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静脈内鎮静法実施時におけるモニタリングと記録等について 

 
１．基本的に以下の項目について観察・評価し記録する。 
１）意識 
呼びかけに対する応答を断続的に観察する。 

２）酸素化 
パルスオキシメータによる SpO2値を連続的に測定する。 

３）換気 
胸郭の動きを連続的に観察し呼吸数、上気道閉塞の有無・程度を観察する。 

４）循環（心拍数と血圧） 
血圧、脈拍数の測定を断続的に行う。脈拍数に関してはパルスオキシメー

タによる連続的観察が望ましい。循環器系疾患や呼吸器系疾患を有する患者

に対しては、心電図の使用を考慮すべきである。 
 
２．上記測定値の記録と保存 
術前測定値、治療中は原則的に 5 分間隔で、術後は覚醒状態が十分に観察さ
れるまで、測定・評価を行う。 
測定値および鎮静法施行中のエピソードなどは、診療録に記載、または別紙

に記載し診療録とともに保存する。 
 
３．静脈内鎮静法の実施に際して 
 術者と患者管理を行う歯科医師は別にして行われるべきである。 
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静脈内鎮静法についての説明 

 
歯科治療時の不安や恐怖感により緊張した状態を、鎮静薬剤などを用いてリラ

ックスさせ落ち着いて安心で快適に歯科治療をうけることができる方法です。

完全に意識はなくなる状態ではなく、「うとうとし、指示には従え、入眠しても

呼びかけで目を覚ます」状態で治療を行う方法です。 
 
１．予定している使用薬剤 
  鎮静薬（        ） 鎮痛薬（       ） 
  その他（                     ） 
２．全体の流れ 
１）モニター（血圧計、心電図、パルスオキシメータ）を装着します。 
２）点滴を行います。 
３）薬剤の投与を行います。 
４）薬剤の効果（リラックスした状態）を確認して処置を始めます。 
５）治療終了後、ふらつきや眠気などが回復するまで待ちます。 
３．術中におこる合併症について 
１）めまい、ふらつき、気分不快などが生じることもあります（まれ）。 
２）呼吸抑制や血圧低下などが生じることがあります（まれ）。 
３）局所合併症（血腫、しびれ、疼痛など）が生じることがあります（まれ）。 
４）アレルギー症状がでる場合があります（きわめてまれ）。 
５）その他 
４．注意点 
１）当日は、自動車、オートバイ、自転車などの運転はできません。また、重

要な判断の必要なことは避けて下さい。 
２）当日の絶飲食（水）については担当歯科医師にお尋ね下さい。 
３）当日はなるべくゆったりした服装で来院して下さい。 
４）女性の方は、化粧、マニキュアなどは控えて下さい。 
５）治療終了後十分な回復を待って帰宅となります。 
６）治療終了後眠気や、ふらつきが残る場合がありますので十分に回復してか

らの帰宅になります。付き添いとの帰宅を原則とします。 
７）その他 
 


