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【はじめに】

小児の NPPVは、基本となる“マスク装着に

対する患者の協力"を得ることが難しいなど

多くの問題がある。今回、当センターにて実

施した NPPVについて、方法・工夫等を含め

て報告する。

【急性期に対する NPPV】

急性期の呼吸不全に対する NPPVは、慢性呼

吸不全(筋疾患)の急性増悪 (肺炎)が3例、

高度肥満に閉塞性無呼吸症候群を合併した 1

例である。導入最小年齢は7歳4ヶ月であっ

た。 BiPAP装置を S/Tモードに設定し、鼻マ

スクを用いた。 NPPVの成功には、 患児がいか

にマスク装着を受け入れられるかが重要で

ある。装倉時は、患児をなだめ、励まして、

誉め、患児がマスクを受け入れるまでは、ヘ

ッドギアを用いずにマスクを手に持って患

児の呼吸や機嫌に合わせて慣らしていく。肺

炎に対しては、加温加湿器による十分な加湿

が重要である。

【未熟児・新生児に対する NPPV】

呼気相の肺胞虚脱防止による、機能的残気量

の増加、肺肉シャントの減少による低酸素血

症の改善を目的としたNasaトCPAPがNICUに

て以前よ り行われていた。近年、EME社のイ

ンファントフロ ー システムによる

Nasal-DPAP (Directional Positive Airway 

Pressure)の開発により使用が拡大した。鼻

腔に装着されるジェネレーターが特殊な権

造で呼吸仕事量が低減されている。当センタ

ーの NIαjでは、呼吸障害・低酸素血症・無

呼吸・再挿管予防・挿管期間の短縮を目的と

して抜管後の半数以上に NasaトDPAPを使用

している。

【閉塞性無呼吸に対する在宅NPPV】

神経筋疾患や先天奇形、遺伝疾患に閉塞性無

呼吸症候群を合併する症例では治療に難渋

することが多く、当センターではこの織な症

例に NPPVを導入している。普段からロ呼吸

を行っている患児に鼻マスクを装着すると

ロからのリークが違和感となりマスク装着

を受け入れてもらえない状況に多く遭遇す

る。よって、当センターでは新生児から使用

できるサイズを有している上に、コンパクト

な HANSRUDOL聞社製のフェイスマスクを用

いている。閉塞性無呼吸症候群に対して在宅

NPPVを実施した患児は、頭蓋底髄膜宿、偲弓

症候群の口唇口蓋裂術後、ダウン症候群、軟

骨異栄養症に閉塞性無呼吸症候群を合併し

た4症例である。換気モードは1例がBiPAP、

他は CPAPであり、導入最小年齢は 5ヶ月で

ある。

【肺胞低換気症候群に対する在宅NPPV】

肺胞低換気症候群に対して在宅 NPPVを実施

した患児は、先天性ミオパチーが3例、急性

リンパ性白血病の後遺症による中枢性無呼

吸症候群が1例、先天性中枢性肺胞低換気症

候群が2例である。 BiPAP装置に鼻マスクを

用い、筋疾患ではS/Tモード、先天性中枢性

肺胞低換気症候群には Tモードに設定した。
筋疾患に対する導入最小年齢は 7歳 11ヶ月

で、在宅期間の最長は9年6ヶ月、先天性中

枢性肺胞低換気症候群の導入最小年齢は1銭

5ヶ月であるが、気管内挿管から NPPVへの切

り替えは8ヶ月に行った。先天性中枢性肺胞

低換気症候群に対する在宅人工換気療法は、

気管切開による方法が一般的である。しかし、

気管切闘を行わない NPPVは、 発声が可能な

ことや成長発達の促進が図れると考え、NPPV

を導入している。先天性中枢性肺胞低換気症

候群に対して NPPVを成功させるには、いか

に介護者が睡眠を妨げずにスムーズにマス

ク装着を行うかである。当センターでは、ヘ

ッドギアーを頭部とマスク部のニつに分離

し、マジックテープを用いて装着する方法を

考案し、スムーズな装着が可能となった。ま

た、安全に在宅医療を実施するために、加温

加湿器の併用や警報機能を有する圧モニタ

ーによる口元圧の測定、パルスオキシメータ

ー併用を行っている。

【まとめ】

小児NPPVの導入は成人の織に容易ではない。

しかし、 NPPVのメリットを理解し、患児に適

した NPPV装置の選択、マスク装着の工夫に

より NPPVは有用な治療法となる。




