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[はじめに] 気道抵抗の高い病的肺において

は自発呼吸下でも人ヱ呼吸下でも Auto-PEEPが
発生することが知られている. Smi th & Marini 
はAuto-PEEPレベルのPEEPをかけることによっ
て吸気仕事量(WOB)が経滅できると報告した。
今回、我均は気道抵抗を負荷したモデル腕に Au
to-PEEPを生じさせ、 PEEPとプレッシャーサポ
ート (PS)を併用して吸気仕事量の軽減について
検討した。

[方法} モデル腕は気密性のあるプラスチック

製の円筒形の絡の上下にペローズを配し、上の

ペローズは腕に、下のペローズは横隔膜にみた

て、それぞれのペローズ内にスプリングを入れ

固定した。下のペローズはペンチュリー効果に

よる陰圧で収縮させ自発呼吸をシユミレートし

た.人工呼吸器器はPuritan-Bennett7200aを使
用し、気遣抵抗 20cmH20/L/sec、肺コンブライ
アンス 0.06L/cmH20、呼吸回数 30図/皿in、一
回換気量 450ml、1:Eは 1:1の条件の下で行な
った。呼吸器側の条件としてはプレッシャーサ

ポートレベルを O、10、20cmH20と変化させ、そ
れぞれに PEEP0， 3、6、9cmH20をかけた.また
自発呼吸をシュミレートするためのペンチュリ

ー効果を引起こす陰圧はそれぞれの条件下で一

回換気量が 450皿lとなるように調節した.
測定項目は 気道内圧 (Paw)、肺胞内圧 (Palv)、
胸腔内圧 (Ppl)、一回換気量 (VT)、ペンチュリ
ー効果を引起こすジェットの陰圧 (Pj e t)、ジェ
ットの作りだす一回換気量 (VjT)とし圧曲線は
モニター上のハードコピーをとり、また Ppl-VT、
Pjet-VhのPressure-VolumeCurveをRM-300を
用いて播いた.

[結果および考察] 一回換気量を一定にすると

PEEPを 0、3、6、9cmH20と変化させると PSレベ
ルに左宕されることなく Auto-PEEPレベルは上
昇した.

Pressure-Volume CurveについてはPpl-VTカ
ーブはPEEPレベルを上げるに従って陽圧側にシ
フトした。しかし Pjet-VhカーブはPEEPレベル
に依存せず一定であった。

胸腔内圧と PEEPの関係は胸郭の容積が一定で
あればPEEPを上げていくと胸腔内圧は上昇した。
従って Ppl-VTカーブは陽圧側にシフトした。こ
のため Ppl-VTカーブ上で吸気仕事量を計算する
とPEEPをかけるほど見掛け上、仕事量は減少し
た。しかしこれは肺のFRCが培えた結果なのでF

RCの時の胸腔内圧を計測しそこをゼロ点とすれ
ば吸気仕事量はPEEPによって変化しなかった。
PSのレベルを上げると仕事は減るがPEEPレベ
ルを上げても吸気仕事量は減らなかった.これ

はMariniの報告したような呼気低抗の減少が我
々のモデル肺では起らないからである。つまり

PEEPにより呼気抵抗を変化させるには気遣の内
陸径が圧に より関 大するという条件が必要であ

るのに対して我身が使ったレジスター型の抵抗

では吸呼気で抵抗が一定のためである.


