






要約 

機械的人工換気療法が長期化すると,気道における合併感染の頻度が高くなるので,その発

症を的確に把握し,抗生物質投与の時期を失しないようにしなければならない。合併感染の

診断には胸部X線像およびその後の経過が重要であるが,人工換気中の胸部X線像には感染

以外にも種々の異常陰影が混在して出現するので,胸部 X 線所見のみで合併感染を診断す

ることはしばしば困難である。 

一方,APR-Sc には新生児感染症に対する高い信憑性が確認されているので(昭和 61 年度お

よび昭和 62年度厚生省心身障害研究)1)２）人工換気中の胸部 X線写真と並行して APR-Sc

を測定し,これが合併感染の診断に役立つか否かを検討した。 

その結果,APR-Sc測定の併用が合併感染の早期診断と発症予測,胸部X線異常陰影の鑑別に

極めて有効であることが確認できた。 


