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●はじめに
　当院では 1983 年から慢性期呼吸不全の小児患者に、
ニューポートメディカル社 E100 を使用していた。し
かし、E100 が 2003 年に修理不能となったため、次期
小児用人工呼吸器の選定が必要になった。選定は小児
科、麻酔科、臨床工学技士が行い、最終的に e360 を
選定した。重視した項目は、「価格」、「メンテナンス」、

「操作性」、「性能」、「グラフィック」、そして小児用人
工呼吸器のため「リーク補正機能」の 6 つの条件であっ
た。
●価格とメンテナンス
　ここで言う価格とは、購入金額のみではなく保守管
理費用やランニングコストも含む。
　購入金額が安くても定期点検の費用が高額であった
り、故障が多いため保守管理費用が高額になる機器も
ある。ある人工呼吸器は 1 回の定期点検で約 80 万円
の費用がかかるが、e360 は毎年定期点検を行い、5 年
オーバーホールを 1 回入れても、5 年間で約 47 万円
の費用しかかからない。また最近の機器は基盤故障が
多く、その対応は各会社により異なる。とりあえず基
盤を交換し、再現性がなければ修理完了とするだけの
会社もあるが、以前に e360 の基盤が故障したときは、
どの部分が悪いのか原因追究し、かつその不具合の対
応策を行い、二度と起きないように改善するといった
迅速な対応がなされた。その点、費用のみならず安全
性の面においても東機貿の対応は評価できるもので
あった。
●操作性
　操作性とは、人工呼吸器の換気設定のしやすさであ
る。機種によっては必要設定項目が裏画面だったり分
かりづらい表現があったりする。e360 は必要な設定
項目がハード部に集約されているため、とてもわかり
やすく設定しやすい。またリーク補正やライズタイム、
ターミネーションクライテリアが常に最適になるよう

に自動設定であるため、人工呼吸器に詳しくない医師
でも安全に設定を行うことができる。
●性　能
　本院での適応が慢性期の小児患者であり、特殊な換
気設定が必要ないため、患者との同調性やリーク補正
機能を重視した。e360 は ARDS や COPD のような異
なる病態においても、時定数により必要なターミネー
ションクライテリアが自動で設定されるため、成人の
人工呼吸器としても有用である。
●グラフィック
　波形と警報履歴、トレンドを必要項目とし、e360
はこれらの項目を満たした。また、圧、フロー、容量
波形と圧 / 容量、フロー / 容量ループが必要である。
e360 はこの 5 つの波形を見ることができる。
●リーク補正機能
　小児の人工呼吸器管理では、カフなしの気管挿管・
気管切開チューブを使用するため、必ずリークが発生
する。しかし、通常の人工呼吸器管理ではリークに起
因する警報や動作異常（オートトリガー）が発生して
しまう。そのため小児では、全くリークを許容できな
い人工呼吸器は問題外であり、ある程度のリークを許
容できる機器が必要である。手動でフロートリガーの
設定を変更し、バイアス流量を上げリーク補正を行う
機種もあるが、e360 は自動リーク補正により、小児
モードであれば 3 〜 8 L/ 分までバイアス流量が自動
調節される。そのためトリガー感度などの手動調節の
必要がない。8 L/ 分以上のリークが発生する場合は、
成人モード（バイアス流量 3 〜 15L/ 分まで対応可能）
への変更でも対応可能である。現在まで e360 を 3 年
以上使用しているが、良好に使用できている。
●まとめ
　慢性期呼吸不全の小児患者に使用する人工呼吸器と
して、現在販売されている人工呼吸器の中で、機器本
体・ランニングコストが安価で、操作性もよく、性能
やリーク補正機能が優れている e360 を選定した。




