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Editorial は当該分野の専門家による投稿論文の評価・解説記事です。

　高流量鼻カニュラ（high-flow nasal cannula：HFNC）
による酸素療法は、設定された酸素濃度で加温加湿さ
れた高流量のガスを投与する方法である。患者の忍容
性が高く、簡便に使用できる利点が大きく、おもに ICU
や急性期病棟で利用されている。重症呼吸不全では、
本システムを使用した状態での早期リハビリテーショ
ン（リハ）を実施する頻度が少なくない。HFNC シス
テムは電源や酸素の配管を必要とするために作動中の
機器の移動は困難であり、その実施はベッドサイドに
限定され、とくに歩行を中心とした離床が制限される。
重症例では（鼻カニュラやマスクによる）通常の酸素
療法までの移行に時間を要することも多く、プログラ
ムの進行制限による患者の機能予後への影響が懸念さ
れる。
　本号に掲載された恒石らの論文 1）では、本システム
にバッテリーと酸素ボンベを搭載して作動中の移動を可
能とさせた mobile high flow therapy system（mHFT）
を独自に作製、早期リハでの歩行練習に適用し、その
成績を検討している。急性呼吸不全患者 7 例を対象に、
HFNC から通常の酸素療法に移行後に歩行練習を開始
した歴史的対照群 34 例と比較した結果、mHFT 使用
群では歩行練習開始までの期間が有意に短く、初回歩
行距離も長い傾向が見られ、全例が自宅退院となった
ことを示している。重症患者に早期から歩行（練習）
を開始できる意義は大きく、日常生活動作の早期獲得、
患者の自信や意欲の向上にもつながる意味でも有用で
ある。HFNC システムの移動化は、われわれ臨床家の
強い願いでもあり、その試みを果たした筆者らの努力
と熱意に敬意を表したい。
　最近、慢性閉塞性肺疾患増悪による入院治療の早期
リハにおいて、本システムを運動時に適用することで

運動耐容能が即時的に改善するか否かが検討された 2）。
自転車エルゴメーターによる運動持続時間、呼吸困難、
SpO2 低下は、HFNC 使用によっても改善し得なかった
という結果に終わっている。HFNC 酸素療法の早期リ
ハへの適用は、その目的とともに症例選択や設定プロ
トコルの検討も必要であり、これからさらなる研究の
進展に期待したい。その意味で、恒石らの論文の価値
は大きく、今後の早期リハのあり方にも一石を投じる
ものであると考える。

COI に関し、著者はアルジョ・ジャパン社から無償あるいはディ
スカウントによる医療機器の受領・借用の支援を受けている。
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