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β遮断薬をどう使っているか？

『循環器ナーシング』2011年12月号＜おさえておきたい循環器疾患の治療薬＞より抜粋。

β遮断薬の使い方について解説します。

 

Point
β遮断薬は，虚血性心疾患では労作性狭心症の発作予防，心筋梗塞後の心筋リモデリング， 心不全予

防に有効である。

β遮断薬は慢性心不全の生命予後を改善する。少量から慎重な導入が必要である。

β遮断薬は心房細動の心拍数コントロールや， 甲状腺機能亢進症における頻脈の治療によく用いられ

る。

β遮断薬は高血圧治療の第1選択薬で，若年性，狭心症や心不全合併例，心筋梗塞後の症例によい適

応となる。

β遮断薬は内因性交感神経刺激作用の有無，β 選択性か否かなどにより特徴づけられる。心疾患の治

療には，β 選択性で内因性交感神経刺激作用のない薬剤が用いられる。

 

松村 穣

(さいたま赤十字病院 循環器科 副部長)
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わち心臓を頑張らせない薬』ということになります。これを念頭に置いて，これからβ遮断薬の話を読

み進めてみてください。

 

虚血性心疾患に対するβ遮断薬

それではまず，虚血性心疾患におけるβ遮断薬治療についてみていきましょう。

安定型労作性狭心症

「坂や階段を上ると胸が痛くなり，休むと徐々に良くなる症状を繰り返す」，これは安定型労作性狭心

症の症状です。心臓は，全身に血液すなわち酸素などのエネルギーを送るポンプの役目をしていま

すから，坂や階段を上ったりすると体が必要とするエネルギーが増加するため，心臓は頑張ってエネ

ルギーを供給しようとします。

つまり心臓は拍動を強くし，心拍数を増やすことでエネルギーをまかなおうとするわけです。このと

き，心臓自身にエネルギーを供給する冠動脈に血流不全があると，頑張った心臓にエネルギーが足

りなくなり，狭心症発作を引き起こします。

この労作性狭心症を治療するには，もちろん根本的には冠動脈の血流を物理的によくすること（冠動

脈カテーテル治療や冠動脈バイパス手術など）ですが，発作を起こしにくくするにはβ遮断薬がよい

適応になります。心臓が頑張ったときに狭心症が生じるのであれば，心臓を頑張らせないことが狭心

症発作の予防につながる，というわけです。

心臓の頑張りを抑えると，心臓自身が必要とするエネルギー量，心筋酸素消費量が減少します。また

心拍数が減少することで拡張期時間が延長し，冠血流増加（冠動脈には心臓の拡張期に血液が多く

流れます）をもたらします。これで労作性狭心症の発作は起こりにくくなるわけです（図1）。

図1 心筋虚血の発症様式とβ遮断薬の作用
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冠攣縮性狭心症

安静時に発作を生じる狭心症もあります。そのひとつは冠攣縮性狭心症です。冠動脈の過収縮に

よって生じる狭心症で，日本人に多く，深夜から早朝にかけての安静時に多いことが知られていま

す。しかしそのメカニズムは明らかではありません。冠攣縮の予防にはカルシウム拮抗薬が有効で

すが，β遮断薬は冠攣縮を誘発する可能性があり禁忌となっています。β遮断薬を使ってはいけな

い狭心症と覚えてください。

 

急性冠症候群

それでは次に，急性冠症候群（Acute Coronary Syndrome；ACS）ではどうでしょうか。

不安定狭心症

「突然に前胸部圧迫感を自覚したが自然に症状が消失した。しかしまた同様の症状を自覚し，しばらく

してよくなった」というケースは，急性冠症候群のうち不安定狭心症と診断されます。急性冠症候群

は，冠動脈の粥腫破綻により突然発症します。不安定狭心症は急性心筋梗塞に切迫した状態で，安

静時にも狭心症発作を生じます。

前述のようにβ遮断薬は心臓の頑張りを抑えますので，安静時狭心症の頻度を減少させる可能性が

あります。しかし冠動脈の粥腫破綻には冠攣縮が関与している可能性があるため，冠攣縮を誘発す

る可能性のあるβ遮断薬は慎重に使用するべきでしょう。

 

急性心筋梗塞
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「突然自覚した前胸部痛が改善せず持続している。 心電図でST上昇が認められた」これは急性心筋

梗塞の症例です。急性心筋梗塞は冠動脈の粥腫破綻により冠動脈が閉塞し，心筋虚血が持続してい

る状態ですので，早急に冠動脈の物理的な血行再建，カテーテル治療が必要となります。その後は

心筋虚血から心筋壊死に至り心収縮力が低下する状態になりますので，心臓を休ませるβ遮断薬は

超急性期には不向きな薬です。

しかし心筋梗塞後の心筋にはリモデリングが起こります。梗塞部の心筋が菲薄化して伸展し，続いて

梗塞部以外の心筋が代償性の肥大や拡張を生じ，その結果左室容積の増大から慢性心不全に至る

現象をリモデリングと呼びます。つまり心筋梗塞を起こした心臓は急に収縮力が低下するため，梗塞

になっていない部分の心筋が収縮力を悪くさせないように頑張りすぎた結果，慢性心不全になってし

まう，ということです。

この左室リモデリングの予防には，心臓を頑張らせないβ遮断薬はよい適応になります。しかし急性

期からβ遮断薬を用いると，ただでさえ心筋梗塞に陥って心筋の収縮力が低下している状態ですか

ら，頑張りを抑えすぎて急性心不全になる可能性があります。

急性心筋梗塞から急性心不全になって生命が脅かされてしまうのでは困りますので，日本のガイドラ

イン（治療指針）では，心筋梗塞の超急性期を過ぎて血行動態が安定している患者に，24時間以内に

少量のβ遮断薬を開始するということになっています。

実臨床では24時間以内には投与できず，数日後から，ということも珍しくありません。どのくらい少な

くかというと，エビデンスが多く頻用されるカルベジロール（アーチスト ）では，1日に1.25mgあるいは

2.5mg，通常に使用する量の1/4程度の量から始めるというのが一般的です。β遮断薬は左室リモデ

リングを予防するだけではなく，心筋梗塞の急性期の合併症である致死的不整脈にも予防的に働

き，心筋梗塞の患者の生命予後を改善することがわかっています。

急性期の致死的不整脈も，心筋梗塞を生じた心臓が興奮しすぎることによって生じると考えれば，心

臓の頑張りを抑えるβ遮断薬はよい適応だとすぐにわかっていただけるかと思います（図2）。

図２ 心筋梗塞患者において，β遮断薬（カルベジロール）は総死亡を減少させる（ 文献1）

®
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CAPRICORN試験では，心筋梗塞後の心収縮力の低下した患者を対象にカルベジロールを投与したところ，総死亡を減少させる効果が確

認された。

β遮断薬は急性冠症候群の発症にも予防的に働くといわれています。冠危険因子である高 血圧，糖

尿病，喫煙，タイプA性格，メタボリックシンドロームは交感神経を活性化させます。交感神経が活性

化することにより血管壁の炎症や内皮機能障害，血液凝固のカスケードが活性化されますので，動脈

硬化の促進や急性冠症候群の発症に関与しているといわれています。交感神経の緊張を抑えること

で急性冠症候群の発症を予防することが期待されています。

 

心不全に対するβ遮断薬

さて次に，心不全に対するβ遮断薬治療についてみていきましょう。

急性心不全

心不全とは，心収縮力の低下や心拡張障害のためエネルギーポンプとしての心臓の機能が低下し，

体へのエネルギー供給が低下したり，血液循環が停滞することによりうっ血を生じる病態と定義でき

ます。すべての心疾患が心不全の原因となります。

心不全はその発症様式から，急性心不全と慢性心不全に大別されます。血液循環に関与する神経液

性因子の調節など生理的代償機構が破綻した状態を急性心不全といいます。急性心不全（慢性心不

全の急性増悪を含む）では，心臓が頑張って働かなければ病状が改善しませんので，心臓を休ませ

る薬は禁忌となります。かえって心不全を増悪させることになりかねません。

 

慢性心不全
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一方で，慢性心不全ではβ遮断薬を治療に用いることで予後が改善することが知られています。以

前は，機能の低下した心臓に対して，心臓を頑張らせない薬を使うことは禁忌のように考えられてい

ました。しかしこの15年くらいの間に考え方がガラリと変わり，体を動かしたりするたびに苦しい思い

をして頑張っている機能の低下した心臓は，β遮断薬を使用してあまり頑張らないようにしておいた

ほうが長持ちすることがわかってきました。

慢性心不全では，心不全が増悪しないようにさまざまな代償機転が働いています。心拡大や心肥大

もそうですし，交感神経緊張もそのひとつです。慢性心不全の心臓は常に頑張らされていることにな

りますので，β遮断薬で無理をさせないようにするというのが治療の原理となります（図3）。

図３ 慢性心不全に対するβ遮断薬治療
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もちろん最初から通常量のβ遮断薬を内服すると心臓は頑張れなくなり，これまでなんとか代償して

きた心不全の代償機構が破綻し急性心不全に陥ることがありますので，少量から開始します。これま

でに行われた慢性心不全に対するβ遮断薬の大規模臨床試験をもとに，メトプロロール，ビソプロ

ロール，カルベジロールが心不全の治療に使用されます（表1）。

表1 β遮断薬の慢性心不全に対する大規模臨床試験

 

これらは，いわゆるエビデンスのある薬剤ということになります。

メトプロロールは，大規模臨床試験ではコハク酸メトプロロールが使われていますが，日本では化学

構造の異なる酒石酸メトプロロールのみが使用可能なため使用頻度が少なく，ビソプロロール（メイン

テート ），カルベジロール（アーチスト ）がよく使われています。

なかでもカルベジロールは国外のみならず，国内での臨床試験によるエビデンスもあり，最もよく使

われています。実際に使用する際にはカルベジロール（アーチスト ）なら通常量10～20mg/日に対し

て，1.25～2.5mg/日の内服から開始します。ビソプロロール（メインテート ）なら通常量5mg/日のとこ

ろ，0.625mg/日くらいから内服を開始します。もちろん重症例では，導入期の心不全増悪を懸念しさら

に少量から開始したり，入院して導入することもあります。

β遮断薬が導入できたら，1～2週間ごとに注意しながら通常量まで徐々に増量していくようにしま

す。もちろん導入期や，その後の増量中に心不全増悪をきたす症例は経験されますが，そのときは一

般的にはβ遮断薬を中止せず減量し，利尿薬の増量など他の薬剤を用いて心不全を治療することに

なります。

® ®

®

®
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それでも改善しない場合には，強心薬のなかでもカテコラミン製剤ではないPDEⅢ阻害薬などを用い

て入院治療を行うこともあります。β遮断薬の急な中止は不可能ではありませんが，それまで導入し

てきた予後を改善しようという治療が台無しになる損失が大きいと考えられています。

この他にβ遮断薬は，カテコラミンによる直接的心筋障害の予防，拡張機能の改善，レニン・アンジオ

テンシン系の抑制など，心不全に対してさまざまな効果を持ち合わせており，こうした多面的な効果

で慢性心不全の予後を改善していると考えられています。

 

不整脈，頻脈に対するβ遮断薬

β遮断薬は『心拍数を減らし，心臓を頑張らせない薬』ですから，頻脈性の不整脈の治療に用いられ

ます。とくに上室性不整脈である心房細動の心拍数（心室レート）コントロールによく用いられます。

 

発作性心房細動

発作性心房細動とは，治療をしなくても自然に停止し， 洞調律に回復する心房細動のことをいいま

す。発作性心房細動は生命を脅かす不整脈ではありませんが，ときに動悸などの症状に悩まされる

ことがあります。発作性心房細動に対する治療としては，洞調律の回復と洞調律の維持の2つがあり

ます。

まずは心房細動の基礎疾患がないかを確認します。心機能低下による心不全や僧帽弁疾患は心房

細動の好発疾患ですし，心疾患以外でも甲状腺機能亢進症などは心房細動をよく合併します。こうし

た基礎疾患がある場合には，基礎疾患の治療が優先になります。基礎疾患のない発作性心房細動

は，まずは洞調律を回復することを目指して治療します。とはいっても自然に停止し洞調律になるの

が発作性心房細動ですから，そのまま様子をみていてもよいことになります。

動悸などの症状が強い場合には，症状をコントロールするため心拍数を減少させることが有効となり

ますし，洞調律を早く回復するためにも頻脈性の発作性心房細動は望ましくありません。そこでβ遮

断薬は心拍数をコントロールするにはよい適応となります。β遮断薬以外には，カルシウム拮抗薬で

あるベラパミル（ワソラン ）やジギタリスがよく使われます。

心房細動が停止し洞調律に回復した後には，発作性心房細動を予防して洞調律を維持することが治

療の目的となります。心房細動のときには心原性塞栓症（脳梗塞など）を合併することがありますの

で，その可能性を減らすためにも心房細動にはあまりならないほうがいいと考えられてきました。抗

不整脈薬やβ遮断薬にも発作性心房細動を予防する効果は認められています。

しかし最近の知見では，リズムコントロール（抗不整脈薬を内服して洞調律を頑張って維持しようとい

う治療）とレートコントロール（心房細動時の心拍数をコントロールする治療）との間で，生命予後に差

がないことが明らかになり，リズムコントロールはあまり行われなくなってきました。最近ではリズムコ

ントロールをするのであれば薬物療法に代わり，カテーテルアブレーションによる治療が行われるよう

になってきました。

 

慢性心房細動

発作性心房細動を繰り返しているうちに，心房細動の多くは慢性化します。慢性化した場合の治療

は，レートコントロールと心原性塞栓症予防になります。慢性化するとリズムコントロールに有効な治

療法はありません。β遮断薬，ベラパミル，ジギタリスなどによるレートコントロールが治療の主体と

なります。

 

心室性不整脈

心室性不整脈のなかにも，特発性心室頻拍の一部やQT延長症候群における多型性心室頻拍の一

®
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部にはβ遮断薬が有効であることが知られています。また陳旧性心筋梗塞や心筋症などの基礎心疾

患のある低心機能患者において，心不全治療としてのβ遮断薬が，突然死を予防することがいくつか

の大規模臨床試験で証明されています。突然死の予防は，心室細動や心室頻拍などの致死的な不

整脈を予防したものと理解されています。

 

甲状腺機能亢進症の頻脈

不整脈ではありませんが，甲状腺機能亢進症による頻脈などの治療にもβ遮断薬がよく用いられま

す。甲状腺機能亢進症では甲状腺ホルモンが常に交感神経を刺激し続けるためさまざまな症状が現

れますが，そのひとつに洞性頻脈による動悸があります。β遮断薬治療が最もよい適応となります。

 

高血圧に対するβ遮断薬

高血圧治療におけるβ遮断薬は，カルシウム拮抗薬，アンジオテンシン変換酵素阻害薬（ACE-I），

アンジオテンシン受容体拮抗薬（ARB），利尿薬とともに第1選択薬のひとつとして位置づけられてい

ます。

β遮断薬の降圧作用には，心臓を頑張らせない作用（心筋収縮力抑制と心拍数の低下）の他に，レ

ニン分泌抑制によるレニン・アンジオテンシン系の抑制，中枢性交感神経抑制作用などがあります。

血管拡張作用を主体とするカルシウム拮抗薬などとは作用機序が異なります。

積極的な適応となるのは，交感神経系の亢進が認められる若年性高血圧や労作性狭心症合併例，頻

脈や甲状腺機能亢進症合併例，心筋梗塞後などの心不全合併例，大動脈解離症例などです（図4）。

図4 高血圧におけるβ遮断薬の積極的適応
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降圧効果が不十分な場合には，作用機序の異なるカルシウム拮抗薬との併用が推奨されており，カ

ルシウム拮抗薬で起こりやすい反射性の頻脈に対しては，β遮断薬が相殺する効果を持ち有効です

（図5）。

 

図５ 降圧薬の併用（文献2より引用改変）
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実線で示されるのが推奨される降圧薬の組み合わせ。

 

β遮断薬の特性と分類

最後にβ遮断薬の分類について説明します。β遮断薬を分類する特性として，内因性交感神経刺激

作用（ISA）の有無，β 選択性か否か，α遮断作用の有無などがあります。

ISAを持つβ遮断薬は，交感神経を抑制して心臓を頑張らせないようにしている一方で，交感神経を

一部活性化して，あまりに徐脈になったり心収縮力が弱くなったりすることを防いでいます。たとえば

心合併症のない高血圧の患者にβ遮断薬を使用するときに，徐脈や心収縮力低下による副作用を少

なくするためには有効かもしれません。

しかし心不全や労作性狭心症にβ遮断薬を用いるときには，心臓を頑張らせないようにする，そのあ

りがたみが薄れることになります。慢性心不全に対しては大規模臨床試験の結果から，ISAのないβ

遮断薬が有効で，ISAのあるβ遮断薬は有害との報告もあります（図6）。

図6 β遮断薬の特性と心筋梗塞後の死亡率（文献3）

1
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心筋梗塞患者2万312例を対象にβ遮断薬を使用した（ISA〔－〕：1万1957例，ISA〔＋〕：8355例），欧米で行われた26件の臨床試験の メ

タ解析の結果。ISA（－）でβ 選択性の薬剤が最も死亡率の低下に有用であった。

交感神経β受容体にはβ とβ の2種類の受容体があります。心臓のβ受容体はβ ですので，これ

までの心臓を頑張らせない作用はβ 受容体を介しての作用となります。非選択的にβ 受容体も遮

断すると，血管が収縮し，気管支が収縮しますので，血圧が上昇したり，気管支喘息を誘発したり増

悪させたりすることがあります。

β 選択性の薬剤のほうが使いやすいということにはなりますが，実臨床ではβ 選択性でも喘息を増

悪させることがありますから注意は必要です（原則的には禁忌です）（図7）。

図７ β受容体の分布と副作用
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心疾患に対するβ遮断薬はβ 選択性の高い薬剤のほうが安全に使用できる。β 選択性でないと，β 受容体遮断により上記のような副

作用が強く表れることがある。

β遮断薬を使用すると，相対的に交感神経αが刺激され末梢血管が収縮します。α遮断作用があれ

ば末梢血管抵抗の上昇が予防されます。

実際にβ遮断薬を使用するときには，β 選択性でISAのない薬剤を使用すること，気管支喘息がな

いこと，徐脈性の不整脈や徐脈を誘発する薬剤が併用されていないこと，閉塞性動脈硬化症がない

こと，冠攣縮がないことなどを確認して使用すれば安全に使用できます（表2）。

表2 β遮断薬の禁忌と慎重投与

また長期に渡り使用してきたβ遮断薬を突然中止すると，血圧が著明に上昇したり，狭心症を誘発し

たりすることがありますので注意が必要です。

 

[関連記事]

1 1 2

1
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よく使用される循環器用剤

急性心不全の病態と治療法～主な薬剤の使い方

血糖をコントロールするクスリ

狭心症の治療に使われる薬

肺高血圧症の治療薬

⇒〔薬〕の関連記事を見る
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『循環器ナーシング』2011年12月号＜おさえておきたい循環器疾患の治療薬＞より抜粋。 β遮断薬の使い方

について解説します。   Point β遮断薬は，虚血性心疾患では労作性狭心症の発作予防，心筋...
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『循環器ナーシング』2013年５月号＜新人さん必読！循環器ナースが絶対知っておくべき基礎知識＞より抜

粋。 よく使用される循環器用剤について解説します。   Point 生活指導を行い，日々の自己管理，非... [ 記
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NSAIDsは、一度使うと次は6時間空けてと聞くけれど、その根拠は？ 間隔を狭めて、決め... [ 記事を読む ]

アルツハイマー病が起こる仕組みとは？｜けいゆう先生の医療ドラマ解説【7】 [12/20up]

執筆：山本健人 （ペンネーム：外科医けいゆう）   医療ドラマを題材に、看護師向けに医学的知識を紹介するこ

のコーナー。 先日（2018/12/14）最終回を迎えた「大恋愛」を振り返ってみましょう。 ... [ 記事を読む ]

点滴静脈内注射の注入速度は決まっているの？ [12/30up]

『根拠から学ぶ基礎看護技術』より転載。 今回は点滴静脈内注射に関するQ&Aです。 点滴静脈内注射の注入

速度は決まっているの？ 通常、大人では約２mL/kg/時間が薬液注入速度の基本値とされています。 ... [ 記

事を読む ]

心臓の血液が逆流しないのはなぜ？ [05/27up]

看護師のための解剖生理の解説書『からだの正常・異常ガイドブック』より転載。 〈前回〉 興奮すると胸がドキド

キするのはなぜ？ 今回は「血液が逆流しない仕組み」に関するQ&Aです。   心臓の血液が逆流しな... [ 記事

を読む ]

つかの間の恋バナ

新人医師に恋をした。鈍感な彼は私の気
持ちに気がついてくれない… [ 記事を読
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ぴんとこなーす【全話まとめ】｜看護roo!［カンゴルー］ [01/26up]

現役看護師によるナースマンガ 『ぴんとこなーす』 ナースたちのおかしく楽しく大変な毎日をお届けします！

【毎週土曜日更新】   1～20話 21～40話 41～60話 61～80話 81～100話 101～... [ 記事を読む ]

医師の都合｜マンガ・ぴんとこなーす【187】 [01/05up]

焦るから！ひと声かけてからにして！   現役看護師のコミックエッセイ 『ぴんとこなーす』 2018/7/20発売！

 Amazonで購入する   オール... [ 記事を読む ]

【マンガ】それでも看護をする理由（1） [01/28up]

全6回の短期マンガ連載、スタートです！ 看護師3年目の主人公・稲本はづきは誰にも言えない秘密を抱えて

いて…。 そんなはづきが「それでも看護をする理由」を一緒に考えてみてください。       ... [ 記事を読む ]

【マンガ】それでも看護をする理由（2） [01/29up]

（これまでのお話は▶こちら） インシデントを起こした看護師3年目の稲本はづき。 心配した友人たちが、飲み

会で励ましますが…。         ... [ 記事を読む ]

【マンガ】それでも看護をする理由（3） [01/30up]

（これまでのお話は▶こちら） 病棟で無視され始めた稲本はづきを見た、リーダーの日野は…。         【4】に続

く   【マンガ：小暮さ... [ 記事を読む ]

唇でわかる胃腸のトラブル｜自分で体調チェック！望診法【5】 [10/13up]

Vol.5 【唇】でわかる胃腸トラブル   唇は、胃腸とひとつづきになった食べ物の入口。食べたものはすぐに胃腸

に影響するから、唇は思った以上に日々変化しています。   例えば一見何てことのない、いつもよりぷっ... [

記事を読む ]

第107回看護師国家試験の日程が発表！【2018年2月18日】 [08/01up]

第108回看護師国家試験の日程は【2019年2月17日】！詳しくはコチラの記事で   第107回看護師国家試験の日

程 本日、「第107回看護師国家試験」「第104回保健師国家試験」「第101回助産師国家試験... [ 記事を読む ]

とがった新人にナイスなおばちゃんナース｜マンガ・病院珍百景 [01/04up]

おばちゃんナース、ナイスフォロー！   【著者】とげとげ。  元看護師のイラストレーター。有名女性誌などで幅

広く活躍し... [ 記事を読む ]

猛獣のいる病棟｜マンガ・ぴんとこなーす【188】 [01/12up]

猛獣使いか、猛獣か。   現役看護師のコミックエッセイ 『ぴんとこなーす』 2018/7/20発売！  Amazonで購入す

る   オールカラー128ペ... [ 記事を読む ]

看護師の平均年収478万円！給料データを大調査【2018年版】 [03/20up]

  看護師は「年収が高い」というイメージが根強いですが、本当でしょうか？ 看護師の平均年収・給料の実態に

ついて2018年版の最新データを紹介。都道府県別の平均年収や、他職種と比較した年収ランキングもまとめ

ました。... [ 記事を読む ]
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 （38） 2019年01月31日 23:49  

心電図波形の読み方｜心電図の基礎を学ぼう [10/05up]

『循環器ナーシング』2011年9月号＜基礎から学び看護に活かす心電図・不整脈の3ステップ＞より抜粋。 心電

図波形の読み方について解説します。 Point まずは正常な心電図波形をしっかり覚えて，理解する． ... [ 記

事を読む ]

シャントを観察する際、どんな点に注意すると異常が見抜けますか？ [08/10up]

『エキスパートナース』2013年10月号＜看護ケアのQ&A＞より抜粋。 シャントの観察について解説します。  

シャントを観察する際、どんな点に注意すると異常が見抜けますか？ シャントの役割を理解し、... [ 記事を読

む ]

頭蓋内圧亢進・脳ヘルニア [03/02up]

『循環器ナーシング』2011年10月号＜基礎力を高める！ 脳血管障害看護のトピックス（前編）＞より抜粋。 頭蓋

内圧亢進・脳ヘルニアについて解説します。 Point 脳出血や脳腫瘍などの頭蓋内占拠性病変により頭... [ 記

事を読む ]

徒手筋力テスト（Manual Muscle Test；MMT）｜知っておきたい臨床で使う指標［6］ [08/12up]

臨床現場で使用することの多い指標は、ナースなら知っておきたい知識の一つ。毎回一つの指標を取り上げ、

その指標が使われる場面や使うことで分かること、またその使い方について解説します。 根本 学 埼玉医科

大学国際医療センター 救命... [ 記事を読む ]

MMTの測定方法と評価のポイント [10/05up]

『エキスパートナース』2012年8月号＜徒手筋力測定（MMT）の正しい見かた・活かしかた＞より抜粋。 MMT測

定のポイントについて解説します。 山内豊明 名古屋大学大学院医学系研究科 基礎看護学領域 教授 〈目次〉

... [ 記事を読む ]

胸腔ドレナージ | ドレーン・カテーテル・チューブ管理 [07/16up]

『ドレーン・カテーテル・チューブ管理完全ガイド』より転載。 今回は胸腔ドレナージについて説明します。   〈目

次〉 胸腔ドレナージの定義 胸腔ドレナージの適応（胸腔ドレナージが必要となる手術） ... [ 記事を読む ]

感覚障害の診察 [12/08up]

『BRAIN』2012年6月号＜今日からわかる神経所見のとり方＞より抜粋。 感覚障害の診察について解説します。

  Point 感覚障害を診察する場合，①左右差，②上肢と下肢の差，③近位部と遠位部の差に... [ 記事を読む

]

GCS（グラスゴー・コーマ・スケール）｜知っておきたい臨床で使う指標［2］ [06/15up]

臨床現場で使用することの多い指標は、ナースなら知っておきたい知識の一つ。毎回一つの指標を取り上げ、

その指標が使われる場面や使うことで分かること、またその使い方について解説します。 根本 学 埼玉医科

大学国際医療センター 救命... [ 記事を読む ]

人工呼吸器（非侵襲的陽圧換気／NPPV）装着患者の看護 [07/21up]

『循環器ナーシング』2015年6月号＜安全・安心なケアを目指して！ICU・CCUのME機器を理解する！ ＞より抜

粋。 人工呼吸器（非侵襲的陽圧換気／NPPV）装着患者の看護について解説します。   Point ... [ 記事を読

む ]

人工呼吸器（侵襲的陽圧換気／IPPV）装着患者の看護 [07/10up]

『循環器ナーシング』2015年6月号＜安全・安心なケアを目指して！ICU・CCUのME機器を理解する！＞より抜

粋。 人工呼吸器（侵襲的陽圧換気／IPPV）装着患者の看護について解説します。   Point ... [ 記事を読む ]

准看護師が指示する病院
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昨日 11:10  

2019年02月01日 19:37  

2019年02月01日 22:32  

昨日 07:00  

昨日 15:25  

昨日 04:04  

2019年01月31日 19:25  

昨日 10:35  

昨日 16:35  

准看学生の実習について

人間関係のいい病院の見分け方

歓送迎会

迷い

退職を両親に反対された時

辞めていく先輩達

告白してきます！

同僚とどう接していいかわからない

生理が来ません

投票数： 1288票 実施期間： 2019年01月15日 ～ 2019年02月05日

我が家独特の食事メニューある？

投票数： 1233票 実施期間： 2019年01月18日 ～ 2019年02月08日

薬剤のミキシングのとき、手袋はする？しない？

投票数： 1230票 実施期間： 2019年01月22日 ～ 2019年02月12日

マスクのこだわり、何かある？

投票数： 1137票 実施期間： 2019年01月25日 ～ 2019年02月15日

【究極の選択】夏と冬、永遠に続くならどっち？

投票数： 944票 実施期間： 2019年01月29日 ～ 2019年02月19日

医師に言われてイラっとした言葉、ある？

バレンタインのチョコ、今まであげたチョコで一番高いの

はいくらのチョコ？
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投票数： 764票 実施期間： 2019年02月01日 ～ 2019年02月23日

今日の看護クイズ  挑戦者 1175 人

14歳の女の子が交通外傷により搬送されてきました。治療に当たって輸血が必要ですが、両

親・本人共、エホバの証人であることが分かっています。この患者さんへの対応として、最も

望ましいのはどれでしょうか？

1. 本人が輸血を望んでいても、親権者である両親が拒否している場合は、輸血は行わな

い。

2. 緊急を要する場合は、両親のうち、片方の同意のみで輸血を行う。

3. 両親が輸血を断固拒否し、さらに輸血行為を妨害しようとする場合は、警察に虐待通告を

行う。

4. 両親は輸血を望んでいるが、本人が拒否している場合は、本人の意志を尊重して輸血は

行わない。

ナースカレンダー 看護師の勤務表

運営会社 : プライバシーポリシー : 利用規約 : ログイン : よくある質問 : お問い合わせ : ライター募集 : 編集者募集 : メディカルイラストレーター募集
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