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第1章　 緒 言 並 び に 文 献

フローセン麻酔時の脳波 に関 して は,麻 酔深度の

判定や,フ ローセン特有の血圧下降 との関係をしら

べ る目的でBurnapら32)), Givenら21), McGregor

ら45), Stephenら14), Robsoaら19), Gaiaら20)の

多 くの人 によ り研究 されている.し か しこれ らの研

究は導入 にthiopentalを もちい た り,麻 酔の維持

に笑気を併用 していた りして,純 粋のフ ローセ ン麻

酔の脳波 とい うことはできない.血 中のフローセン

濃度 もRobsonら19)に より測 定 されてはい るが,

これ も笑気 との併用麻酔であ る.私 は フローセン麻

酔時の呼吸および循環動態の臨床的な研究をお こな

う際,教 室の 岩 藤99)と と もにRobson法100)に よ

る血中フ ローセ ン濃度を測定 し,純 粋なフ ローセ ン

脳波を得るべ く麻 酔をお こない, Guedel101)の エー

テル麻 酔深度分類 を参考に して これ らの関係を しら

べ ることとした.

第2章　 検 査 方 法

1)検 査対象

検査の対象は42人 の24～64才 までの成人で,覚 醒

時 には正常脳波を示す患者を対象とした.

2)麻 酔方法

a)前 投薬

すべて第1編117)に 準 じておこなつた.

b)挿 管お よびマスクによ る麻酔

第1編 に述 べた ごと く2%キ シロカインによる意

識下挿管をおこない,マ スク群 も同様 にnasal air

 wayを 挿入 して気道の確保 をおこなつた.

a)麻 酔

Acoma麻 酔器にFluotecを とりつけ,酸 素5l.,

フ ローセン2%の 半閉鎖式循環麻酔で導入 し,検 査

成績に影響をおよぼすような外科的処置ならびに フ

ローセン以外の麻酔剤 は導入および麻 酔中にはまつ

たくもち い な か つた.ま たBennett assistor使 用

群以外 には何 ら呼吸抑制に対する是正はお こなわず,

麻酔は25分 間次のよ うにしておこなつた.

1.麻 酔開始前 ア トロピン0.5mg静 注群11例

2.ア トロピン非投与群31例

これ らにつ きその麻 酔方法により次の5群 に分 け

た.

i)導 入に もちいた2%フ ローセ ンを25分 間投与

8例

ii)最 初5分 間2%フ ローセン投与 した後, 1%

フローセ ンと した群5例
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iii)同 様 に10分 間2%,以 後1% 8例

iv)同 様 に15分 間2%,以 後1% 4例

v)最 初10分 間2%フ ロ ー セ ン投 与 後, Benrett

 assistorで0.5%と した群6例(な お と の 群 は ア ト

ロ ピ ン非投 与 群 のみ で あ る)

3)脳 波

麻 酔 中 の脳 波 は三 栄 測 器 の8 channel脳 波 記 録装

置を も ちい,比 較 的 安 定 性 の あ る前頭-頭 頂 誘 導 を

主 と して観 察 した.脳 波 は麻 酔 前,前 投 薬 投 与 後 な

らび に 麻 酔 中 に記 録 し,麻 酔 中 は必 要 に応 じて 連続

的 に観 察 した.

4)血 中 フ ロ ー セ ン濃度

第1編117)お よ び第2編124)で 述 べ たCournand

動 脈 留 置 針 を 股 動 脈 に 挿入 し,麻 酔 開始 後5分 間

隔 で25分 間 対照 血 と合 せ て6本 の動 脈血 を それ ぞれ

4ccず つ 採 取 し て,こ れ を血 中 フ ロー セ ン定 量 に

も ちい た.血 中 フ ロー セ ン濃 度 はRobsonら100)の

方 法 を 参 考 に して次 の ごと くお こな つ た.

a)試 薬

1.石 油 エ ー テル(B. p. 30-60℃)

2. 0.01N硝 酸銀 液

3. 50% v/v硫 酸

4.無 水 ジ エチ ー ル ・エ ー テル

5. Lithium alumium hydride solutionの 作 製

1000mgのLithium aluminium hydrideを40cc

の ジエ チ ール ・エ ー テル に とか して4時 間放 置 し,

こ れ をNo. 3 Sintered glassで 濾 過 して の ち ジエ チ

ー ル ・エ ー テル で200ccに 稀釈,窒 素 ガ スの もと

に貯 え て お く.

b)Calibration curve

50ccの フ ラ ス コに石 油 エー テ ル を 入 れ,こ れ に

200mgの フ ロー セ ン を 入 れ て よ く混 ず る.な お

200mgの フ ロー セ ン は ご く うす い ア ン プル の 中 に

封 入 して フ ラス コ中で これ を破 壊 した.つ い で この

4ccを 石 油 エ ー テル95ccに 加 え て0.02%フ ロー セ

ン ・石油 エ ー テル 液 を 作つ た.

Calibration curve作 製 の た め に,栓 つ き試験 管

に血 液4ccづ つ を6本 に採 取 しそ の 中 の1本 に石

油 エ ー テル6ccを 加 え て,ま ずblankを 作 つ た.

つ いで0.02%フ ロー セ ン ・石 油 エ ー テル 液 に よ り0.2

～1.0mgの フ ロー セ ン,石 油 工ー テ ル お よ び 血 液

よ りな る既 知 のsampleを 作 製 した.こ のsample

を 次 の ご と く4回 づ つ 定 量 してCalibration curve

を 作 つ た.

c)定 量

石油エーテル6ccの 入つ た 栓つ き試 験 管を用意

し,こ れに4ccの 未知の血液を空 気 が混入 しない

ように注入する.つ いで試験管を水平にして血液中

の フローセンを石 油エーテル中に抽 出さすべ く回転

を30分 おこな う.こ の場合温度,回 転速度,回 転時

間は同一 条 件下 に お くよ うにす る.ま たこの とき

Goodall102)やDuncan103)の ごとくフ ローセ ンの石油

エーテルへの抽 出のために振盪す る こ とはsample

の発泡をきた して,プ ローセンの石油 エーテルへの

抽出がむつか しく,個 々その抽出度の差が生ずる危

険性が ある.

さらにこの栓つ き試験管を3000回 転, 30分遠沈 し

て,石 油エーテル層の5ccを 別の 栓 つ き試験管に

うつす.こ の石油 エーテル層5ccに1ccのLlthium

 aluminium hydride solutionを 加え てよ く混ず る.

室温20℃ でフ ローセ ンは還元 される.ついで過剰の

試薬を こわす ため, 50% v/v硫 酸1ccを 加え,さ ら

に5ccの 蒸溜水を加えて1分 間振盪 す ると分離 し

たハ ロゲ ンは水様層5ccに 移行す る.長 い注 射針

をもちいてこの水様層5ccを 別の試 薬 管 に採取 し,

 2ccの0.01N硝 酸銀液を加えて振盪 し10分 間これ

を暗室に入れ る.最 後にこれ を分光光度計を もちい

て, filter 520mμ に 対 す るoptical densityを 測

定 し,あ らか じめ作製 しておいたCalibration curve

より血液4cc中 のフローセン濃 度 を知 ることがで

きる.こ の濃度 に25を 乗ずれば100cc中 のフロー

セン濃度を得 ることになる.な おおのおののsample

は4回 づつ定量して平 均す る.

第3章　 検 査 成 績

1)フ ローセン麻酔時の脳波と麻酔深度

a)前 投薬投与前 と前投薬投与後すなわち麻酔開

始直前 にお け る 脳 波の差はほとん どみ られ なかつ

た.

b)フ ローセン麻 酔中の脳波は, 2%フ ローセン

を25分 間吸入 し,麻 酔前 ア トロピン非投与群8例 に

おいては,麻 酔深度の進行 とと もにvoltageは 大 と

なり, frequencyは 小 とな る傾 向が みられた(図

18).そ の他の群で も この傾 向は岡様であつた.徐

波は全例に認め ることができなかつた.

さらに脳波 と麻酔深度 との関係をみ るに,麻 酔深

度を図23の ごとく分類す ることによ り,麻 酔深度 と

脳波所見 との間にフローセン麻酔時 において も,そ

の相関関係のあ ることを認めることが できた.す な
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図18　 フ ロ ー セ ン 麻 酔 脳 波

わち

I期: α波は消失 し25～30cps, 10～20μvで,

意識はなお存在 し,呼 吸数 はやや増加,血 圧 も下降

しはじめる.

II期: 22～25cps, 20～25μvで,意 識 はな くな

り,呼 吸 は少 しばか り荒い ことが多 く,分 時呼吸量

はす でに減少 してい る.眼 球運動 は活溌で,血 圧下

降,徐 脈が はつきりす る.

III期1相: 18～22cps, 20～50μvで,呼 吸抑 制

は著明で疼痛反射や喉頭反射 はな くな り,顎 筋の弛

緩がみ られ るよ うにな る.

III期2相: 14～18cps, 30～70μvで,瞳 孔 は完

全に固定 し収縮 する.す べて の反射が 消失 し,呼 吸

抑制 はさらに著 明で,血 圧下降および徐脈 も高度 と

なり筋弛緩 も適度であ る.

III期3相: 11～14cps, 40～80μvで 瞳孔 はpin

hole sizeと なり,呼 吸 および 循 環 系 の抑制 はさら

に強度で筋弛緩 も上腹部 におよぶ.

c)フ ローセ ン麻酔時の脳波 によつて麻酔深度の

経過 を5分 おきに検索 してみると,各 麻酔法によ り

図19お よび図20の ごと くであつ た.

図19　 脳 波 に よる麻 酔深 度 の経 過

○ ア トロ ピン役 与

● ア トロピ ン非 投 与

× Bennett Assister

すなわち25分 間2%フ ローセンを吸入 さした群で

はア トロピン投与,非 投与 の間に時間的経過におけ

る麻酔深度 には差がなかつた.意 識の消失 は平均3

分30秒 でおこり,麻 酔開始後5分 で すでにII～III期
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図20　 脳 波に よる麻酔深度の経過

● 5分2%以 後1%

○ 10分2%以 後1%

× 15分2%以 後1%

1相 に入 る. 10分 ではIII期1相 をすべて示 し,こ の

頃より血圧の下降が 著明とな りは じめる. 15分で は

III期2相 を示す ものが多 く, 20分 でIII期2相 か ら3

相 を, 25分 で はIII期2相 を示 し,や や麻酔の浅 くな

る傾向がみ られた.こ の ことは血中 フローセ ン濃度

測定 で も明 らかであつ た.

Bennett assistorを 麻酔開始後10分 より使用し濃

度を0.5%と した例で は, 2%フ ローセ ン投与で呼

吸抑制 をそのままと した麻酔経過 とほとんど変つて

いない(図19).

図20は 麻酔開始後2%フ ローセン濃度を5分, 10

図21　 Calibration Curve of Fluothane

Petroleum ether+Fluothane•c•c•œ

Blood+Petrol. ether+Fluothane-•~

分, 15分 目にそれ ぞれ1%フ ローセンとして吸入せ

しめた例であ る.ア トロピン投与,非 投与に関係な

く両者 と も麻酔深 度の動揺は著明で はないが, 1%

フローセンにしてのち,約10分 附近 よ り麻酔が浅 く

な る傾向がみ られ た.

2)血 中フローセン濃度

a)血 中フローセン濃度の測定

図22　 血 中 フロー セ ン濃 度

○ ア トロ ピ ン投 与 群

● ア トロ ピン非投 与群
× Bennett Assister群

まずCalibration curve

の作製をおこなつた.血

液を混 じない,す なわち

石油エーテル とフローセ

ンの0～1mgま で の 測

定の結果 は点 線 に示 し

た.ま た血液 を混 じたも

のは実線で示 したよ うに

前者 より下まわつた.

図22な らびに表9は25

人の患 者 の股 動 脈 血 を

4ccづ つ5分 お き に採

取 して測定 した血中 フロ

ーセン濃度である. 2%

フ ローセ ン25分 連続投

与 し た群 で は,ア トロ

ピン投与,非 投与の間に



フ ローセ ン麻酔時 における呼吸および循環動態 に関する臨床的研究 633

第9表　 血 中 フ ロ ー セ ン 濃 度

有意 な 差 はな く,両 者 を 平均 し た血 中 フ ロー セ ン濃

度 は実 線 の ご と く, 5分3.8mg, 10分6.5mg,

 15分9.1mg, 20分9.8mg, 25分9.8mgで あ つ た.

 20分 附 近 よ り一 定 の濃 度 を保 つ か,や や血 中濃 度が

減 少す る傾 向 をみ た. 10分 後 に フ ロー セ ン吸入 濃度

を0.5%と してBennett assitorを 使 用 した 群 で は,

麻 酔開 始 後15分 頃 よ りや や前 者 に比 して フ ロー セ ン

血 中濃 度 は少 なか つ た が,一 定 の 濃 度を 維 持 す る傾

向 をみ た.

b)血 中 フ ロー セ ン濃 度 と脳 波 と臨 床 麻 酔深 度 と

の 関係

脳 波 所見 よ り臨 床麻 酔 深 度 を決 定 し,麻 酔 深度 の

各期 と フ ロー セ ン血 中 濃度 とを 比 較す る と図23の ご

と くI期 で2.5mg/dl以 下, II期 で2.5～4.5mg/dl,

 III期1相 で4.0～7.5mg/dl, III期2相 で7.0～

10.5mg/dl, III期3相 で10.0～12.5mg/dlと な る

こ とを 知 つ た.

図23　 フローセン麻酔深度表

第4章　 総括 並 びに考 察

前投薬 としてデ メロール,ス コポラ ミンな らびに

ペン トバル ビタールを もちいたとき,脳 波 に対する

影響 については藤森104)の 報告 と同様に,麻 酔直前

の脳波の観察で は覚醒時におけるそれとほとんど差

がなかつた.村 山92)も 同様の報 告 を おこなつてい

る.

フローセン麻酔時の脳波に関する研究はかなりみ

られ14) 19) 20) 21) 32) 45), Gainら20)は 脳 波 が 麻 酔深度

の判定に対 して 信 頼 性がな く,ま たBurnapら32)

も脳波 と麻酔深度との間には少 しばか りの関連性が

み られ るにす ぎないな どと述べているが,こ れらの

報告 は村山92)が指摘 して い る ように,笑 気あるい

はthiopentalを 併 用した もので,私 の お こなつた

純粋な フローセ ン麻酔の脳波 とは趣 きを ことにして

いる.す なわち 徐 波 の 早 期の出現をGainら は報

告 しているが,私 は全 くこの徐波をみでい

ず, barbiturateの 併 用 を お こなつていな

いか らであろ うと解釈 され る.最 高血圧が

70mmHgで 臨床的にはIII期3相 に入つて

いる例にも徐波の出現をみていない.こ れ

以上 麻酔を深 くすることは臨床的には危険

をともなうので止むを得ないが,お そ らく

III期3相 の深いところ附近 より徐波 をみ る

ものと考え られる.さ らにまた脳波 と麻酔

深度 との関連 性はGuedel101)の 分 類 に し

たがへばよ く合致 していることを知つ た.
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村山は脳波 を6段 階に分けてそれが臨床麻酔深度 と

よ く合 致 す る こ とを 述 べ ている, Givenら21),

 Robsonら19)も 笑気 と併用は しているが脳波所見 と

麻酔深度 との間に一定 の関連性を認めている.

血 中の フロー セン濃度 と脳 波 との関係をRobson

ら18)は 研究 しているが,笑 気, thiopentalと の併

用群であるため批判の余地が十分にあ る.脳 波およ

び臨床麻 酔深度 と血中 フローセン濃度 とが平行関係

にあ るかど うか は,麻 酔の経過 を5分 おきに検索 し

た図19と,血 中フ ローセン濃度 の時間的な推移をみ

た図22と を比較 してみ ると,こ れ らが平行的な関係

を もつ とみな してよい と思われ る.図23の フ ローセ

ン麻酔の深度表は以上 を集績 したものである.

なお脳波および臨床麻 酔深度による麻酔の経過 を

5分 おきに検索 し,同 時 にフローセンの血中濃度 を

測定 した結果で は2%フ ローセ ンの連続投与群では

麻 酔開始15分 附近よ り麻 酔の進行は急速でな く,む

しろ平衡す るか,浅 くなる傾向にあ り,ま た血中フ

ローセン濃度 も同様な傾 向を認めた.こ れ らは麻 酔

中全 く補助な いし調節呼吸をおこなわず に,フ ロー

セ ン麻 酔による呼吸抑制をその まま放 置した群であ

る.問 様 この一見不思議 と考え られ る所見 は,図20

におけ るごと く2%か ら1%と 吸入濃度を変化 さし

た群に もみ られ る.エ ーテル麻酔のごと く麻酔薬そ

の ものに呼吸刺激作用を もつ ものでは,そ の吸入濃

度が高 度であれ ば,麻 酔の深 さは進行 的であ ること

は一般 に認 め られてい るところであ る.そ こで フロ

ーセ ンと してはかな りの濃度 と考 え られ る2%の

吸入例で,麻 酔が平衡 し,あ るいは浅 くな る傾向を

み ることは,フ ローセ ン麻酔の呼吸抑制 による吸入

量の減少が主体であつて,こ れ に加 うるに血圧下降

による肺循環血液量の減少,フ ローセンの速 やかな

排泄,さ らに血 中より組織へ の移行72)も 関与 して

いるもの と考え られる.呼 吸抑制の問題 はBennett

 assistorを 使用 した群で,そ の 吸 入濃度を0.5%と

したときで も,呼 吸抑制をそのままとして2%フ ロ

ーセンを吸入 さした麻酔経過 とほとん ど変化のない

ことか らも十分考え られる ことであ る.逆にBennett

 assistor使 用群の成績か ら普通臨床的に使 用され る

フ ローセン麻酔の維持 濃度 は調節呼吸 をお こな う場

合 は0.5%以 下が適 当で,補 助 呼 吸 をおこな う場 合

は0.5%前 後が適 当で あ る ことを知つ た.フ ローセ

ン麻酔の維持 濃 度 に 関 してはJohnstone4)以 来 多

くの報告者たちの意見 と一致 す る.

血 中 フ ロー セ ン濃 度 の 測定 にはGoodall102),

 Duncan103), Robson100)ら に よる分 光 光度計をもち

いた化学的な 方 法 と若杉105)のMass-spectrometer

を もちいる方法とが ある.私 は経費の点か ら化学的

な方法をもちいたが, Robsonら19)の 報告 よ りは少

し低 い血 中 濃 度 の 値 を得ているが, Marrett23),

 Duncan72) T3),若 杉 らの測定 濃 度 と はほぼ類似 して

いる.化 学的方法による定量で注意すべ きことは,

血液よ り石油 エーテルへの フローセンの抽出であり,

この際操作条件を一定 にす る必要 がある.さ もない

と血液か らの抽出率 が各症例でまちまちとなる.図

21で 血液のある場合と無い ときの,フ ロー セン濃度

に差のあるの は,フ ローセンが血 液へあ る程度残つ

ていることを意味 している.

第5章　 結 論

1)前 投薬による脳波への影響は少なかつた.

2)フ ローセン麻酔時の脳波所見 は臨床麻酔深度

と相関関係を もち,麻 酔が進行するにつれて脳波 は,

 voltageが 増大 し, frequencyは 減 少 す る.徐 波は

全例 に認め られなかつた.

3)血 中 フロー セン濃度 と脳 波所見 と麻 酔深度 と

は平行関係にある.

4) 1～2%の フローセ ン麻酔では呼吸抑制を是正

せずにお くと,麻 酔後ある時間が経過すればその脳

波および血中フ ローセン濃度 は平 衡または浅 くな り

減少す る傾向にあ る.

5)フ ロー セ ン吸 入 濃度を0.5%と しBennett

 assistorを 使用 して呼吸抑制を除けば,こ の濃度で

も麻酔を安定せ しめ得 る.

6)フ ローセン麻酔時の脳 波 と血 中フローセン濃

度と臨床麻 酔深度 との関係を フローセン麻酔深度表

と して図示 した.

(この論文の要 旨は第8回 日本麻酔学会総会にて

発表 した)

稿を終るにあた り御指導 と御校閲を賜わつた恩師

陣内教授な らびに麻酔科小坂助教授に厚 く謝意を表

します.
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Clinical Study of Respiration and Circulation at Fluothane Anaesthesia

Part III Fluothane-Oxygen Anaesthesia with EEG and its 

blood concentration

By

Takuji Todani

Department of Surgery, Okayama University medical school
(Director: Prof. Dennosuke Jinnai)

Technique: An attempt was made to study a correlation of EEG, clinical anaesthetic 
depth and Fluothane concentration in blood by the Robson's method at Fluothane-Oxygen 
anaesthesia. Fourty-two adult human cases of both sexes, having no abnormal manifestations 
on EEG in awake state, were utilized for this analysis. Demerol, scopolamine and pentobarbital 
calcium were given in each case as a preoperative medication. Two % of F-O inhalation with 
semiclosed method was introduced for 25 minutes through a tracheal tube which has been 
inserted under consciousness by means of superior laryngeal nerve and translaryngeal blocking 
with 2% xylocaine.
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1) No EEG variation was observed in any cast of the preoperative medication.
2) During F-O anaesthesia, however, a characteristic EEG patterns were found; increased 

amplitude and decreased frequency as the anaesthetic depth deepens. But slow waves were not 
detected until the depth becomes the 3rd plane of the III stage or without hypercarbia.

3) The Fluotbane concentration in blood appeares to be increased which the anaesthetic 
depth is deepened.

4) It seems to be concluded that both EEG manifestations and Fluothane concentration 
in blood maintain a parallel relation with the depth of F-O anesthesia.

This is illustrated as follows;


