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A-32 間接熱量計で測定した酸素消費量とFick法により計算した酸素消費量
の差の検討
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はじめに:酸素消費量 (V02)をベッドサイ

ドでモニターするには、 2つの方法がある 。 ひ

とつは、気相での測定法で、間接熱量計で吸気

および呼気酸素含量較差より酸素消費量

(V02m)を計算する方法である 。 もう 一つ は、

液相での測定法で肺動脈カテーテルにより心拍

出量を測定し、 Fick法により酸素消費量

(V02f)を求める方法である 。

V02mは、V02fより 、有意に高いことが知ら

れている 。 測定方法 の違いから V02p

=V02m -V02fは肺で消費された酸素量という

ことになる 。肺障害時には炎症細胞特に多核白

血球が肺に集積し、柿での酸素消費量が増え、

V02pが増加すると考えられる の V02pがどの

程度肺障害の程度を反映しているか、どういう

f-!Slチの影響を受けるかを検討 したー

症例および方法:当 ICUで人工呼吸管理を受

けた 17症例(16症例は心血管術後心不全をベー

スにした呼吸不全、 1例は黄色ブドウ球菌性肺

炎 ) を対象とし、計68回検討した 。 間接熱量

計として Cybermedic社製 MetaScopeを用 い

V02mを測定した 。 Fi ck法により、 V02f

=CO X Hb X 1.39 X (S a02-S V02)/ 1 00+0. 003 

X (Pa02-Pv02)と計算した 。V02pと、肺酸素

化障害指数である M index=PA02/Pa02、換気

障害指数 V index=PaC02X分 時換気量/体重

/4、シャント率 Qsp/Qt、死腔率 Vd/Vt、心係

数CI、エネルギー消費尤進度(MEE/PREE)、

呼吸商RQ，WBCなどとの関連をステ ップ ワイ

ズ法で重回帰分析した。

結果 1) V02m と V02fの問には、

tr02m=63909+0.941×trodの関係が成り

立った (R2=0.731)

V02m=251.961 :t80.512、

V 0 2 f= 1 99.909 :t 73. 175 

V02p=V02m-V02f=52.052:t41.986であ っ
7 ・
~。
2) V02pと MEE/PREE， CI， M-index， 

V-index，Qsp/Qt， Vd/Vt， WBC，RQなどとの ス

テップワイズ法による重回帰分析を行 った。

V02p=263. 475 

-218.75XRQ 

+0.894 X MEE/PREE 

14.994XCI 

の回帰式が得られた。

自由度修正i斉み決定係数R2=0.534、

分散分析危険率P<0.0001であった 。

考察 Lightらは肺炎を起こした犬による実

験で V02pを肺内細胞の代謝充進と関係がある

としている 。 Myburghらは臨床例による険討

で、 V02pと肺内シャント率、死腔宅や

A-aD02との聞に相関は低かったとしている 。

我々の検 討でも V02pは、M-i ndexや V-i ndex 

の影響が少なかった 。

我々 の症例では V02pは肺の機能障害を反映

するのではな く、むしろ肺を含めた全身 のエネ

ルギ一代謝尤進や呼吸商、心拍出量の増加の影

響をうけるといえる 。症例のほとんどが心血管

系の術後心不全をベー スとした呼吸不全である 。

このことが M-i ndexやV-indexとV02pの関係

を解かりに くくしてい るのかもしれない。 また、

現在開発されている間接熱量計は FI02が0.6以

上では V02測定が不安定で信頼性に欠ける 。 呼

吸不全の極期 で高酸素濃度を要するときには測

定できないため、肺内炎症細胞が活発に酸素消

費する時期を逃している可能性もある 。

結論:今回検討した症例では、 V02pは、肺

での酸素化障害や換気障害と相関が低く、肺を

含む全身のエネルギー消費充進や呼吸商、心拍

出量の影響を強 く受けると恩われた 。


