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・意図 

［設問１］ 

麻酔のみならず、あらゆる診療科での基本的呼吸モニターである酸素飽和度モニターの基本的値の解釈

についての知識を問う問題である。特に麻酔科医はその特性と数値の意味を理解し迅速な対処が求めら

れる。 

 

［設問２］ 

硬膜外麻酔の合併症・副作用とその対処法を十分に理解することは麻酔科医の基礎的知識である。硬

膜外麻酔は循環抑制の副作用および合併症を有することを理解し、出血や心血管イベント時に硬膜外

麻酔の継続または中止の判断は極めて重要である。 

 

・解答 

［設問１］ 

1）プローブが正確に装着されていない（外れあるいはマニキュアをしている指で測定）。 

対処法：確実に正しい位置で装着する。 

2）十分な酸素が投与されていない。 

対処法：投与酸素濃度を上げる。 

3）正しくマスク換気がなされていない。 

対処法：適切なマスク換気を行う。 

4）正しく気道が確保されていない（食道挿管あるいは片肺挿管等）。 

対処法：声門上器具または気管挿管チューブを適切に位置させる。 

5）血圧低下 

対処法：血圧を上昇させる（輸血、輸液、昇圧薬）。 

6）呼吸回路の外れあるいはリーク 

対処法：回路を正しく接続させるリークがある場合は確実に接続させる。 

7）気管支喘息あるいは誤嚥性肺炎等の病態 

対処法：原因疾患の治療。 

8）気道内の痰や異物による閉塞 

対象法：痰や異物除去 

 

 

 

 

 

 



［設問２］ 

1）偶発的脊髄くも膜下麻酔 

対象法：硬膜外麻酔を中止し、昇圧を行う。 

2）広範囲の硬膜外麻酔 

対処法：硬膜外麻酔を中止し、昇圧を行う。局所麻酔薬の投与量を減少させる。 

3）局所麻酔薬によるアナフィラキシーショック 

対処法：硬膜外麻酔を中止し、アドレナリンを投与。急速輸液を行う。 

4）他の麻酔薬の過量 

対処法：吸入および静脈麻酔薬の投与量を減少する。 

5）出血過多（ショック） 

対処法：硬膜外麻酔を中止し、輸血（輸液）を行う。 


