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内呼吸

人間は生きるためにエネルギーが必要

（基礎代謝 約1500Kcal ・・４０代男性、女性1140kcal)

＋ 二酸化炭素 ＋ 水

食べ物に含まれる栄養素（ブドウ糖、タンパク質、脂肪など）

＋酸素

呼吸と摂食の

安定が大事！
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呼吸とは

3

呼吸がしづらい状態
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呼吸障害と医療対応

気道のつまりを取り除く

・吸入でたんをやわらかくして出しやすく

  する

・吸引でたんや唾液をとりのぞく

足りない酸素を補う

人工的に換気を補う、保つ

呼吸運動に問題がある

気道に問題がある

肺に問題がある

・酸素療法

・人工呼吸療法

非侵襲的人工呼吸療法（NIPPV)

侵襲的人工呼吸療法（TPPV)
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一言で、“たん”と言っても

それには、大きく

● 唾液（つば）
● 鼻汁（はなみず）

● たん（狭い意味でのたん）

肺・気管から排出される老廃物、小さな外気中

  のゴミ等を含んだ粘液

が含まれます。
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鼻孔から

出す

口から吐く

（咳など）

ほとんどは
胃の中に
飲み込む

痰を生じて排出するしくみ
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勢いのある

呼気や
有効な咳が

出来ない

嚥下障害で胃の中に
飲み込めない

勢いのある呼気や

有効な咳ができない

痰を生じて排出するしくみ
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呼吸も摂食も 「咽頭」 を通る
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鼻水や痰を出せない、唾液や食物を嚥下できない

→ 窒息や誤嚥の可能性
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吸引によって排出を助ける必要がある

● 痰が気道にたまって、窒息や呼吸困難をきた

す。

● たんや分泌物の誤嚥から肺炎を引き起こし、

さらにたんの量が多くなる

（悪循環）

なぜ吸引が必要なのか
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吸引により起こりうること

• 吸引される方の苦痛

・ 口腔内、鼻腔内、気道の損傷・・・カテーテルの先

に血液

• 低酸素状態・・・顔色不良
血中酸素飽和度の低下

→ 排たん法などを併用し、1回に十分な量の吸引
ができるようにして吸引回数を減らすべき

・ 不潔な操作による感染

痛い

不快
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痰への対応

基本的な考え方

吸引しなくても良い状態をつくる。

必要最小限の医療的な対応として吸引を行う。
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排たん促進法

● 体位ドレナ－ジ（体位交換）

● スクイ－ジング

● 軽打法

● 振動法

● カフアシスト

カフアシストE70
（フィリップス・レスピロニクス社）

在宅用IPV：

肺内パーカッション

ベンチレータ
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どんな時に吸引する？

・  表情で要望をキャッチ

• 唾液がたまっている

• 喘鳴など異物の音

★ゴロゴロ、ヒューヒュー、ゼーゼー・・・

★胸に触ってみると音が響く

• 呼吸器アラーム(気道内圧の上昇）

• 血中酸素飽和度（SｐO2）の低下

感情の変化
食事

飲水

咽頭炎
肺炎など

炎症による分泌物亢進

たんや唾液などの分泌物が多くなるとき

吸引すべき時

吸引のタイミング
（どうなったら行うか、
どういうときに行うか）、
家族や医療者と
あらかじめ相談しておく
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LTV

トリロジー100plus

ニューポート
HT70

ピューリタンベネット
560

モナールT50

レジェンドエア

クリーンエア
Astral Vivo 50・60

・近年小型化、消音化が進んでいる

・体重5ｋｇ以上の小児に対応
・バッテリー駆動時間は製品によって異なる
・業者の緊急時のサポート体制は大変重要

パピーX

主な在宅用人工呼吸器
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非侵襲的人工呼吸療法（NPPV）

気管に穴を

あけなくてよいので
すぐに導入できる

・マスクでの皮膚
への圧迫、不快感

・マスクのずれや
はずれによる漏れ

川口有美子 小長谷百恵編著：在宅人口呼吸器 ポケットマニュアル 医歯薬出版株式会社 P33
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NPPV：非侵襲的陽圧呼吸のマスク

鼻マスク フルフェイス鼻ピロー/プラグ

トータルfフェイス
ハイフローネーザルカニューラマウスピース
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侵襲的人工呼吸療法（TPPV）

・気道に穴を開けなくてはならない
・声を出せなくなる

確実に気道の確保ができる

気管切開と気管カニューレ
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レティナによる管理

たすき掛け固定

「日本小児医療保健協議会小児在宅医療実技講習会マニュアル」より引用、一部改変

真田紐で固結びマジックテープ

カニューレなし

カニューレの固定と気管切開孔管理のバリエーション
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人工呼吸器のしくみ
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低圧アラーム・・・ ・回路のどこかに漏れがある。

→ 接続のはずれ、ゆるみ、カニューレのはずれ

高圧アラーム・・・回路のどこかにつまりがある。

→たんのつまり、チューブねじれ、閉塞

AC電源不良アラーム・・・電源プラグのはずれ、破損

アラームが鳴り続ける
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呼吸器を装着していてアラームが鳴るが、
どれくらい呼吸が苦しい状態なのか？

その時、そばにいるボランティアは何をしたらいいのか？

・ アラームは、医療者が設定した値で、

医療者や介護者に注意喚起することが目的。

・ アラームが鳴る原因は様々（痙攣、接触不良、体動等）で、

アラームが鳴っている時、本人が苦しいとは限らない。
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・ 大事なことは、本人の表情等を確認すること。

・ 気になる時は、医療班・本部に連絡すること。

・ 医療班が到着するまで、

気管カニューレは抜けていないか、

呼吸器の回路は外れていないか、

電源は入っているか、 等を確認すること。

呼吸器を装着していてアラームが鳴るが、
どれくらい呼吸が苦しい状態なのか？

その時、そばにいるボランティアは何をしたらいいのか？
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緊急時の対応

・人工呼吸器が作動していても胸の上がり下がりがない
・呼吸が苦しいという訴え、苦しそうな表情
・顔色が悪い
・吸引したときに赤いたんがひける

・気管カニューレが抜けた

・人工呼吸器のアラームが鳴りやまない
・停電などで、人工呼吸器が動かなくなった

・いつもの作動音と違う

緊急時の連絡先を確認しておく

（医療班、本部）
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過圧制限弁

救急蘇生バック
（アンビュバッグ・バックバルブマスク）
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ご清聴ありがとうございました。
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