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でご了承ください。

します。受診者様の状態を考慮し、当日担当医師の判断で鎮静剤を使用できないこともありますの

本紙の項目１～５全てについて理解した上で、鎮静剤の使用に同意される場合はご署名をお願い

以下、当院医師記入欄

（医） プラタナスイーク表参道・イーク有楽町・イーク紀尾井町・イーク渋谷 内視鏡医

また万が一、偶発症が生じた際には、当院はその解消に責任をもって適切に対処いたします。

内視鏡検査において、上記に記載された偶発症が起きないよう細心の注意を払い施行します。

　絶対におやめください。万が一、運転による事故が発生した場合、当院は一切の責任を負いかねます。

　服用されている方は、鎮静剤が効きにくい場合があります。

・鎮静剤の効き方には個人差があり、普段からアルコールをたくさん飲まれる方、精神科のお薬などを

　お帰りの際、付き添いの手配やタクシーのご利用をお勧めいたします。

・歩行に杖などの補助が必要な方は、鎮静剤の使用後にお足元に危険がございます。

・授乳中の方は、薬の影響が母乳に出る可能性があるため、検査終了後２４時間授乳をお控えください。

（ 確認日　　　　　年　　　月　 　日、 病院名　　　　　　　　　鎮静剤使用　  □ 可　 　□ 不可 ）

　事前に眼科主治医にご連絡又は受診の上、鎮静剤使用可否の確認をお願いいたします。

　はい、に該当する方は、鎮静剤により眼圧が急激に上昇することがあり最悪の場合は失明の危険性もありますので、

・緑内障、緑内障疑い（眼圧が高いなど）、視神経乳頭陥凹拡大を指摘されたことがある …　□ はい　□ いいえ

5 . 確認事項

検査前に、鎮静剤などの静脈注射を行い、「ぼんやりしている」「うとうとしている」状態で検査を行います。

検査後は、しばらくの間は眠気が残りフラフラします。リクライニングチェアーで３０分～１時間ほど休んでいただき

2 . 検査の流れ

・検査後眠気が残ることがあるため、検査当日の自転車を含む乗り物の運転、危険を伴う仕事は

・検査終了後のお時間に十分な余裕をもってお越しください。

4 . 注意事項

上部消化管内視鏡検査時の鎮静剤(セデーション)使用に関する説明書・同意書 提 出 用

13時30分までにお越しください。8時15分までにお越しください。

1 . 来院時間（厳守）※ 時間を過ぎますと、鎮静剤を使用しての検査ができなくなる可能性がございます。ご了承ください。

ご不明な点は、当日の医師にご相談ください。

上部消化管内視鏡検査における不安感や精神的緊張、苦痛などを軽減するために、静脈注射による鎮静剤を使用いたします。

　※2010年の消化器内視鏡学会の全国調査では、鎮静剤投与による偶発症発生率は0.0013%と報告されています。

　検査中は血圧や呼吸を監視する装置を着け、万が一偶発症が生じた場合は迅速かつ適切な処置を行います。

・またごく稀ですが重度の場合に、ショック状態や呼吸停止を引き起こすことがあります。

　ふらつきを感じることがあります。

・注射部位の炎症、血圧低下・呼吸抑制、薬剤によるアレルギーなどがあります。そのほかに検査後にめまい、

3 . 鎮静剤の偶発症

ことがありますのでご注意ください。

様子を見た上でお帰りいただきます。拮抗剤の方が鎮静剤よりも半減期が短いため一旦目が覚めても再び眠気が起こる



女性のための統合ヘルスクリニック イーク表参道・有楽町・渋谷　

あなたのための統合ヘルスクリニック イーク紀尾井町　

緑内障は眼圧が高くなり視野が欠けてくる病気です。一般的に目の中の房水の量が増加し眼圧が上昇し、

狭くなっている閉塞隅角緑内障では発作を発症しやすくなりますので鎮静剤を使用できません。

緑内障は閉塞隅角緑内障と開放隅角緑内障に分けられ、「隅角」という、目からの水の排水路が

吐き気を催し場合によっては失明の危険性があります。

眼圧が急激に上昇する緑内障発作をきたすことがあります。その結果、頭痛、眼痛、眼の充血、

視神経を圧迫することで発症します。当院で使用している鎮静剤（ミダゾラム）によって、

判定（B、C12、D2等）に関わらず、この用紙と別紙鎮静剤使用に関する同意書をお持ちになり、

眼底検査で視神経乳頭陥凹拡大等の所見のある方は緑内障の可能性がありますので、

緑内障の程度が軽くても隅角が狭いことがあります。今までに眼圧が高い、

鎮静剤が使用可能か、つまり隅角が開放か閉塞かは、緑内障の程度とは関係ありません。

開放隅角緑内障の方と、閉塞隅角緑内障でレーザー治療を受けた方は、鎮静剤使用は可能です。

原則お断りさせていただきます。

事前の眼科未受診や未確認の方は当院では鎮静剤の使用を

【緑内障】、【緑内障疑い（眼圧が高い等）】、【視神経乳頭陥凹拡大】に該当し

薬剤の使用の可否をご確認の上、同意書の確認事項の欄に記載をお願いいたします。

必ず眼科をご受診（又は受診済みの方は眼科へお問い合わせ）いただき、

※ 上記に該当するか、過去の結果表の【眼圧】【眼底】の欄を必ずご確認ください

重要 事前確認が必要です！！

鎮静剤を使用した胃カメラの検査を実施予定で、

緑内障・眼圧が高い・緑内障疑い・視神経乳頭陥凹拡大

60歳以上の遠視の強い方に該当する方へ


