
マイナー疑問解決します

キリスト



手術後にインセンティブ
スパイロメトリーで
呼吸訓練をするのって
意味あるの？



個人的な見解です。
実際の臨床での適応前に
必ず、元論文をお読みいただき

周囲の医療者との十分な議論をすることをお勧
めします

＊この教育セミナーの注意事項



手術後にインセンティブ
スパイロメトリーで
呼吸訓練をするのって
意味あるの？



人工気道＋吸入麻酔刺激

痰が増える

無気肺・肺炎

筋弛緩薬
麻酔薬

喀痰
×



インセンティブスパイロメトリー

術前：深呼吸（腹式呼吸）のコツを習得させる。

ゆっくり吸ってもらう

吸気容量は、最大でも2.5L程度

術後：深呼吸（腹式呼吸）を時折していただく

手術翌日10回／セットを3−10回程度
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術後肺合併症予防に差はない

介入の方が効果的

ERAS

硬膜外鎮痛

インセンティブ
スパイロメトリー
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呼吸理学療法

＊非心臓手術患者を対象



インセンティブ
スパイロメトリー

在院日数に差はない
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インセンティブ
スパイロメトリー

死亡率に差はない
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もっとも効果的なのは
いわゆるERAS

これ系のは研究バイアスが大きく今後の研究に期待
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ガイドラインでは？

集中治療における早期リハビリテーション
〜根拠に基づくエキスパートコンセンサス〜２０１７



• インセンティブスパイロメトリーの術後肺合併症予防効
果は、あまりなさそう（非心臓手術では）

• いわゆるERASがいまのところ、もっともよい術後肺合併
症予防策

• また、経験的には、インセンティブスパイロメトリーは
、教育と練習が必要なことも多い。

• 費用は患者もちであり、この点も考慮が必要か。

まとめ


