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1)点近､放射線診断学の発展と共に血管撮影等の検査が増えており､諺断の効果をあげる為に､

前処置の改薯が考えられてさてお9ます｡当科では従来アンギ才ではガス･Kotは診断にさし

つかえますので2虜SEIOOO CCの高圧涜腸を2回施行 してかりました｡しかし､ これで比患者

の苦痛が大きく､他に方法はないものかと研究のテーマと致しましたO今回はその中間発表であ

ります｡

2)目 的

検査の前処置を愚者への負担をより少丑く､より簡便で診断率を高める方法を工夫する｡

従来のアンギ才の方法

前日 21時 ■下剤(カマ .ラキサ トール)投与

!エ 1F~;一帖

図表A･Bは従来の 1000ccの方法で写真は良となっていますが､両者とも腹痛を強く訴えて

います.したが って

① sEIOOOccでは多V)から500ccにしてみる.

そのため体位交換により下行結脱まで到達するよう

にする｡体位交換はC･I)にあDTiす様に腹臥位

右側臥位 背臥位 左側臥位です｡

匠≡][=コ亡二コ
これは､左図の様な移行を且的とし､回転毎にネラト

yをとめて施行しましたO
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結果Cでは腹痛卜)ですが､ C･Dとも回転時もれるかんじがあると訴えています｡

Dは下剤を授与 してhない症例ですが､写実は不良で下剤は必ず必要だとい うことがわか ります｡

AT;.2回検討

① 腸50(鉦は適当であるが､2回施行につVlては2回目は洗い流す意味もあ9､当面必賢ではな

いか｡

次の凪転の方法として腹臥位 左側臥位 背臥位 右側臥位

匡 ≡∃ 巨≡≡≡ヨ

腹臥位､左側臥位にて250ccづつ入れてしまい

ネラトン抜去 して2回転しました｡

この方法はEFQに施行 しており､回転してもよ

いとVlう患者の反応があり､腹痛､不快感 も大巾

に淑少しています｡又施行側も前回エDや少やす

く夜9ました｡

Eの 脇の人は特に1史秘かちで､4日前より下剤

を投与しその効果が現われてVliす｡下剤に幽しては医師の分野としま した｡

② ガスの発生を少なくするために前日の食事は流動食にしたらどうかb

検査食として朝-バン､昼夜-すうどんをとり入れてみせした｡間食､副食も制脱 し､牛乳､

卵 ･豆､せんh分の多Vl物をあげ､患者に説明しましたO しかし食べる物がなくなってしまい､

特にせんい分を管理 しました｡

ところが新たな間組としてGの評価にありますように､大脇のガス､ Kotなく空虚にしても

胃内にあるガスが術中′J､脇に移動してVlくという現象がみられ､ このガスをどうするかというこ

とでガス抜きの方法の必要がでてきました｡

怪 事融 麺 _i

① 食事変更の結果はQだけでまだ不明であるが､当面前日は以上の様な検査食を出してい く､間

食も患者に説明し制限する｡

② 500∝2回で回転する方法はしばらく続けるも､その効果を判断するため､2回日の排便後

のKotを観察する｡
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③ 胃･小腹のガスに関しては､医師よDガス吸収剤の指示がある｡

④ ラキサ トールでは腹痛の訴えは表いが､18h ･21h投与のガスの発生のちがいがあるかど

うかしらべるo股間の敏感女人､下痢ぎみな人等､アナムネにより､判断できるようにする｡

(下剤投与の時間のため )

序 泰-;及び反il

この研究にあたり京大放射線科の ｢ 腸における前処置法｣ の研究を参考にしました.

それは

① ヒマシ油を前夜投与

② 4日前よbソルベy投与､前夜ヒマシ油

③ 前夜ヒマシ油､当日高 1回

④ 前日流動食､前夜下剤

⑤ ④+当日aE涜腸
これにより下剤､流動食の必要性をかんじ応用してみましたo注腸においては将来的に洗脱はしを

vl方がよtnのではをいかと考えられることもあり､今後腹部単純､ 1P･アンギ才･注掛 こ対して､

一刻も早 く前処置の改善をしていく必要性を強くかんじてお9ます｡

さらに基礎看護にもどって患者への説明､不安感の除去､回転する時の処置台の巾をど細かい点

も確認することができました｡
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【放 射 凄 検 査 に お け る 前 処 置 の 検 討 】

竺一石 !一般状態 部 位 下 剤 .効 果 前 日の 食事 洗 脱 の 方 法 訴 え .結 果 評 価

A 千 使秘 (-) 腹部大数舵胸部 o鎖骨下動脈 21hラキサトーノレ 夕 ワンクソ汁 .1 1回目 左側臥位 1000cc2回目 p 全量入る苦痛にて500(℃で中止 Kot (- )29 使 1才 日高血圧(+) 朝 下剤(+) …誓 言 5米 飯 ガ ス (-)

B 早 便秘 (+)1X ～5-日 腹 隆 動 脈 21hラキサトーノレ 夕 みそ汁と9肉 .1 同 上 1回目苦痛(- )2回自 腹痛強度冷感排便後輩威す Ro t (-)57 上勝間膜動脈 カマ_朝 小量 (+) キ ャベツ 4すのもの米 飯 ガ ス (- )

C 辛 同 上 注 腸 21h 夕 みそ汁 1C 1回2回ともsE2%500cc 腹痛(-) Rot (- )ラキサトール0.6 青菜辛 .ツ 少々 腹臥位 右側臥位 背臥 回転時､排使感 (+)

57 下 行 詰 脱 カマ 0.5 十へ魚フライ 1ケ 位 左側臥位 X-P R汰

朝 小量(+) みかん 王米飯 一一■圭 牛乳 1本 (体位変換毎液をとめる) 上行路戯不明

E 早 便秘 (+)1X ～~4日 注 腸 20:50ラキサ トール0.6カマ 1.0ラックB 60 夕_バン 5牛乳マカロニみかん 1回2回ともSE2感500cc腹臥位 左側臥位 背臥位 右 2回転 苦痛なく楽だった回転してもエh 良

55 4El前よb投与させる だhこんおろし 250ccづ?入れてしまう2回転 最後にもれる感ん じ(+)

8 早 便秘 (- ) 腎 勤 派 18hラキサ トーノレ 朝 バ ン昼 す うどん肉 ちくわ 同 上 腹痛 j(-) 大腸のガス(- )なるも腎F-1.■∠一
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