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　 16)歯 科治療時 に発見 された凝固異常の1例

　　　　　　　○川合 宏仁,八 木下 健,福 島 雅啓

　　　　　　　 田中 克典,冨 田 修,中 池 祥浩

　　　　　　　 渡辺 正博,赤 沼 龍一,山 崎 信也

　　　　　　　　　　　　　(奥羽大 ・歯 ・口腔外科)

【緒　言】総合歯科担当医が患者の歯肉か らの不

正出血に疑 問を感 じ,歯 科麻酔科に協力を求 め,

血液検査 を行 った ところ,PT-INR異 常高値 が

判明 した症例を経験 したので,若 干の考察を加 え

報告 した。

【症例概 要】74歳 男性。上顎左側頬部腫脹 と疼

痛 と不正出血を主訴 に某歯科医院を受診 した。そ

こで,ク ラリスRを 処方 されたが,症 状軽快せず,

当院を受診した。総合歯科担当医は左頬部蜂巣炎

を疑い,抗 菌薬の静脈投与を予定 した。原因歯 と

疑 われ る上顎左側犬歯部の洗浄 を行 った際,ポ
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ケットからの不正出血とその止血困難が確認され

た。問診の結果,既 往歴に心房細動,高 血圧症,

高脂血症があり,ワ ルファリンカ リウム,ア スピ

リン,塩 酸 アミオダロン,塩 酸プロパ フェノンな

どを常用 していた。

【症例経過】ポケッ トからの不正出血は止血困難

で,観 血処置の可能性もあるため,歯 科麻酔科に

協力が求め られた。緊急血液検査 を行 った結果,

PT-INR　 8.4と 異常高値が判明 した。そ こで,初

診当日は抗菌薬の静脈投与のみとし,そ れ以上の

処置は中止 し,医 科と連携 してワル ファリンカ リ

ウムのコン トロールを開始 した。ワル ファリンカ

リウムの投与量は初診当 日に3mg/dayか ら2mg/

dayと な り,4日 後 にはPT-INRは3.3ま で低下

し,不 正出血の止血 も確認できた。結果的には,

観血処置は行わず,感 染根管治療のみで腫脹およ

び疼痛は改善 した。

【考　察】PT-INR　 3.0以上の場合 には観血処置

は延期するべ きとされてお り,PT-INR　 8.4は当

然のことながら禁忌 といえる。 ワルファリンカ リ

ウムは抗菌薬の併用で作用が増強するが,前 医で

のクラ リスR投 与によりPT-INRが 上昇 した可

能性も考えられる。 しか しながら,こ れほどまで

増加 した とい う報告はな く,も ともとPT-INR

が高値であったことも否定で きない。ワルファリ

ンカリウム投与量とその効果には単純な相関関係

がないため,歯 肉からの出血や観血処置の可能性

がある場合 にはあらかじめPT-INRを 確認 して

おく必要がある。

【結　語】 ワルファリン服用中の患者は,事 前に

PT-INRを 確認する必要があ り,高 値 の場合は,

医科 との連携が不可欠である。
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