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[はじめに ] キセノン (Xenon) は

最近吸入麻酔薬として注目され始めて

いる不活性ガスであり、肺胞最小濃度

は 0.71 として知られている 。 熱力学

的な性質としては酸素、窒素、亜酸化

窒素な どに 比 べ 熱伝導率 と熱容量 が 小

さ く、 質量的 には 重 たい 物質 である O

従 って、 熟練型 流 量 計はキセノンによ

り、 測 定 値過 小の方向に誤差を 生 じる

と予想 し、その影 響 を亜酸 化 窒素と 比

較した 。

[方法 ] 当施設で使用している専用の

キセノン麻 酔装置 (1M1 社製、 V1P-IOO

改良型) に、 麻酔回路を介し てテスト

肺を接続し、 ー回換気量 500ml、換気

回数 10回 / 分、I:E比 1:2の矩形波に

設定し、閉鎖循環方式にて人工呼吸器

を駆 動し た o この回路の吸気 側 に、

Draeger 社製 PM8050 anesthesia 

monitor ガ ス組成補正 式 熱線型流量

計)、 Taema 社製 FC10 (熱線型流量

計)、 FerrarisMedical社製 Magtrak

IV(回転羽根式 の WrightRespirometer 

型流量計)の流量センサーを取り付け、

回路内を空気若しくは酸素 100%で満

たし、キセノンと亙酸化窒素 の 濃度を

それぞれ上昇させ、その時の一回換気

量を 10 回ずつ測定して平均値を求め

た。 なお PM8050はセンサー内ガスの

熱伝導率を別に測定することにより、

換気量測定値を修正す る 設計である

(キセノンを使用するよ うには想定さ

れていない)が、 FC10 はガ ス 組成 の

-199-

変化を感知しな い。

[結果 ]
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[結論 】 キセノンにより、熱線型流量

計の測定値は濃度依存的に減少した

(図 A)。一 方、亜酸化窒素は、ガス

組成変化に対する測定値修正 の ない流

量計 (FC10) で も、最大 16%の 測定

誤差しか生じなかった(図 B)。 現状

の熱線型流量計はキセノ ンの 使用を想

定していない の で、実測して修正 す る

か、 ラ イト型のよう に ガ ス組成の影響

の 少な い 流量計を使用す る必要 があ る。




