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(緒 言)緊 急全身麻酔では,術 前の経口摂取

が行われている場合があり,十 分な術前診査を行

うことが困難で,さ らに歯科 口腔外科領域では気

道 と受傷部位が近接するため,通 常の全身麻酔に

比較 して留意す る点が多い。今回われわれは,小

児の緊急全身麻酔を経験 したので,若 干の考察を

加 え報告をする。

(症 例)患 者:2歳9か 月,男 児,身 長89cm,

体重14kg。 現病歴:椅 子 より転落 し受傷。近医

受診 し,処 置困難なため本院小児歯科紹介初診 と

なる。小児歯科にて縫合術試みるも,治 療拒否が

強く,意 識下処置困難なため,全 身麻酔下処置予

定 となった。既往歴:出 生は2760gで 自然分娩で,

フロモックスRにて薬疹の既往がある。

(経 過)術 前診査は問診,胸 部 レン トゲン,

心電図検査を行い,血 液検査 は入眠後行うことと

し,保 護者にリスクを説明した。保護者に抱かれ

て手術室に入室 し,亜 酸化窒素,酸 素,セ ボフル

ランで麻酔導入 を開始 し,静 脈確保後,フ ェンタ

ニール,ベ クロニウム投与下 に経口挿管を施行 し

た。麻酔維持は酸素,空 気,セ ボフルラン,フ ェ

ンタニールで行い,小 児歯科医により縫合術が施

行された。

(考 察)本 症例の緊急麻酔は,術 前診査に制

限があること,胃 に内容物があることを十分考慮

して,全 身麻酔管理を行った。本症例のように受

傷部位と気道が近接 している場合は,吸 引の準備

なども必要である。また,術 後の嘔吐防止のため,

気管挿管後や抜管前に胃内容物を吸引する必要が

ある。

(結 語） 本症例のような緊急全身麻酔は,導

入覚醒時の出血や嘔吐に対 し十分な注意を払 うこ

とで,安 全に管理することが可能 と思われる。


