
ひとりで調べてもわからない 
マイナー疑問解決します！　　　　　

茨城キリスト教大学　 
看護学部　櫻本秀明



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



酸素マスクや 
リザーバーマスクで 
酸素投与する場合、 
加湿用にぶくぶくと 
水を通しています。 
これって意味ありますか？



人の気道・肺は 
水分を欲している

ほこり 
細菌やウイルス

体外へ

体外へ

粘液
繊毛



湿度や温度の正常値
温度：20℃ 
相対湿度：50％ 
絶対湿度：8.7mg/L

温度：34℃ 
相対湿度：75％ 

絶対湿度：28.8mg/L

温度：37℃ 
相対湿度：100％ 
絶対湿度：44mg/L



病院内の空調された空気

相対湿度50～60% 
絶対湿度10mg／L室温22℃前後



一方で医療用ガスは？



医療用のガスはカラっから

絶対湿度0.3mg/L（量）温度15℃
相対湿度2%（割合）



アクアパック
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吸入気に占める投与酸素の割合

室内の加湿や湿度の影響の方が大きい

宮本顕二. "経鼻的低流量 (低濃度) 酸素吸入に酸素加湿は必要か." 日呼吸会誌 42 (2004): 138-144.

L/min



PMID: 28440960

< 5L/minなら

喉や鼻の乾燥 
咳、鼻血 
呼吸器感染症

差はない！

＊2017年までの論文、27本のメタ分析

仕事量は 
増加！



英国胸部学 
成人医療・救急における酸素使用のガイドライン2017

Q1 : 低流量酸素の供給 (マスクまたは鼻カニューレ) または高流量酸素の短期間の使用には、加湿は必要ありません。し
たがって、入院前のケアには必要ありません。将来研究の結果が出るまでの間、24 時間以上高流量酸素システムを必要
とする患者、または乾燥による上気道の不快感を訴える患者 には、加湿酸素を使用することが妥当です(グレード D)。 

Q2 : 緊急時には、気管切開または人工気道を使用している患者には短期間 (救急車での移動など) 加湿なしで管理できま
す (グレード D)。 

Q3 : 粘稠な分泌物があり去痰が困難な患者には、加湿が役立つ可能性があります。噴霧生理食塩水 を使用して達成でき
ます(グレード D)。 

Q4 : 水の入った容器に酸素を通す泡ボトルは、臨床的に重要な利点があるというエビデンスはないが、感染のリスクが
あるため使用しない (グレード D)。 

加湿酸素療法の実践ポイント 

• 特に痰の貯留が臨床上の問題である場合は、大量の酸素を必要とする患者や長期間の酸素を必要とする患者には、大
容量の酸素加湿器の使用(インスピロンネブライザーなど)を検討してください。 

• 人工気道がない場合、酸素を加湿するかどうかの決定は個別に行う必要がありますが、この方法はエビデンスに基づ
いていません。

PMID: 28883921

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28883921


高流量なら？
＊フランス2018年1-15L/min

PMID: 30560440

この範囲にあれば 
加湿（アクアパック） 
いらない

５L/min以上

５L/min以上

6-8時間

24時間



PMID: 19294365

5-11L 高流量酸素投与であれば 
ぶくぶくでも1/3の患者に 
中程度から重度の不快感

口 のど 鼻 嚥下障害 のど 
痛み 乾燥感 



低量でも長期間なら？

Franchini ML, Athanazio R, Amato-Lourenço LF, Carreirão-Neto W, Saldiva PH, Lorenzi-Filho G, Rubin BK, Nakagawa NK. 
Oxygen With Cold Bubble Humidification Is No Better Than Dry Oxygen in Preventing Mucus Dehydration, Decreased Mucociliary 
Clearance, and Decline in Pulmonary Function. Chest. 2016 Aug;150(2):407-14. doi: 10.1016/j.chest.2016.03.035. Epub 2016 Apr 
2. PMID: 27048871.

バブル加湿のみ
加温加湿

鼻腔粘液線毛機能 異物除去能力

低流量でも１年など 
超長期間の場合 
加温加湿した方がいい



酸素投与量が 
多くても少なくても 
バブルじゃダメだ・・・



そもそも湿度は・・・
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加温されてはじめて効果的　　



あっためなきゃ 
ダメだ・・・

温泉やお風呂と 
湯気！！



まとめ

≦４L、40%  
加湿なし 
ぶくぶくいらず

＞4L、40%  
加温加湿 
あっためる！

ヒーター


