3 . 8 3 4

. 7 9 5 . 6 8 5 . 9 8 2 . 4 4 0 .3 2 3 .2 8 1 . 09

0
･ 9 2 4 ･ 4 0 2 ･ 21 4 ･ 9 3 4 . 1 8 5 . 0 2 2 . 4 6 1 .3 4 2 .0 9

-

0 .0 1
マ ハ ラ ノ ビス の 距離 28 . 6 6

3

(11) (12) 定数項

45 .1 0 1 . 5 4 - 2 6 .9 5

4 5 .3 0 1 . 5 1 -

3 0 .0 0
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すめ る必 要 の あ る こ と を意味す るもの で あ る . 従 っ て

本研究 で は個々 の 異常 と の 関連で な く ,
こ れ らの 異常

の 発生数の 多 い 場合を分娩 の 異常 ( + ) と して , こ れ

に 関連 す る妊 娠中の 諸要因を検討す る こ と に した . 分

娩の 異 常 ( + ) の 発生 と有意 な関係 を示 し た の は 職

業 , 出産回数お よ び尿糖で あ っ た . 労働婦人 は 一 般家

庭婦人よ り も妊 娠や 分娩の 異常 が多 い と の 報告 は , 自

然流産 , 妊 娠中毒症 . 未熟児 , 周産期死亡等 に関 して

す で に 数多 く な さ れて い るが
12 ト 川

､ 今 回著者 の 定義 し

た分娩の 異常 ( + ) と い う 分娩障害 に つ い て もや は り

労働婦人に そ の 発生が 多い こ とが わ か っ た . 又 出産回

氷

数 に 関 して は初産婦 は ど分娩障害 の 発生 が多くみ られ

る と の 報告か ら も推測でき る こ と で あ るが , 出産回数

が 1 回以 下の 群 で 出産回数が 2 回以 上の 群 より , より

多 く 分娩 の 異常 ( + ) の 発生が 観察さ れ た . 妊娠が糖

尿病 を有す る場合 に も, 妊 娠お よ び分娩の 異常が多い

と さ れ て い る が
柑)柑)

. 妊 娠 中の 尿糖陽性 の 頻度 が高い

妊婦 に 分娩の 異常 ( + ) の 発生が 多か っ た と い う本研

究の 結果 は . 5 0 g G T T に よ る糖尿病 の ス ク リ
ー ニ ン

グ と は別 に , 頻 回 の 尿 糖検査か らも分娩障害 に関す

る有用 な情報 を得 る こ との で き る可能性を示唆 して い

た .

表4 低体重 児に 関連す る諸要因の 判別 関数に よ る検討

選択変数 妊娠中の 要因: 母の 年令(1) , 職業(2) , 出産回 数(3), 受診 回数( 拭 浮腫(5) , 高血 凪 6) ,

尿蛋白(7) , 尿 糖(軌 貧血( 恥 妊 娠中毒症(10) , 在胎月数(1Ⅰ) , 分娩時間(12)

判別今析
[車 重 い4) 侶 川
各変数の 判別係数 ( C O effi c i e n t i n di s c r i m i n a n t f u n c ti o n)

(4) (5) (川 窪数項

低体重児群 4 .5 2 1 . 6 3 2
.
1 9 →4 . 9 8

その 他の群 8 . 5 0 0 . 1 5 1 . 0 0 - 4 . 0 2

マ ハ ラ ノ ビス の足巨離 18 .
7 2

判別儒
観察値

低体重児群 そ の 他の 群 計

低 体 重 児 群 4 6 1 0

そ の 他
■
の 群 4 21 1 2 1 5

使用 し た変数■l (1) (2) ( 3) (4) ( 5) (6) (7) (8) 用) (川

各変数の 判別係数 ( C O effi ci e n t i n d is c ri m i n a n t f u n c ti o n )

(1) ( 2) ( 3) (4)

低体重児群 0 . 5 9 3 . 5 4 2 . 6 6 5 .
2 7

その 他の 群 0 . 9 0 3 . 4 9 2 . 7 2 9 . 3 2

マ ハ ラ ノ ビ ス 21 . 2 4

(5) ( 6) (7) ( 8) (9) (川 定数項

1
. 3 0 2 .

41 1 .0 8 0 .
41 1 . 0 7 2 . 3 2

岬

7 . 30

岬 0 . 2 8 0 . 9 7 1 .6 2 0 . 6 6 2 . 4 4 1 . 2 0
-

6 . 61

判別値
観察償

低体重児群 その 他の群 計

低 体 重 児 群 4 6 】 1 0

そ の 他 の 群 4 2 11 2 1 5

使用 した変数事 (1) ( 2) (3) (4) (5) ( 6) (7) ( 8) ( 9) (10) (11) (12)

各変数の 判別係数 ( C O e ffi ci e n t i n di s c ri m i n a n t f u n c ti o n )

( 1) (2) (3) ( 4) (5) (6) (7) (8) ( 9) (10) (11) (12) 定数項

低体重児群 0 . 0 1 3 . 4 4 3 .6 8 3 . 6 5 5 . 6 4 6 . 0 9 2 . 1 0 0 .4 0 2 . 4 9 1 . 4 9 3 9 . 4 0 2 , 1 2 - 2 1 ,26

そ の他の 群 0 . 2 0 3 . 3 1 3 .7 7 6 . 8 7 5 . 4 5 5 . 5 9 3 . 0 6 0 .3 8 4 . 4 5 0 . 1 5 55 . 3 5 0 , 5 0 欄3二う.(j7

マ ハ ラ ノ ビス の 距離 64 . 0 8

判別債

観察値
低体重児群 そ の 他の 群 計

卯
l
個 体 重 児 群 田 7 田

そ の 他 の 群 田 21 3 2 1 5
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分娩障害の 原因 の ひ と つ と さ れ て い る低体重児 は ,

本研究で は前述 し た炊産道強臥 陣痛微弱 t 破 水 異

常t 切迫仮死 等と有意 な相関を示さ な か っ た の で 別 に

扱っ た . こ の 低体重児 と関連の あ る妊 娠中の 要因 と し

て , 在胎月数8 ヶ月 以 下, 浮腫お よ び総合的に診断さ

れた妊娠中毒症等が , 他 の 報告
2 0ト22)
と 同様 に 本研究 に

於て も, 低体重児の 出現 と有意 に 関連 して い た . 更 に

分娩時間が11 時間以 上の 場合 に低体重児が有意に多く

みられ た こ と は , 低体重児と分娩遷延 と が 密接に関連

して い る こ と を示すもの で あり . 分娩障害の 原因の な

か に低休重児 と い う 児側の要因が重要で あ る こ と が示

唆さ れ た . 又妊婦の 社会経済的 な要因が出生時体重 に

影響す ると い う報告
6) ･23 卜 25)
は多 い が . 本研究で も受診

回数が10 回以下 と少 な い 群 に 有意 に低体重児の 頻度 が

高く . こ の こ と は妊 娠中の 健康管理 が比較的不充分で

あっ た と い う社会的条件が , 低体重児 の 発生 に 関与す

539

る可能性を示唆するもの で あ っ た .

津守 , 磯 部の 乳幼児精神発達診断法 に 従い , 3 才児

の 運動 ｡ 探索 ｡ 社会 ･ 生活 ｡ 言語の それ ぞ れ の カ テ ゴ

リ ー に つ い て , 総合的に 精神発達遅 延 を定義 し . こ れ

に 影響す る諸要因の 検討 を お こ な っ た . 母の 年令が25

才以 上 の 群 , 出産回数が 2 回以 上の 群, 今回の対象 と

した 3 才児 の 兄 弟姉妹あ り の 群 t
そ し て 主た る育児者

が絵本 を よ く読 ん で や っ て い なか っ た群 が l そ れ ぞ れ

の 対象群 に 比 し て 精神発達 の 遅延 を示す児 が 多か っ

た . 乳幼 児の 精神発達を考え る に 当 っ て は母親 の 年令

や出産回数は そ の 影響が大きく . こ れ に 関す る検討も

多く なさ れ て い る が
26沼 )

, 津守, 磯部の ア ン ケ ー

ト 調

査法 に よ る3 才児の 時点で の 精神発達 にもこ れ らの 要

因 が 上述 した よ う に 有意 に関連 して い た . 又家庭環境

と し て 同胞や 育児者の 育児態度と い っ たもの が , 乳幼

児の 精神発達 に 影響する とさ れ て お り
2 … 0)

. 今 回も同

表 5 妊娠中, 分娩時お よ び出生後の 諸要因 の 相関行列 ( 1 2 5 例)

田 四 田 1 4 15 1 6 1 7 田 19 2
.
0

ロ
母 の 年 令
25 才 以 卜

0 .0 1
-

0 . 0 7 0 . 0 0 0 . 0 2
-

0 . 1 5
-

0 , 1 0 0 . 1 2
* *

0 .1 8 0 . 04 0 . 0 8

2 母の 職 業あり 0 . 0 5
-

0 . 0 1
* *

0 . 2 5
- 0 , 0 9

* *

0 . 3 3
-

0 . 0 9 0 . 07
-

0 . 0 3
-

0 . 09
-

0 . 0 6

3
出産回数 2 回以
卜 - 0 . 1 0

-

0 . 1 7
* *

- 0 , 2 8 0 . 0 1 0 . 0 4
-

0 . 0 7
* *

0 . 2 9 0 . .1_6 0 . 07 0 . 1 0

4
受診回数11 回以
上

* *

0 . 31
-

0 . 0 4 0 . 0 9

* *

0 . 3 1
-

0 . 0 2
-

0 . 1 1
-

0 . 03
-

0 . 1 0
-

0 . 1 6
-

0 . 0 4

5 浮 腫 ( 十)
*

-

0 . 2 0
-

0 . 0 9 - 0 . 1 0 - 0 . 1 0
一 b . 0 7 -

0 . 0 8 0 . 1 1
-

0 . 0 1̀ 0 . 0 6
-

0 . 0 7

6 高 血 圧 ( + )
*

-

0 . 2 2
-

0 . 0 6 - 0 . 0 9 -

0 . 1 3
-

0 . 0 3
-

0 . 0 5 0 . 0 8 0 . 0 4
-

0 . 0 8
-

0 . 1 2

ロ 尿 蛋 白 ( + )
-

0 . 1 0 0 . 0 7 - 0 . 0 7 -

0 . 0 2
-

0 . 11 0 , 0 5
-

0 . 0 9
*

0 . 1 8 - 0 . 0 3 -

0 . 0 9

8 尿 糖 ( + ) - 0 . 0 1
* *

- 0 . 2 5 0 . 1 5 0 . 0 3 -

0 . 0 5 0 . 0 3
-

0 . 0 9
-

0 . 0 7 0 . 11 0 . 0 8

9 貧 血 ( + ) 0 . 0 6 0 . 0 4
-

0 . 1 6 0 . 1 0 -

0 . 0 8 0 . 1 4 0 . 0 9 0 . 1 0 0 . 1 2 0 . 0 1

田 妊娠中毒症( + ) -

0 . 0 5 0 . 1 4 - 0 . 1 4
*

-

0 . 1 8 -

0 . 12 - 0 . 1 2
-

0 . 1 4
*

0 . 1 9 0 . 01
-

0 . 1 3

田
在胎月数1 0 カ月
以 上 1 , 0 0 0 . 0 6 0 . 0 9

* *

0 . 4 8 0 . 13 0 . 1 3 0 . 0 4 0 . 06
-

0 . 0 2 0 . 1 2

四
分娩時間11 時間
以 上

1 . 0 0 0 . 0 2 - 0 . 1 8 -

0 . 0 2 0 . 0 8
-

0 . 1 4 - 0 . 06
-

0 . 1 0
-

0 . 0 2

田 分娩異常 ( + ) 1 . 0 0 0 . 0 5
*

0 . 2 2 0 . 0 8 -

0 . 0 5
.
て* *

-

0 . 24 - 0 . 1 2 0 , 0 3

田
出生時体重 250 1
ぶ 上

1 . 0 0 0 . 1 4 0 . 0 6 0 . 0 3
-

0 . 0 2
*

- 0 . 2 0 - 0 . 0 9

田
主 た る 育 児 者
そ の 他

1 . 0 0 - 0 . 0 4 -

0 . 0 1
- 0 . 1 4

*

- 0 . 1 9 -

0 . 0 2

田
な 遊 び 友

入

違
( + ) 1 . 0 0 0 . 0 1 - 0 . 0 3 0 . 1 2

-

0 . 0 2

田 兄 弟姉妹あ り 1 . 0 0 0 ., 1 6 0 . 1 2
-

0 . 0 2

田
児 の 態 度
び ( - ) 1 . 0 0

. * *

0 0 . 39 0 . 0 3

田
育児 の 態度
( - )

*

1 . 00 0 . 2 1

四
育児者 の 態度
排 ( - ) 1 . 0 0

注) 要因1 ～ 1 0 の 相関 に つ い て表 2 に て 検討ず み .

*
0 . 0 1 < P < 0 . 0 3

1 行 目の 項 目 番号は 1 列目 の 項目番号 に相当 して い る .
* * P < 0 用1
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胞数や育児態度 が3 才児の 精神発達に影響する こ とが

観察さ れ た . 勿論 これ ら精神発達 に は環境要因もさ る

こ と なが ら , 遺伝的 に決定さ れ る因子 , た と え ば神経

お よ び筋肉系の 発達状況等も大き く 関与し て い る こ と

は 当然 で あ る が
m
. それ らに つ い て は今回検討 し な か

っ た .

相互 に 関連性を有す る妊娠中の 妊婦の 諸要因を用 い

て 多変畳解析 の
一

手法で あ る判別関数法に よ り 分娩 の

異常 ( + ) お よび低体重児の 発生 の 判別を試 み た と こ

ろ , 分娩の 異 常 ( + ) の 13 .5 % . 低体重児の 40 .0 % を

判別す る こ と が で きた . 妊娠中 の 諸要因と し て 用い た

の は10 要因で あ っ たが , こ の う ち 単 独 で 分娩 の 異常

+ ) と 有意な 関係を示 した 3 要因 ( 職業 , 出産 回数 ,

尿 糖) の 組み 合わ せ に より 同様 に 判別関数法 で 分娩 の

表6

選 択 変 数

妊娠中の 要因:

分娩時の要因:

出産後の要因:

判 別 分 析

使用 した変数

水

異 常 を 試み た が . 異 常を全く 判別す る こ と が で き ず
,

こ れ らの 要因は そ れ ぞ れ単独で は分娩の 異常 ( + ) の

発生と は有意な関係 を有するもの の , 組 み合わ せ によ

る分娩の 異 常 ( + ) の 判別に は適 さ な い こ と が 解 っ

た ･ しか し単独で 低体重児と有意 な関係を示 した3 要

因 ( 受診回数 , 浮腫 , 妊 娠中毒症) の 組 み 合 わ せで

は , 本研究で とり あ げ た 妊 娠中の す べ て の 諸要因 (10

要因) を用 い た 場合と同様低体重児 の40 .0 % を判別す

る こ と が で き , 低体重児の 発生の 予知 お よ び予防に際

して は こ の 3 要因 の 組み 合わ せ が特 に 重要 である こと

が 解 っ た ･ 同じ く精神発達遅延 の 判別を 妊娠中 , 分娩

時 お よ び 出生後 の 育児環境の 諸要因に よ り実施 したと

こ ろ , 3 才児の 精神発達遅延 の23 . 5 % を 判別する こと

が で き た . こ の 場 合も3 才児 の 精神発達遅延 と単独で

3 才児 の 精神発達遅延に 関連 す る諸要因の 判別関数 に よる 検討

母の年令(1) , 職 業(2)
,
出産回数(礼 受 診回 数(4) , 浮腫㈲ , 高血圧(6) , 尿 蛋白(7)

,

尿糖(8) , 貧血(9), 妊娠中毒症(川

在胎月数(11)
,
分娩時間(12) , 分娩異常(13), 低体重児(14)

主な育児者織 主な遊 び友達(1飢 兄弟姉妹(17), 育 児者の 態度 ( 遊 び) (抽 , 育児者
の 態度 (絵本) (1 g) , 育児者の 態度 (排泄) (細

( 1)
,
(2)

, (3) , (4), (5), (6), (7) , ( 8), (9)
,
(耽 (11), (12) , (13), (14)

各変数の判別係数 ( C O e ffi ci e n t i n d i s c ri mi n a n t f u n c ti o n )

( 1) ( 2) ( 3) (4) ( 5) (6) (7) (8)

精神発達遅延群 1 .53 3 .09 4
.99 1 .99 5 .47 9 .31 3 .55 0 . 47

そ の 他 の 群 - 0 .23 2 .72 4 .88 0 .55 6 .43 9 ,71 2 ,99 2 .34

マ ハ ラ ノ ビの距離 25 . 3 8
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判別値

観察値
精神発達遅延率 そ の 他 の 群 計

精 神 発 達 遅 延 群 2 15 1 7

そ の 他 の 群 0 田 108
】

使用 した 変数 (1)
,
( 2) , ( 3), (4) , ( 5), (6) , ( 7)

,
(8)

,
(軋 (川) , (11) , (12) , (13) , (Ⅰ4) , (14) , (1軋 (17) , (1 8) , (19), (20)

各変数の 判別係数 ( C O effi ci e n t i n di s c ri mi n a n t f u n c ti o n )

( 1) (2) (3) (4 ) (5) ( 6) (7) ( 8) (9) (川 (川 O Z) (13) (14) (15)

(帽 (17) (18) (19) (20) 定数項

精神発達遅延群 2 . 6 1 5 . 4 8 3 . 30 4 .1 3 1 . 3 6 9 . 6 9 4 , 6 4 ･ - 0 . 5 8 【3 .9 8 4 . 0 2 2 5 .3 7 1 . 8 6 - 0 .19
9 . 1 9 - 0 . 31 9 . 3 3 5 . 46

-

1 , 2 8 3 . 4 6 4 . 2 5 - 3 4 . 91

そ の 他 の 群 0 . 7 3 4 . 8 5 3 ,4 2 2 . 4 3 2 . 6 4 1 0 . 01 3 . 8 1 1 . 4 8
-

:う. 6 0 3 , 3 0 2 8 .1 8 3 .4 6 鵬0 .2 9
8

. 4 3
-

0 . 3 8 9 . 0 8 4 . 8 2 - 0 . 9 5 3 . 5 6 3 .7 2 岬

3 0 .
3 8

マ ハ ラ ノ ビス の 距離 30 . 5 2

判別イ

観察値
精神発達遅延群 そ の 他 の 群 計

精 神 発 達 遅 延群 4 田 17

そ の 他 の 群 2 田 108
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有意な関係 を示 した 4 要因 ( 母の 年 針 出産回数 ･ 兄

弟姉妹 , 育児者 の 態度 (絵本)) に つ い て , 同様 に 3

才児の 精神発達遅延児の 判別 を試み た が 1 名も判別す

る こ とが で き なか っ た . 又妊娠 中の 諸要因だ け で も遅

延児を 1 名 も判別で きず , こ れ に分娩時 の 要因を加え

た場合は11 . 8 % , 更に 出生後の育児環境等 の 要因を加

えた合計20 要因で は , 23 . 5 % の 精神発達遅 延児 を よう

やく判別す る こ と が で き た . こ の20 要 因の 数 と して は

決L て 少な い と はい え な い が t 何れ も母子保健手帳 ･

管理 カ
ー

ド等か ら人手で き る もの で , 要因の 情報収集

に関して は特 に 困難性の ない も の ばか り で あ り . 実際

の母子保健対策の 場 で も充分活用でき るもの と 考え ら

れる .

今回分娩 の 異常 ( + ) お よ び低 体重児の 判別 に 用い

た諸要因 は妊 婦側か らみ た妊 娠中の 要因の み で あ り .

分娩の 異常 ( + ) の よう に胎児や胎盤 の 異常 と い っ た

胎児別の 要因に よ っ て も強く影響を う け る もの に つ い

て は
5日 )

,
そ れ ら胎児側 の 要因も追加す る こ と に よ り

異常の 判別の 精度 を あ げ る こ と が 実際 の 分娩 の 異常

( 十) の 予知に 際し て は是非必要であ ろう .

一 方低体

重児の 場合 は分娩の 異常 ( 十) に 比 し て妊 婦 の 妊娠中

の 要因だ け で もか な り低体重児を判別する こ とが で き

たが . 胎児側 の 要因 の 情報 を追加す る こ と に より 更 に

そ の 判別の 精度 をあ げ 得る こ とが 推測さ れ る . 精神発

達につ い て も今回 とり あ げ た環 境要因の 他に 遺伝等他

の 要因 も当然強く関連 して おり , こ れ ら に関する情報

も加え た上で 更に判別 の 精度をあげ, 精神発達の 異常

に 関す る予知 . 予防を進 めて い く予定 で あ る .

結 論

妊娠 中の 妊婦 の 諸要因か ら どの 程度分娩障害 の 原因

とさ れ て い る分娩の 異常 (炊産道強靭 l 陣痛 微弱 . 破

水異常, 切迫仮死) お よ び低体重児 の 発生を判別す る

こ とが で き る か , そ して 又 こ れ ら妊娠中 , お よ び分娩

時の 諸要因 に加え て 出生後の 育児環境 と い っ た もの か

ら3 才児の 時点で の 精神発達遅 延児 を ど の 程度判別す

る こと が で き るか を t 多変量解析の
一 手法で あ る判別

関数法を用 い て 検討 し以 下の 成績を得た .

1 . 妊娠中の 妊婦の 要因と して 母の 年令 , 職業 , 出産

回数 , 受診回数 , 浮腫 . 高血圧 , 尿蛋 白 , 尿 糖 , 貧

血 , 妊娠中毒症 の10 要因 をと りあ げ判別関数に よ る分

析をお こ な っ た と こ ろ , 分娩の 異常 ( + ) の12 .5 % を

判別する こ と が で き た . ( 分娩の 異常 (
-

) の 判別 は

99 .5 % で あ っ た) . 分娩の 異常 ( 十) と単独 で は 有意

な関係を示し た職業 , 出産回数 , 尿 糖の 3 要因 の 組み

合わせで は分娩 の 異常 ( + ) を 1 例 も判別で き なか っ

た .

2 . 同様 に 妊 婦の 妊娠中の10 要因 を用い て 低体重児に

っ い て 判別関数法に よ る検討 を お こ な っ た と こ ろ低体

重児 の40 . 0 % ( 低体重児以外の 児 の 判別は98 .6 % ) を

判別す る こ とが で きた . 低体重児 と単独で 有意な関係

を示し た受診回数 , 浮腫 , 妊 娠中毒症の 3 要因だ けの

組み 合わせ で も同様 に低体重児の40 .0 % (低体重児以

外の 児の 判別 は98 . 1 % ) が判別可能で あ っ た .

3 . 妊 娠中の10 要因 に 加え て 分娩時の 4 要因 ( 在胎月

数 , 分娩時間 , 分娩 の 異 常, 出生時体重) お よ び 出生

後 の 育児環境に関する6 要因 ( 主 た る育児者 , 主 な遊

び 友達 t 兄 弟姉妹 , 育児者の 態度 ( 遊び) , 育児 者 の

態度 ( 排泄) , 育児者 の 態度 (絵本)) の 計20 要因よ り

3 才の 時点 に お け る 精神発達遅延の 判別をお こ な っ た

と こ ろ23 . 5 % ( 精神発達遅延 の な い 児 は98 . 1 % ) が 判

別さ れ た , 単独で 3 才児の 精神発達遅延 と有意 に関連

して い た 母の 年令 , 出産 回数, 兄弟姉妹 , 育 児者 の 態

度 ( 絵本) の 4 要 因の 組み 合わせ で は3 才児の 精神発

達遅延児を 1 名も判別する こ とが で きな か っ た .

稿 を終 る にあたり . 御懇篤な御指導と触校閲を賜わり

ま した恩師岡田 晃教授 に謹ん で感謝の 意を表します . 又

種 々 の衡教示と御助言を載童ま した鏡森定借助教授 , 御

校閲 を戴きました西田悦郎教授 ( 産婦人科) に深甚の 謝

意を姦します .
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