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【始めに]

当院はベッド数480床、 急性期型の医療を展開、人工

呼吸器装着患者は年間350名程度発生している。2005

年5月よ りRespiratorSupport Team (RST)を立ち上げ

て人工呼吸器装着患者の回診を始めた。 RSTによ る回

診で当院における人工呼吸療法に変化が見られたので

報告する。

[チーム構成]

呼吸器科医師2名 臨床工学技士l名 看護師 l名

理学療法士 l名。

[方法l

阿診は週 l問。人工呼吸器の設定条件やweanmgを中

心に人 u呼吸管州全般について助， iを行う t 対象忠~.

は小児科と呼吸器科を除いた全ての人J:呼吸器装着患

者。尚、月曜日から金曜日にかけて l日l回、 RSTの臨

床工学技士が巡回業務を行い人工呼吸器の設定条件や

各パラメータを記録し回診時のデータとして活用する。

また巡回時、問題があった場合はチームの医師に報告

を行い臨時での対応も行う 。

[活動状況]

期間05年5月-06年4月。回診回数54回、対象患

者延べ315名。臨床工学技士による巡回対象患者延べ

2361名であった。

RST回診時に行った人工呼吸器設定条件の変更内容

は多岐に亘るが、上位では、PS圧に関する変更が40件

と最も多く 、次いでPCVの吸気時間、 PEEP圧に関する

変更の順であった。換気方式をVCVからPCVへ変更し

た症例が 13件あった。

[結果]

グラフは05年5月から06年4月までの換気方式の件数

をまとめたもので、 VCV、PCV、自発、 NPPVに分類。

同様に換気モードの集計も行った。回診開始以前、換

気方式ではVCV、換気モードではSIMVが共に約80%

の頻度で使用されていた。 回診を始めた5月以降、 f余今

にPCVj定例のt付加が見られ06年4)Jに[止、月院では!t，iめ

てPCV症例数がVCV痕例数を J-I司った。換気モードに

大きな変化は見らなかったが、 [nld会開始以前では使)lj

された事が無かった BILEVELモードの使用が見られ

た。またBiPAPVisionによる NPPVもわずかだが増加

していた。

[考察]

回診開始以前から当院ではPCV、NPPV、BILEVEL

といった多様な人工呼吸管理を行える人工呼吸器を所

有していたが、 VCVによる SIMVモードという 一様な

人工呼吸管理が行われていた。RSTでは回診時にPCV

による管理が望ましいと判断された症例に対してPCV

への変更と管理上のサポー トを行った。また、 NPPVの

啓蒙にも力を入れた。今回の結果はRSTによる肺保護

戦略に基づいた人工呼吸管理の啓蒙とサポートを行っ

た結果と考える。

[まとめI

RSTの活動により診療科の枠に囚われず、肺保護戦

略に基づいた人工呼吸管理の普及が進んだ。


