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を抑制 しないと思われた, しかし1.5%のイソフルレソ

は片肺換気中の HPV を抑制するという報告 もあり,

その影響は否定できない.今後,I)Gti:1濃度とともに

詳細に検討する必要があると考える.

2射 最近経験 した術後末櫓神経麻棒の2症例
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渡辺 博 ( 同 手術部)

麻酔中に発症 した上駿東櫓神経麻輝の2例を報告 した.

1例は頚髄脊髄空洞症をこ対する脊髄空洞- クモ膜下シャ

ント術を腹臥位で行った練に生 じた左正中神経麻痔,鶴

の 1例は末破裂膳動脈痛をこ対するクリッピング術を行っ

た後に生 じた右境骨神経麻輝である. 2例日は,手術台

を右下にかなり傾けた仰臥位で行われ,手術終了後,節

腕椀側近位部に自動血圧計送排気ホ…スの強い圧迫痕が

みられた.どちらの症例 もす自動血圧計の送排気ホ-ス

による神経圧迫が麻痔の原因として最も疑われた.

このような神経麻痔を予防するためには,従来の体位

固定時の注意に加えて,モニタ-の装着や手術台の傾斜

も考慮 した憐濃な配慮が必要である事

25)術中出血性 シ ョック症例 の検討
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過去5年間に当院で経験 した術中出血性ショック症例

12例を検討 した.

術後全例をこ複数の嬢器機能障害を認めた.出血性が増

えるに従って,鮪後臓器機能障害とその重症度が増大す

る傾向が認められた.

術中に生じた出血惟シコ･リウ症例においては,術後 MOF

に移行する可能性があり,この点に留意 して術後管理を

行なう必要があると思われた.

26)術中使 用を通 じての COMBIキ ューブに

莞悪 霊貰 ◆和栗 紀子 (舘 荒立中央病院)
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しても,緊急時LT)気道確保に日出､己､'れており,救急救命

士にもその健潤が認められている.今回我々は,全身麻

性を検討 した.挿入手技の習得には多少の修練が必要で

あるが,心肺蘇生時のみならず手術時にも簡便かつ効果

的な気道確保が可能であることが分かった.チューブの

規格は欧米人向けであり, 田本人での硬鋼捌 蕊チューブ

の深さ,咽頭べJL一一ンの最など若干の注意が必費である.

息こらえ,咽頭痛などの合併症は,緊急時の気道確保をこ

用いる場合には必ず しも問題とはならない.
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1)HELLP症候群 におけ る血液凝固系iこつい

て
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HELLP症候群は重症妊娠中毒症に続発 し,溶血,

肝機能障害,血′ト板減少を呈する原田不明のまれな病態

である.我々は2例の HELLP症候群を経験 し,血液

凝固系について検索する鶴会を得たので報告する.【症

例1】35歳,2妊2度でこれまでiこ妊娠中毒症はもらわ

ず.妊娠こ娼i臥 尿蛋白 ･高血圧 ･浮腫を認d).妊娠中毒

症と診断された.39週 2口陣痛発来 し,近医(こて経歴で

女児を娩出 した.娩出8時間後に不穏 ･意識障害が出現


