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近年、 CPAPやPSVなどの換気モードにおいて、患

者が人工呼吸器をトリガーする仕事量を軽減させる目

的で、 flowtriggerを搭載している人工呼吸器が見ら

れるようになった。しかし、人工呼吸器によって、吸

気弁の精度や吸気ガスの供給量、制御方法などが異な

るため、 flowtriggerを同レベルに設定しても、

timedelayや吸気開始時に生じる気道内圧の低下に

差が生じる可能性がある。今回、モデル肺を用いて、

3機種の人工呼吸器のflowtriggerについて検討した

ので報告する。

(方法)自発呼吸を発生させる駆動用人工呼吸器には

Veolarを用い、 V戸400ml、RR=15回/分、 IE比=

1:2、inspiratoryflow=sign waveに設定した。

1TLモデル肺は、任演道抵抗=5cmH20/11 sec.全肺

コンブライアンス=50ml/cmH20、②>R=50.Cr= 

50、③R=5、Cr=20に設定した。それぞれの呼吸器に

おいて、 PEEPレベルをO並びに5cmH20のCPAP

モードとし、 Servo300では-lcmH20の圧トリガー

と3段階のflowtriggerを、 またBird8400STI、及

び~vita2000では、 flowtrigger感度を10.8.6.4.

2.1L!minと変化させ、その燃の流量、気道内圧及び

テスト肺の内圧、即ち肺内圧などをOMR-8101を用

いて測定した。timedelayは、気道内圧あるいは肺

内圧が低下し始めてから、 flowが急激に増加するま

でを測定した。また、白owが急激に変化した時の気

道内圧の低下をd.Paw、肺内圧の低下をd.Palvとし

た。さらに、機種によっては人工呼吸器のflowが流

れ始めた後も、気道内圧や肺内圧が低下し続けるもの

もあり、最低レベルをmaxd.Paw、maxd.Palvとし

た。

(結果)正常肺モデルでは、全てのトリガー感度にお

いてServo300が最もtimedelayが小さく、トリ

ガー感度を上げるに従ってtimedelayがさらに小さ

くなった。また、 Birdにおいても同様の傾向が認め

られたが、 Evitaではその傾向は見られなかった。

ムPawは、 3機種の中でBirdが最も大きかったもの

の、 トリガー感度を鋭敏にするに従って、3機種間の

差は小さくなった。d.Pawとmaxd.Pawとを比較す

ると、 Servo300ではいかなるトリガー感度でも

ムPawとmaxd.Pawは同じであったが、 Birdと

Evitaではd.Pawとmaxd.Pawとの聞に差が見られ

た。さらに、 BirdとEvitaでは送気開始後も気道内圧

が低下した。肺内圧にも気道内圧と同様の傾向が認め

られたが、 3機種とも全てのトリガー感度において、

d.Palvとmaxd.Palvとの聞に差が見られた。

気道抵抗が高いモデル肺の検討において、 Servo

300ではトリガー感度を上げるに従ってtimedelayが

小さくなったものの、 BirdとEvitaには一定の傾向は

認められなかった。 Servo300並び1ごEvitaでは

trigger感度を変えてもムPawとmaxd.Pawにはさし

たる変化はなかったものの、Birdではtrigger感度を

上げるに従って、ムPaw、maxd.Pawの両者には小

さくなる傾向が認められた。d.PawとmaxムPawと

を比較すると、 Servo300では両者に差はなかったも

のの、 Evita並びにBirdでは差が認められた。一方、

ムPalvとmaxムPalvとの聞には3機種とも歴然とし

た差が生じた。

低肺コンブライアンスのモデルでは、 timedelay 

は他のモデル肺と同様に、 Servo300で最も小さく推

移した。d.Pawとmaxd.Pawlま、 Servo300で最も

小さく、次いでEvita、Birdの順であった。肺内圧も

気道内圧と同様に推移した。

(結語)timedelayは、 全てのモデル肺において

Servo300が最も短かった。特に、 気道抵抗の高いモ

デル肺では、 flowtrigger感度を高くしても各人工呼

吸器におけるtimedelayの差は顕著であった(Servo

くEvita<Bird)。また、人工呼吸器によっては、 trigg

er した後も気道内圧や肺内圧が低下するものもあり、

人工呼吸器のガス供給量が不足していることが示唆さ

れた。


