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シーズ概要

研究成果の応用可能性

　適切な術中鎮痛プロトコルの開発・応用（特にロボット麻酔
とのコラボレーション）
　リドカインの適応外使用（術中静脈投与）における臨床的効
果の検討

手術中の不適切な鎮痛（鎮痛薬不足）はもちろん、手術中の
過剰な医療用麻薬（オピオイド）の投与も手術後の患者の痛み
を増悪させることが報告されています。

侵害受容モニターは患者さんの生体情報を用いて、全身麻
酔中で眠っている患者さんの代わりに患者さん自身の痛みを
代弁できる可能性を秘めています。我々は侵害受容モニター
を指標に用いて、ロボット支援腹腔鏡下前立腺全摘除術にお
いてストレスマーカーを増悪させることなく通常の管理より
もレミフェンタニル（オピオイド）の使用を 20% 節減し、手
術後の動いた際（体動時）の痛みを術後 3 日目まで改善させ
る術中鎮痛プロトコルを報告しました。現在、婦人科腹腔鏡
手術でも検討しており、また、この侵害受容モニターにリドカ
イン（適応外使用となる術中静脈投与）の組み合わせの可能性
も検討しております。

手術後の痛み、さらには現在世界の公衆衛生上トピックス
となっている遷延性術後痛（術後３ヶ月以上続く痛み）を軽減
し、患者さんの回復の質や医療経済に効果を及ぼすか検討し
ています。
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