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【目的】自発呼吸下の換気モードに、人工鼻

が使用可能かどうか付加仕事量の面から検討した。

[対象I対象は、五十嵐社製T・3のモデル肺で一回
換気量5仙凶、呼吸数毎分10，20，30回で行った。次

に臨床例で、CPAP5cmH20にて人工呼吸管理中の7名

で男性3名、女性4名、年齢はω::!:5歳，おもに急性呼

吸不全、術後の呼吸不全のウイニング中の患者で

ある。

[方法】初めにPurritanBennet社製72∞'aeに、 PEEP

5cmH20でCPAP ( pressu間出gger，sen-O.5cmH20)と

flow-by (flow凶gger，BF20L/min， FSIL/min)を施行し

た。次ぎに人工鼻、 a)HumidVent-2S⑧'(DS25ml， 

6OL/min 8mmH20 b) 1弘伍 15-22M⑧(DS伺rnl，ωL/min

24mmH20) c) Aqua+⑧(DS24ml，ωL/min 26mmH20)を

装着。さらにflow-byにて PSV+PEEP5cmH20を行い

PSlcmH20から7cmH20まで付加した。測定項目は

CP-l∞⑧にて、 Pa-V及びPe-Vカープを描き、呼吸

仕事量を求めた(WOBp)。臨床例ではVT，RR， TI/I'r 

(duty cyde)， Vr，庁 (平均吸気流速)，胸郭寄与率を

示す%RCなどを Respi伊.ph⑧にて測定した。

I結果1flow byとCPAPのトリガー感度の違いを
PaVカーブでみると、吸気時の陰圧、呼気時の陽圧

と共にCPAPで大きく、PVカーブ内の面積も増加し

ていた。3種類の人工鼻を装着し、Pa-Vカーブの面

積を見ると、白owby ，CPAP共に HME，Aqua+，Humid-

vent2S⑧の順に大きかった。次に臨床例において、3

つの人工鼻の中で最も負荷呼吸仕事量が大きい

国，ffiを装着し、呼吸抵抗軽減の意味でPS圧を上昇さ

せて、Pa・Vループを描いた。Pa・VJレープの面積が、

非装着時と同等の面積となるのは、PS3cmH20であ

り、4cmH20PEEP以上では、傾きが顕著となった。

Respigraph⑧のデータは、20-30分の安定した時間を

おいた後、5分間測定し平均をとった。CPAP，flow 

by共に人工鼻を装着すると一回換気量は増大した。

特に気道抵抗も死腔も大きいE動Eで、高い値をとる

傾向があった。PSを負荷すると、換気量はむしろ減

少し、E品伍⑧とAqua+⑧では3α叶-I20，Humidvent-2⑧s

ではb叶-120のPSで最小となった。それ以上では、

再度増大した。呼吸数ではあまり著明な変化がな

かった。平均吸気流速は CPAP，flow byのみの時，

肋 E⑧で大きい傾向があり， PSを負荷するとやはり

3cmH20程度で回復した。dutycycleは0.3-0.35で，著

明な差はなかった。 %RCは従来，努力性の呼吸とな

ると増大し、またPSVの圧を上昇させても%RCは

増加するといわれている。ところがCPAP，flow by 

でω%前後のものがPS3cmH20で50%前後と低下を

示した。患者の呼吸仕事量をみると、CPAP，flow by 

にHME⑧を装着し増大した仕事量はPSを負荷する

ことで軽減し、やはりPS3cmH20程度で、 CPAP，

flow byのコントロール時の値と同程度の値をとっ

た。また気道抵抗の少ないHumidvent-2s⑧では、

E動Eに比較すると少ない仕事量となっていた。ま

たCPAPのコントロールに比較すると、 PS1cmH20

で負荷は軽減した。つまり、患者の呼吸状態が比

較的安定している場合、人工鼻の気道抵抗に対し

て、 1-3cmH20の内の付加で、呼吸仕事量の軽減

をはかれると思われた。

【結語】PeritanBennett社製72∞aeのflow-byによる
flow triggerは，CPAPのpressuretriggerに比較して，鋭

敏で負荷呼吸仕事量は小さい。死腔が小さく， 気道

抵抗の少ない人工鼻では，自発呼吸下のflow-byや

CPAPで使用できる。また、死腔や抵抗の大きいもの

では、約3cmH20のPSVを負荷することで、呼吸パタ

ーンを改善し、負荷呼吸仕事量を軽減できる。


