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●はじめに
　当院では、新型インフルエンザ発生時の人工呼吸器
のひとつとして、CareFusion 社製の AVEA を選定し
た。その選定理由と特徴、使用経験を報告する。
●選定理由
◦新生児～成人まで幅広く対応可能。
◦臨床上使用するのに十分な換気モード、機能を有し

ている。
◦グラフィックモニタがカラーで、吸気呼気の色分け

がされているため、見やすく、操作もしやすい。
●特　徴
　1）換気モード
　新生児での特徴的なモードは TCPL（Time Cycle 
Pressure Limit）であり、小児・成人では PRVC（Pressure 
Regulated Volume Control Ventilation）やAPRV（Airway 
Pressure Release Ventilation）が使用可能である。ま
た、VCV や PCV、CPAP/PSV は全患者モードに装備
されている。
　TCPL：吸気フローを任意に設定することができる
新生児専用の従圧式換気モード。成人や小児患者に使
用される PCV モードでの急激なフローによる肺への
悪影響を抑え換気することができる。
　PRVC：目標となる一回換気量を設定し、吸気圧を
増減させて一回換気量を一定に保とうとするPCV モード。
　APRV：高い CPAP に非常に短時間の圧開放相が追
加された換気モードで急性呼吸窮迫症候群（acute 
respiratory distress syndrome；ARDS）に対する有
用性が示唆されている。
　2）その他の特徴
　【アドバンス設定①】吸気ライズ、フローサイクル、
ボリュームリミット等を患者毎に細かく設定すること
ができ、患者との同調性を高め、Voltrauma を防ぐこ
とが可能である。
　【アドバンス設定②】（ハイブリッドモード）
　フローシンク：ボリュームコントロールの付加機能。

PRVC と同様に PCV モードで換気しながら、一回換
気量を保証する。
　マシンボリューム：PCV モードで最低一回換気量
を 1 回の呼吸相で保証する。1 回の呼吸相で一回換気
量を保証するところは、PRVC と大きく異なる。
　【Heliox（ヘリオックス）換気】ヘリウム（80％）と
酸素（20％）の混合ガスで人工呼吸を行うことにより
慢性呼吸不全や喘息、無気肺の治療に有効性が認めら
れている。日本では Heliox は医療用ガスとして認可
されていないが、AVEA は唯一 Heliox 換気が可能な
人工呼吸器である。
●使用経験
　AVEA 導入時に、数回の現場のスタッフ向け勉強
会を行った上で、臨床使用を開始した。ICU での使
用がメインとなり、これまでに小児、成人で使用した。
換気モードは PCV-SIMV を基本とし、時折 ARDS が
疑われ、酸素化が改善しない患者に対しては APRV
モードを使用することもあった。
　また、現場の看護師からは、これまで使用していた
人工呼吸器よりも、看護記録をとる際の画面操作が減っ
たという声もあった。そのため、AVEA を優先して
使用することが多くなった。また、使用前点検におい
ては、ユーザーテストが EST（Extended Systems Test）
一つで可能であるため、とても簡易である。
●おわりに
　AVEA は臨床上使用するには必要十分な換気モー
ド・機能を有している。
　グラフィックモニタは非常に見やすく、アナログ 3
波形やループも表示可能である。またトレンドにおけ
るヒストグラムの項目も自由に選択することができる
ため、患者の呼吸状態が経時的に把握しやすい。
　数値モニタは換気モードや患者それぞれで必要性の
高いものを表示することが可能であり、実際に現場で
は、看護記録に合わせた項目を選んで表示している。
そのため、画面操作が簡易で看護記録がスムーズに行え
るなど、使いやすいと現場のスタッフに好評である。




