
全身麻酔で管理した手術後には，麻酔薬の残存，無気

肺，創部痛などで低酸素血症になることがあり１），酸素

投与や持続気道陽圧を必要とすることがある．持続気道

陽圧には，従来の人工呼吸器を使用する持続気道陽圧

（continuous positive airway pressure；CPAP）や二

相性陽圧呼吸（bilevel positive airway pressure；Bi-

PAP）の他に，近年発売されたブーシナク持続気道陽圧

（boussignac continuous positive airway pressure；

B�CPAP）装置がある．本邦では B�CPAP の使用は少

なく，麻酔に関連した報告はない．

われわれは，術後にブーシナク持続気道陽圧装置を使

用して，SpO２ が短時間で改善した症例を報告する．

症　　　　　例

７２歳の男性で身長は １６０cm，体重は ４３kg であった．
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Abstract：This report presents the case of a postoperative patient whose hypoxemia improved 

after the application of Boussignac continuous positive airway pressure（B�CPAP）.　A ７２�yr�

old male underwent an above the knee amputation due to arteriosclerosis obliterans.　The SpO２ 

decreased to ９１％ after the operation while he was breathing oxygen�enriched air（O２ １０ L/min）

via a Venturi mask.　Continuous positive airway pressure of ５ cmH２O with a B�CPAP device in-

creased the SpO２ to １００％ in one minute.　The patient received B�CPAP for one hour；then B�

CPAP was withheld.　The SpO２ was ９７％ while he was breathing oxygen�enriched air（O２ １０ 

L/min）via a Venturi mask.　The SpO２ did not decrease after that time.
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　要旨：術後にブーシナク持続気道陽圧（B�CPAP）装置を使用して低酸素血症が改善した症例を報告す

る．７２歳の男性で，閉塞性動脈硬化症で大腿切断術が施行された．術後，酸素 １０L/分のマスク投与で 

SpO２ は９１％であった．B�CPAP 装置で持続気道陽圧 ５cmH２O を開始し，１
　
 分後に SpO２ は１００％となっ

た．B�CPAP 装置を１時間使用した．B�CPAP 中止後の SpO２ は，酸素 １０L/分で９７％で経過し，その

後 SpO２ は低下しなかった．
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