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急性呼吸不全に対する人工サーファクタント補充療法 の効果
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近年、成人の急性肺傷害症例に対して人

工サーファクタントの補充療法が試 みられる

ようになり、いくつかの有効例が報告されて

いる 。 しかしその治療効果については、いま

だ広く認められたものではな い。今回我々は、

6例の急性肺傷害症例に対 して人工サ ー ファ

クタ ン ト補充療法を 試み、その治療効果につ

いて検討したので報告する 。

<対象と方法>

対象は生後4ヵ月の乳児から 67才 までの6例

で、間質性肺炎の急性増悪が2例 、ARDS症例
が2例 、MRSA肺炎 1例 、関心術後 の呼吸不全

が l例であった 。 いずれ も重症 の呼吸不全症例

で、種々の治療にもかか わら ず呼吸状態の 改

善がみ られな いた め 、人工サ ー ファクタント

の補充療法を施行 した。人工サ ー ファクタン

トは、全例再調整肺サーファクタントである

サーファ クテン⑧を 使 用した。投与方法は、

4-25mg/kgのサーファクテン⑧を生理食温水

に溶解し、成人例では気管支ファイバ-Fに、
生後4ヵ月 の呼吸不全症例では気管内挿管チュ

ー ブ よ り気管内に投与した。投与前後の血液

ガス分析およ び胸 部 X線所見等から、人工サ
ー ファクタント補充療法の効果について検討

した 。

<結果>

対象の6例は、呼吸不全 ある い は敗血症性

ショックのために全例死亡した 。 このうち4

例は人工サーファクタ ント補充療法は無効で

あ ったが、 6例中2例で人工サ ー ファク タ ント

投与後に一時的に血液ガス分析および胸部X

線所見の改善が認めら れた。 一例目は56才の

男性で、解離性胸部大動脈癌術後の敗血症性

ARDS症例であ った。サーファクテン⑧720

mg (10mg/kg)の投与後、 Pa02/FI02は投

与直前の99.0から、投与4時 間後 には 130.3、

投与 12時間後には 170.5に上昇した 。 また 、

胸部 X線所見で商肺野 のびまん性浸i閏陰影の
改善が認められた 。 人工サーファクタントの

効果は約24時間持続した 。二例 Bは56才の女

性で、肺炎を契機と したARDSの診 断でサ ー

ブアクテン⑧600mg (10m g/kg)を、 日を変

えて計2回投与した。サーブアクテン@投与後

、Pa02/FI02は投与前の 75.0から、投与直後

は 133.0、投与4時間後には 189.0に増加した。

また、胸部X線所見で両側の浸潤陰影の改善

が認められた。人工サーファクタントの効果

は数日間持続した。

<考察>

肺サーファクタントの主な機能は、肺表面

張力を低下させ肺胞の虚脱を防ぐことである

が、その他にも肺胞マクロファージを 介し た

感染予防、肺胞や間質の水分クリアラ ンスの

促進、気道の粘液線毛輸送などに関 与して い

ることが推測される 。ARDSなど の急性肺傷

害 症例では 、 こう した肺 サーファ ク タン トの

生 理機能の障害が、そ の病態に大 きな 影響を

及 ぼ してい る と考 えられる 。

近年、こうした急性肺傷害症例に対して人

工サーファクタントの補充療法が試みられて

いる。人工サーファクタントを外から補光し

て肺サーファクタント活性を 正常に 維持する

ことにより、肺水腫や告を気腕を予防し、腕の

メカニクスやガス交換能を改善させることが

期待で きる 。こ れま でに報告されている人工

肺サーファクタント補充療法例では、その有

効 性 を示したもの が多いが、一部無効例や、

一 過性の改 善 にとどま った症例 も報告さ れて

いる 。今回我h が報告し た6症例では 、6例 中

4例は無効であったが、他の2症例で 一時的 に

酸素化能 およびX線 写真 の改 善が認め られた。

以 上 から、同じ呼吸不全症例であっても病態

の違いにより、人工サーファクタント補充療

法の治療効果に差が生じるものと考えられる。

<結語>

1) 6例の急性呼吸不全症例に対し て人 工サ ー

ファクタント補充療法を試みた。

2)救命 は出来なか ったが、 6例中2例で 一過

性に酸素化能の改善が認められ た。

3 ) 人工サーファク タント補充療法は、急性

呼吸不全のある種の病態において、 一時的

に肺酸素化能を 改善 させる効果があると思

われる 。

4 ) 人工サーファクタ ントの投与時期、投与

量、投与方法等については さらに検討が

必要である 。


