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抜管することが必要となる．
　3）局 所 麻 酔

　患者の協力が得られれば，脊髄くも膜下麻酔，硬膜外麻酔，神経ブロックは安全
に施行することが可能である4)．
　4）心機能・肺機能

　刺激伝導路異常による不整脈の存在，心筋線維萎縮による心筋症は，周術期の心
停止を招く可能性があり，実際その報告も存在する．血清クレアチンキナーゼは多
くの場合，高値を示し，周術期はさらなる上昇を示す．心筋分画も上昇するが，心
筋障害との鑑別が必要となる．病期の進行により，呼吸筋の変性・萎縮がみられ，
呼吸障害を認める．側彎症の合併は，さらなる呼吸障害を招き，肺高血圧症を惹起
することとなる．術前，心電図・呼吸機能検査・心エコーの実施が必要である．
　5）コルチコステロイド

　コルチコステロイド投与は，骨格筋・呼吸筋保護，側彎症進行を遅延させる効果
があり，周術期の心筋細胞保護・横紋筋融解予防効果についての検討もなされて 
いる5)．
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　挿管チューブならびにバイトブロックの固定は奥歯で噛むように，また動揺歯が
ある場合にはそれを避けるように固定する．
　実際に歯牙損傷が発生した場合には口腔内を確認し脱落した歯を速やかに取り除
く．見つからない場合には X 線写真を撮り気管内に目移入したか消化管内へ迷入
したかを確認する．消化管内へ迷入した場合には通常 2～3 日で便と共に排泄され
るため X 線写真でフォローすることが望ましい．
　脱臼した場合は速やかに征服する．歯周病などにより動揺が著しい歯では最装着
が不可能な場合が多い．健康な歯の脱臼は歯根膜の温存が重要で受傷早期に固定す
れば最装着の可能性が高くなるので，歯根膜の温存に留意し，歯根部にはなるべく
触れないようにし，処置までの間は乾燥を避けるために牛乳もしくは生理食塩水で
保存する．早急に歯科医の診察と治療を受ける．麻酔覚醒後必ず患者本人に歯牙 
損傷の事実を説明しなければならない．
　歯科治療の補償については施設ごとさまざまであるが，原則として患者負担で 
ある．
　フローチャートに 1 例を示した．これはあくまでも参考にして施設ごとに作る 
ようにされたい．
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