
緊急時の対応

全脊髄くも膜下麻酔の疑い

足が全く動かない
呼吸苦
血圧低下
徐脈
意識レベル低下

PCAポンプの停止

分娩室管理医師
566259

分娩室リーダー
560561

麻酔科管理医師
566888

救命救急科医師
566065

帝王切開の判断

局所麻酔中毒の疑い

口唇の痺れ
味覚異常
興奮・多弁
視覚・聴覚障害

↓
痙攣・意識障害
不整脈・呼吸/心肺停止

症状の確認及び対応

血圧低下 徐脈 呼吸停止

ボルベン全開
下肢挙上
エフェドリン

エフェドリン
アトロピン 1A

マスク換気
吸引準備
気管挿管準備

痙攣

ジアゼパム1/2A 
無効なら2分あけ
てさらに1/2A 

救急カート
麻酔カート
全麻トレイ
無痛用薬剤
（イントラリポス、
ブリディオン）

脂肪乳剤（イントラリポス）
投与（別紙参照）

医師の判断で他の薬剤使用可



局所麻酔中毒における
脂肪乳剤投与プロトコール

心肺停止
心肺蘇生

死戦期帝王切開
ECMO

20%イントラリポス100mlを1分
かけて急速投与→100mlを5分で
投与し評価

100mlを1分で急
速投与→200mlを
5分で投与し評価

100mlを1分で急速投与

10分程度持続投与

回復
回復せず

回復せず

回復

回復


