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[はじめに1
人工呼吸器装着患者において、閉鎖式吸引で疾

が吸引できなかったが、開放式l吸引に変更したら

多量に吸引できたという経験を聞くことがある。そ

の原因として、人工呼吸器回路を開放すること

により呼気流量が生じ、略療が中枢側へ移動し

て吸引可能となるメカニズムが考えられる。

[目的]

気管吸引において、開放式吸引と閉鎖式吸引

でl塔疾吸引量に相違があるかを検討。

[方法]

人工呼吸器はPB840を使用した。モデル肺には

ITLを使用し、 Cstat=4OmL(cmH20-1に設定した。

気管チューブ (ID8mm)を用い、気管チューブ

とモデル肺の聞に気道モデルを設置した。塔疲

モデルとしてソープジェル (サラヤ・シヤボ

ネット F)を15mL気道モデル内に注入し 1分間

換気を行い、開放式と閉鎖式にてそれぞれ吸引

を行った。閉鎖式吸引時においては人士呼吸器

モードCPAP0 cmH20、PS0 cmH20とした。吸

引は、開放式吸引はアーガイル吸引カテーテル

( 12Fr)、閉鎖式吸引にはタイケア・エクセル

(l2Fr)を用い、気管チューブを介して気道モデ

ルに挿入、吸引圧200 mmHgで 10秒間吸引し

た。吸引操作をそれぞれの方法で5回行い、両

者の吸引量を比較した。

[結果]

開放式吸引と閉鎖式吸引における吸引量を図

に示す。開放式吸引は閉鎖式吸ヲ|と比較し、吸

引量が有意に多かった (p=0.047)。

[考察]

今回の実験において、開放式吸引が閉鎖式吸

引よりも吸引量が多かった原因として、閉鎖式

吸引時では、吸引自体のフローにより人工呼吸

器がトリガーされ、人工呼吸器から気道内圧を

維持するためにフローが発生し、略疲モデルの

遠位への移動があったのではないかと考えられ

る。また、本研究の結果に人工呼吸器機種およ

び吸引カテーテルの形状などが影響を与えている

可能性があり、今後の検討が必要と考えられる。

[結語]

今回の実験条件下では、 開放式吸引は閉鎖式

吸引に比べ吸引量が多くなることが示唆され

た。
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