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国立小児病院麻僻科医長官坂勝之先生は、 1980

年に HFO(HighFrequency Oscillation)人工呼吸

様 BMOHuuingbirdを独自に関売した.

その後 MeraHummingbird BMO 20Nとなり、世界

的に注目され、現在広く用いられている.

1989年に泉ヱ医科工業株式会社は Hummingbirdで

積立された技術を様身に改良し、新しい HFO!IMV
商用高頻度緩動呼吸器 HummingIIを開発した.

Hummingbird BM020Nと比較すると、より録作が

簡単になり、多くの自動アラームが内蔵されて安

全性が増し、体積が小さく、軽便になった o HFO 

犠飽は Huningbirdと同じだが、 HummingII には

いくつかの特徴がある.ひとつには、 1MVが加わ

り、 HFOとIMVをスイ ッチ一つで切り替えられる.

鮫定範囲は HFOとして頻動 10-25Hz、ストローク

ボリュームト30皿l、平均気道圧3-30C皿H20、Sign

圧 10-50CmH20、送気方式は線型ピストン方式、

減量 8L/minである o IMVとしては、呼吸回数 0-

80回/分、吸気時間 0.1-2.0秒、 I/E比 1:1-1 :99、

最大吸気圧 0-80CmH20、PEEP/CPAP0-20CmH20、

送気方式はタイムサイクル・プレッシャーリミッ

ト方式、吸気減量 5-40L/分である.自発呼吸と

陽圧換気時の減量は、個~に敵定を行なう.

Humming IIの呼吸回路は、振動発生部分である

ピストンがリニアモーターで駆動する.リニアモ

ータ及ぴピストンは、肺に少量のガスを出入する

機能を持ち、ピストンの二つの接続口のうち、一

方はローパスフィルターに、もう 一方は患者呼気

側に接続され、呼気弁を内蔵している点が Hummi

ngbird BM020Nと異なる.ローパスフィルターは

基本的にはチェープがつづら折りの構造になって

いるため、録動が消失するのを防ぐとともに、息

者がよりらくに呼吸ができるようになっている.

逆嘆射ジェット (Venturi)系統は、ローパスフィ

ルターに接続され、平均気道内圧を関節している.

HFOと IMVは同一呼吸回路であるが、切り替えの

ためにインピーダンスパルプが入っている.

IMV時には酸楽淡路径が大きく、 H即時には小さく

なって、ピストンの振動を効串良く患者へ伝える.

また吸気側には加温加湿器器が組み入れられている.

Humming IIのもう一つの特徴として、 IMV機構に

はリザーパーバッグとデマンドパルプが新たに追

加された.陽圧換気では、普通の新生児用人工呼

吸畿と同じプレッシャーコントロールベンチレー

ションであるが、自発呼吸に対する流量は、デマ

ンドパルプが悠者に直後ではなくレザーパーバッ

グに対して機飽するので、新生児でも自発呼吸時

の回路低抗が少なく、患者の努カは軽減された.

また、現在用いられているさまざまな新生児用人

工呼吸犠の呼吸抵抗を比較すると、一番低いのが

Humming IIであった.

HummingII は未熟児、新生児を主な対象とした

小児専用の人工呼吸様であり、 IMVが追加された

ことにより HFOに不慣れな人にも安心して HFOの

利点を共用できる.またレザーパーバッグが組み

込まれたことにより、呼吸抵抗が少なくなり、新

生児領域で有用な人工呼吸様だと思われる.



メラ・ハミングIIBMO-20H IMV付ピストン式高頻度人工呼吸器

八三ンつ-n

、


