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Respironics社製BiPAP-SはnasaI JBask 

CPAPとして専ら睡眠時呼吸障害の治療に用いられ

ている。また、乙の装置は軽量でコンパクトであ

りしかも多少のヱアーリークがあっても設定した

PEEPレベルを維持する ζとができ、吸気持気道内

圧低下も少なく良好なCPAPを行うことができる。

乙のため、 Nasal lIask CPAPばかりでなく、挿管

時やface圃askによるCPAPKも使用することも可

能である。今回、健康成人を対象としてBiPAP-S

を用いてnasal 圃askとface圃askの両CPAPを行

い呼吸機能の変化を比較検討した。

[対象及び方法]

健康成人6人を対象としてnasal 圃askとface

田askの両CPAPを行った。両CPAPにおいて、 5及び

10c圃H20の2傾穎のPEEPレベルのCPAPをそれぞれ

約15分間施行した。両CPAP開始前から開始後10

分間のFRC. RR. V!. ÝE• T/T t ot. 胸郭寄与

率(制C)なと、の推移を測定した。

[結果l

両CPAPを開始するとFRCは噌加した。また、両

PEEPレベルともnasal・askより face圃askの方
がFRCレベルは上昇した。しかしFRCが安定したレ

ベルに達する時聞はnasa1 lIaskの方が早く 、特

に10c圃H20のレベルのPEEPにおいてその差は明確

に認められた。

CPAPを開始するとRRはPEEP5cIH20ではさした

る変化は見られなかったが、 PEEPIOc圃H
2
0では両

CPAP とも CPAP開始直後から減少し2~3分後に上

昇し、ほぼCPAP開始前値を維持した。

Yrは両PEEPレベルともCPAPを施行しでもface

lDaskにおいては変化は認められなかったが、

nasal 圃askでは増加する傾向が認めらた。また

特に、10c圃H20PEEPのCPAPではnasalmaskにお

いてVrの安定を得にくい乙とが示唆された。

CPAP開始後、九は両PEEPレベルにおいてface

lDaskでは変化は認められなかったが、 nasal

lDaskではコントロールに比して有意に上昇する傾

向が認められた。

T/TtotにおいてもCPAP開始後facemaskでは

変化しなかったが、日asal 圃askでは両PEEPレベ

ルにおいてCPAP開始前に比して有意に上昇する傾

向が認められた。

ETC02は両PEEPレベルにおいてface・askでは
変化が認められなかったが、 nasalIIaskにおい

てはCPAPを開始すると減少する傾向が見られた。

胸郭寄与率 (%RC)はCPAP開始前開始後、特に

変化は見られなかった。

それぞれの呼吸機能においてCPAP鈍行時の10分

聞について変動係数を求めると、同PEEPしベルに

おいてface・askとnasa1 IIaskのCPAPを比較す
ると、FRC以外はそれほと大きな差は見られなか

ったが、 FRCはface・askにおいて日asal 圃askよ
りも変動係数が大きい乙とが窺われた。

lまとめl

今回の検討において、 nasal 田askCPAPの方が

face圃askCPAPに比して、施行しやすく違和感

が少ないため安定した呼吸状態を得やすいことが

示唆された。しかし、CPAPによるFRCの噌加の程

度はfaceIIaskCPAPの方が大きい乙とが明示され

た。 nasal 田askCPAPではT/Ttotの増加が見られ

たがこの理由は不明であり今後の検討が必要と思

われる。


