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厳寒の旭川で、戸外に放置され低体温、血管内凝固症候群を

発症した５歳の被虐待児症候群について
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　【緒　　言】

　児童虐待を疑わせる身体的外傷は、1歳以下では骨折や頭蓋内出血が多く、３歳以上になると繰り返

す内出血やタバコによる火傷が主体となってくる1,2)。また、ネグレクト（保護の怠慢や拒否）による

死因は、突然死や感染症（医療放置）が大半を占めると報告されている1,2)。毎日新聞社（2000年３月

5日付け朝刊）によると、1999年は年間38人の虐待による死亡があり、約９割が６歳未満の乳幼児だ

った。我々は、戸外に放置され低体温、意識障害、血管内凝固症候群がみられた女児例を経験した。

このような低体温は、冬の北海道のような厳寒の地に特有の虐待所見であり3)、発症10年以上経過し

た現在でも経過を追うことができたので報告する。
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 *1  旭川医科大学小児科　　*2  旭川厚生病院小児科　　*3  旭川児童相談所

症　　例

　患児は、５歳６カ月女児で、全身が冷たく、意識障

害もみられたため、1987年１月８日の夕方旭川厚生病

院小児科に緊急入院となった。母の話によると「入院

前日に階段から落ち、右側頭部に皮下出血ができた。

昨日は元気だったが、今日の午後からずっと眠ってお

り、午後７時半頃食事のために起こそうとしたとき、

意識がなく身体が冷たかった」とのことだった。な

お、この日の旭川市の気温は、最低気温が－15.5℃、

最高でも－1.2℃だった。入院時の所見では、体温（直

腸温）が31.7℃と異常に低く、収縮期血圧は50mmHgと

低下し、強い刺激を与えたときのみ体を動かすといっ

た意識障害があった。顔面をはじめとして、体幹にも

新旧入り交じった多数の皮膚の潰瘍、皮下出血や火傷

の跡があり、右側頭部には直径５cmの皮下出血を認め

た。頭部CT検査では、頭蓋内出血はなかった。入院
時の検査所見では、血小板4.1万、fibrinogen 132mg/

dlと減少し、PT, PTTが延長、FDPは増加していた
ため血管内凝固症候群と診断した（表１）。また、低蛋

白血症、小球性低色素性貧血、CRP陽性、白血球の核
左方移動を認めたが、血液、髄液の培養で細菌は検出

されなかった。全身を電気毛布で包んで加温し、新鮮

血の輸血、FOYなどで治療した。患児の一般状態は徐
々に改善し、表1に示すように血液生化学所見も正常

化した。入院時の体重は12.5kg, 身長は94cm (－

3.6SD)だった。

　異常な低体温、意識障害、血管内凝固症候群など患

児が瀕死の状態にありながら、母親の医師に対する訴

えは、「（この子は）知恵が遅れているのではないか」

「背が低くて転びやすいのはどうしてか」「強情で親

の言うことを聞かない」といったものだった。父親は

傍にいて頷いていることが多く、「意地汚く、いつま

でもご飯を食べている」「子どもは、きちんと躾なけ

ればいけない」とほとんど母親の言葉を支持するのみ

だった。
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　入院後、患児の状態が改善するにつれて、母親は

「同じ部屋の付き添いをしているお母さんや、看護婦

に甘やかされて、病院は躾に悪い」「私が来ると、こ

の子はぴたっと話をしなくなり、まるで私がいじめて

いるように見られる」と訴え、医療スタッフに心を閉

ざすようになった。５歳７カ月で施行した知能検査で

は、鈴木・ビネーでIQが81、マッカーシーでGIQが60

と境界領域～軽度の精神遅滞のレベルだった。新旧入

り交じった外傷、不潔な皮膚や爪、２歳以降に伸び

率が低下した低身長、低栄養状態、不審な点の多い

両親の話からネグレクトおよび被虐待児症候群と診断

した3,4)。

生育歴・家族構成

　父が29歳、母が23歳の時の第一子で、在胎41週、出

生体重3,300gだった。両親とも患児の誕生を楽しみに

していたが、首のすわりが６カ月、一人歩きが１歳６

カ月と遅く、２歳になっても単語も話せな

かった。母親が患児に絵本を読んだり、話

しかけたりしても、関心を示すことが少な

く、逆に嫌がることもあったとのことであ

る。患児が１歳９カ月の時に妹が生まれ、

母親の関心は妹に移っていったようだ。ま

た、この頃父親に女性問題が起き、相手の

女性が自宅を訪れるようになっていた。３

歳６カ月の時、足にしもやけができたため

病院に行ったが、「このぐらいのことで、

いちいち病院に来なくて良い」と言われ

た。また、４歳（1985年７月24日）の時、

滑り台から転落しＦ整形外科に入院した

が、この時は特に不審な点は指摘されてい

なかった。平均に沿って伸びていた身長

は、２歳を過ぎた頃から伸び率が低下し、

３歳以降は－２S Dを下回るようになっ
た。父は農家の出身で、兄には精神遅滞が

あった。中学卒業後自動車整備工を経てタ

クシー会社に勤務し、運転手をしている。

母は、愛人の子であり、生まれてすぐに継

母に預けられ、義理の姉２人とは差別され

て育てられた。中学卒業後会社に勤務した

が、その時の給料は継母、義理の姉に窃取

されていた。父と結婚後は、親戚との付き

合いを避け、患児、妹の４人で暮らしてい

表１　血液検査所見

た。また、近所の人との良好な関係を保つことができ

ず、折り合いが悪くなるたびに引っ越していた。な

お、妹の発達は、身体・知的面とも良好であり、虐待

を疑わせる所見はなかった。

入院後の経過

　児童相談所、保健所と連絡をとり、患児を保護しよ

うと試みたが、両親とも虐待の事実は認めず、住居を

変更したため強制的な保護には至らなかった。これ以

上追求すると、両親が子どもを連れて病院から失踪す

る危険性があったため、５歳８カ月に患児を退院さ

せ、保育所の先生と連絡を取りながら病院を旭川医科

大学に変更し、小児科外来で経過を観察した。暖かい

季節の間は比較的元気だったが、１年後の1988年２月

（６歳７カ月）に風邪で受診した際、足指に重篤な凍

傷を認め、右足指先は壊死になっていた。直ちに入院

させ母に理由を尋ねたところ、「保育園からいつも足



を濡らして帰ってくる」「小さい頃から、しもやけに

なりやすい」と答えた。この入院中、患児が小学校に

入学する年齢になったため、旭川東警察署防犯課、小

学校の先生方とも連絡を取りながら、病院から父母の

送迎で小学校に通わせた。しかし、患児の前頭部に新

たな皮下出血ができ、本人の口から初めて「お母さ

ん、私なにも悪くないのに（私の）手をストーブにつ

ける」「退院したくない」と話すようになった。両親

とも虐待の事実を否定し続けたため、児童相談所の方

とともに家庭裁判所、地方法務局で患児の処遇につい

て相談した。しかし、両親が存在し、かつ同意が得ら

れない場合は、強制的な一時保護・施設入所が困難で

あるとのことだった。このため、「患児は、情緒的に

不安定であり、専門的な機関に入所させて治療する必

要がある」と両親を説得し、６歳11カ月（1988年５月

20日）児童相談所に一時保護することができた。児童

相談所の生活に慣れた頃、患児は「うちのお母さん

ね、棒でたたくの、ギュッってつねるの、髪をひっぱ

って投げるの、寒いときに外に出されるの・・・」と

話すようになった。母は何度か面会に来たが、患児は

「うちに帰ったらまた（母が）怒るから、うちには帰

らない」と言い、50日間の一時保護の後は虚弱児施設

に入所となった。施設入所後も、母が面会に来ると急

に表情が硬くなり、一緒に自宅に帰るとは言わなかっ

た。次第に両親の面会の回数も減り、10年以上経過し

た義務教育終了後の現在も、施設で生活している。

考　　案

　旭川の冬という厳寒の地で、直腸温で31.7℃という

著明な低体温、血管内凝固症候群等の症状を呈した被

虐待児例を報告した。両親からは具体的な虐待の方法

を聞き出せなかったが、一時保護期間中に患児が話し

た内容から、薄い衣服のまま戸外に放置されていたと

判断した。水上ら5)は、気温が－10～20℃の戸外に放

置された凍死体では、１時間に－3.55℃の速度で体温

が低下すると報告している。生体の場合、体温の低下

はより穏徐であると思われるが、気温が－10℃以下の

戸外に数時間放置されると、基礎疾患のない幼児でも

低体温になりうることが確認された。このような偶発

性低体温症における血管内凝固症候群は以前から報告

されており6-9)、発症機序として低体温によって血小板

自体の形態や代謝の変化すること、心拍出量減少や寒

冷による組織障害が組織トロンボプラスチンの大量放

出を促進すること等が考えられている10,11)。本症例も

感染はあったものの敗血症のような重篤なものではな

く、低体温が血管内凝固症候群の主な原因と考えられ

た。また、虐待の症状として、低体温は少ないものの

「閉め出し」は希ではない12,13)。今回報告した女児

も、冬に閉め出されて低体温となり、１年後の冬には

重篤な凍傷となった。地域、季節を充分考慮に入れた

診察が必要であり、こじれた親子関係を修復すること

がいかに困難かを教えてくれた症例である。結婚可能

な年齢となった患児が、どのような母親になっていく

かを注意深く見守っていきたい。
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