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第27回 新潟麻酔懇話会

第7回 新 潟 シ 融ックと蘇生研究会

翻 時 葦}討譜…縢62ぜザ董鷺∫墨王撃霧

会 場 鞠∵臨㍊念 館

一 般 灘 題

1）M撫rf瀧 蕪 婚ミや榮君羊{ジ）'粥き.㌃翫尊:1ほ報彿∫の 麻 再ま鉾萄癖羅

霊縫だ～ 逸 個粋 轡ゾ擁事寸 薯影轟ξ

藤i'轟讐 一斉騨暑鹸耳卜贈 饗雪
（・懇〒濡塾1大'学麻 鰍弄季斗）

大動賑弁輪拡張 症，僧輯弁閉鎖 不全症 ，僧幡 弁逸脱症

を含併 したM灘 無 騰症 候群の帝王切 網術 の麻酔 を経験

した、症例 は禦 才，妊娠 第齢週 に至 り帝 王切開 手術 が計

画 され た.腰 部硬膜外麻酔 ぐL脚3レ ベル穿刺， メビバ

カイ ソ使 用）施行 ，執:贋O分 縫 に 雛館 紺 纒響導9点 の

生児をえた.術 中収縮期血圧 は130～ 臆Oto讐 に保 たれ，

心拍数の変動 もなく，安全に手術 を終えることがで ぎた ，

術後経 過 も鍵好 であ った.M激rf細 症 候群 の帝 王切開

術の麻酔 にあた って は，大動脈解離を未然 に防 ぐため に

術中の循環動態の急激 な嚢動 （特 に薫錘 五圭昇）を避け る

こと，及び帝王切開 とい う手術の特異性か ら胎児に麻酔

の影 響が及ば 叛い ことの 鷺点 に留意す る必要があ り，硬

膜 外麻 酔が適 覇と考 丸る.

2） 讐1曙統ン黛琶「灘に虚li撫整勧変イヒと気三金房・1室ブ 欄 ツ

ク を ぎた した融ξ夢lj

轟轡 漢宏 ・羽柴IE夫 （新潟大学 麻酔科）

異型狭心 疲 は安静時 に発作 を起 こ し「心 電図土ST上

昇 を示す 致心 症では冠勤駆 スパ スムが関与 している，今

回術前に無症候性異型狭心症 の診断がついている患者で，

スパスム予防のため手術開始時 よ り∴ 卜獄グ リセ リンを

投 与 して いたのに もかかわ らず，完全 房室で 鵬 ソクと

9丁 上昇のみ られた症 例を経験 した，症例は驕才男縫 で，

食道癌 に対す る手術中開胸操作時に心電麟異常がみ られ

た，完 全房室ブ ロ ックに紺 して，ア トロビン投与 と純 酸

素 で換気 した と ころ洞調節に もどった.ST⊥ 昇の際 は

ニ トログ リセ リソの投 与量を増加 し純 酸素での換 気に よ

り薫～ 鷺分で正常 な心電 図に回復 した， この症例の完全

厨 室 ブ韓 ックとST上 昇の原 困は，経 過か らいずれ も

冠動蘇 スパ スムによると考 え られ た。

3）脳腫瘍による顔瀬痙攣の症例

穂苅 礫 ・冨 陽美沙緒
松 木 美 智 ・一」土

（碧戟潟 大'}診麻 酔験D

私達は脳腫瘍 が原 織と思 われ る顔 顧痙 攣の症例 を経験

し丸ので報告 す る，難O才の女性 で，数年蘭 よ り右顔面 の

痙雛を 隣覚 し，徐 畑 こ増悪 して きたため昭和61年 玉1月当

科初診 した 。翌年1月CT撮 影 し，CP翻 言箆 に良性

の 鯉醜 が疑われ， 呂月に『罫術が施行 された.術 後 衰日

目よ り右顔面麻輝 と聴 力低 下が進 行 し，め 吏いのため長

時閥の立位及び歩行 も幽難となる鍛症の後遺痂を残 した.

顔 噸痙鞭 の原 耀 と して腫蕩 はO譲%と 報 告 されてお り

ごく稀 であるが，二三又神経痛 と同様 に器質的病変 を否定

す るため，CT撮 影 の必要性 を痛感 した.ま た患者 に手

術を勧め る際 の説明や話 し含いの大切 さ，むずか しさを

考え させ られた.

恥 ダブ ル ル ー メ ンチ ー プの 位 置 伺 定 に 粥 惑

した気 管 支 分 岐 異 常 のヨ11乏例

メ擁 臨 ♂羊一 跡高 橋 拝象…義畢・
嬰護ゴ五力・ん セ ン タ ー一・

k麻 酔科

症 例は鑓 才男性，右 鰯 領域 の肺癌 の診断 にて右，上二葉

切除 十縦 隔 リソパ節 郭清が予定 された.術 前の8FSに

て 蜘r撒（lh酬 難鱒 τ茎礁雛s"の 所 見が確 認 されていたが外

科脈及び麻酔科医には伝達 されていなか った.ダ ブルル ー

メソチ 、。一ゾ使片1による分離肺換気 下に手術 を開始 し、た

が，術中 軸0黛 や や低 魑，気遵 内圧 やや高癒 であ った

ことか ら気管 支ファイバーにて チ ューブ位縷の確認を試

み たところ，在 上蘂支が薩接気管か ら分岐 して お り右気

管 支と誤認 しやす く，チ.過一ブ位籏の 同定 に園惑 した.

本症鋼は 縞補 が薩接 気管か ら分厳 す る型で肺動脈 の分

岐異常 も伴 っている稀 な斑形であ ・噂たが ，術 前の 丁伽o，

CTか ら予測は意外に罎難で謹レ、た.

5） 慢 性 活 動 重生肝 炎 を伴 った 僧 帽 弁 置 換 争llの

肇麟

林 睦 一チ ・山 崎 光 章 ，

樋ll曜{ゴ:一 蝸七野藤 祐 毒甫

麗耳lll医三率畢轟弩看タ臥大～}尭＼

q麻 酔 庫斗弓瓶教 門4{

症例 は醗 才女性 ，4年 前心雑音指摘 され，経過 申肝硬

変，汎灘球滅 少症 を合併.翻 年5月 心 不全にて入院.脾

摘時の肝生検 にて慢 盤活動性肝 炎 と診断 され た，10月

MR，AR，TRに てMVR，TAP予 定 ，検 査成績では

ZT鷺o濃 ，TT驚o惑 ，c遡 甑禦 ，1CG慧 分縫 露 ，K旦CG



撃 会 話だ 事

太農フェソタニル麻酔,拍動流体外循環亨術後の馴瀧護

療法等の実施により,肝不全を生じることな(圃擬し紅

進行した慢性肝衆やその終末像である好打硬変を食酢した

患者は従来開心術の適応外と考えられてきたがq周衡期

の管理の遊歩かこより今後この様な症例は増加することが

予想される,麻酔管理上は肝うっ血の防止と血流の経絡

が塵資であろう,

6)右矧凝腫療血栓を併う腎腫療摘出術の麻
酔経験

佐藤 祐次雄 谷 鮒 滝 措 鰯 院)君川 正昭

全身倦怠感,右深部着轟を主訴とする60才の男性が,精

査の結果∴㌢爪太静脈及びお顔内に経療血栓を伴う腎悪性

鷹慶と診断されず全摘拙衝が予定された,笑気,-ロセ

ン麻酔下をこ肝と石野を離解Lた事大二鼠フェソタこル麻酔

をこ変更した後,体外循環を開始し 解離温｡2位℃の低体温

を得て予循環遮断とし,下大静脈,お顔内の彪栓の禰班

を行なった.腎門部より千一万の下大静脈に｣進展した瞳慶

血栓症は取りきれずき全摘出は断念し,手術を終アした.

軽い腎機能障害は残したが,肝機能,神経機能に輿常は

残さなかった.肺動脈圧と呼気炭酸ガス濃度をモニタ-

し,肝と腎の静脈還流路を確保する事がず術後合併症の

予防をこ蚤費と思われた｡

十)FIlnnt-1(･ht､stLT湖紺flt

L帖'-真山-仁･手刷t】 十TE]~i･i常信与.i,i-･'､1日抹砕料､･
星 栗山 (新潟大学整形外科き

漏斗胸患者のラヴィしプチの手術をこおいて術中心室性不

整脈発整準と術後畢覇の呼吸機能障害をこつき,策気8酸

素･･＼i･:-i_てこ麻酔 吉日､･･-＼こ‥†∴麻酔 12何日二笑気･酸

素車ニトレン麻酔 眼下ニトレソ麻酔)36例とで比較検
討し上.

-ロ也ソ群では,術中心室性不整脈発生率がェトレソ

群に対して有意に高かった.不整脈の発生率からぼ漏斗

胸手術の麻酔法としてはエトレソ麻酔が適している｡

粧飛東根掛T雄潤_㌧立,:､I-こl(-)･.1ドiLIご帖}~､一十 ir闘い

鮪中骨衡後且-2日めをよも較すると,両群とも術前帝術

中は不変,術後で着意に低下Lた.また術中身術後の

㌘汲02//机の2億は両群問をこ差はなかっ紅 術後の肺酸素

化能低下の原因としてぼタ胸部単純写素から,妾に無党
肺予胸水,気胸があげられた▲

;ミTこ与

83cc夏を指標とした開頭術の術中術後管理

か野 宿酎 本多 忠幸(髭 謁経病院)清水 裕幸

北上t LIt,rt､t)r;ll(:ir川riltOr.VlnLILIX⊆､し1('卜-,蛋_:甘溜1:

紅して開頭術管理を行っている｡術後過換気の為をこ意識

障害を釆たした後頭義窟手術の-症例を報告した.

症例は約歳女性,脳幹部の障害の為,術後重篤な過換

気を釆たし,皮質闘ま障害がないをこも拘らず,脳血流が

減少し意識障害を来たした.低下したCC蒼を上昇させ

る為に,高濃度酸素投与と機械的死腔増加として手段を

.式L1.,//,.

開頭術の術後管理をこぼチ意識レベルの注意深いチェッ

クが必須であり苧麻薬などの窓識レベルをこ変化を来たす

状態の発見のみならず>治療殿効凝判定にも有効であっ
上.

射 当院における虚血性心疾患を督する患露
の麻酔管理について

遠藤
渡辺 登籍:慧照 覧宗嗜 緑 罵病院)

昭和鵬年後fH Rより同年且望月且2日までの約8ケ月間

をこ･当紬こて麻酔管理を受けた且6割例 (開心術症例を険畑

中嘗衡前心電図にて虚血性変化を認めたもの,既往をこ心

願梗塞,狭心症を看するもの,AC-Byp昆SS施行例,お
.∴∴＼､tyrL､,＼.t'TLIti施行後症例訂Tll鮎二一一.~き,J三:/1麻

酔管獲ず転帰について検討を加えた.

診療科として腹部外科症例が趨且例で多く,年齢的をこぼ

且に麻薬を用いた症例が堂麻例の議連%を責め,維持をこぼ

エソフルレソ9-mセリおよび硬膜外麻酔餅済例が多く

認められた.㌘A-かテ-テルは6例をこ挿Åされたのみでき

約半数の症例において,惑硝酸薬の接客がなされていた.

甥T'-術断しこ.､絹梗塞言1酬 工､軌軌■侶 1ゝ.何軒認山▲.I7/∴

Wラ胸部太動脈痛の麻酔経験

渋谷 - 橘 藤 - 滝 義援 鰯 院)

巌王･こ･''晦浩L-垂輔噛手術10症例に判 ､て.術前代触
解中腎鳳 術後合併症を調査した.

三遷望-75歳の男爵鰍 女望例で,解離性乗数肺癌が8鰍
褒状動脈癖が望例であった.

緊急鮎机､ずれも急性大動脈解離で,振盟粗放ey登型

が竣例手段型が且例であり,術前挿管例2例を含め3例

がシ三才ツタ,壇例が無尿状態であった.麻酔は光義フェ
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