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要 約

1985 年か ら19 97 年12月 まで の13 年間で
, 富山医科薬科大学附属病院で施行された在宅酸素療法

( H O T ) の現況を解析 し
,

これ らの患者のケアの問題点を明らか にする ことが本論文の 目的で あ

る. 対象症例数は8 1例 ( 男54 例
,

女27 例
,

導入時の平均年齢65
.9 歳) で あり

, 新規登鐘症例数は

年 々 増加傾向を示 して い た . 基礎疾患は慢性閉塞性肺疾患2 1 例
, 肺癌20 例, 肺結核後遺症 8 例 ,

問質性肺炎 5 例 , その他2 7 例で あ っ た. H O T 導入後の再入院症例数は54 例, 延べ13 1 回で
, その

原因は気道感染が最も多か っ た
.

1997 年12 月現在の H O T 施行状況は, 継続2 0 例 , 転院2 0 例, 死

亡34 例で あ っ た .
こ の ことか ら

戸
H O T 施行者に対 して最も重要なケ ア は

,
感染の 予防および感

染の早期治療で ある. こ のためには
,

＼

患者と医療施設との頻回の接触や患者教育が重要である こ

とが考えられた. また , 肺癌患者でのq u a rit y o f lif e の改善にも役立 っ ており
,
積極的なH O T

導入が これ らの患者 でも望ましい ものと考え られた .

キ ー

ワ
ー

ド

在宅酸素療法,
ケア

, 生活の質

はじめに

在宅酸素療法(H o m e o x y g e n t h e r a p y ,
H O T )

の有用性は1980 年代初頭米国N o ct u r n a l O x y g e n

T h e r a p y T ri al
l )

, 英 国 M e di c al R e s e a r c h

C o u n ci1
2 )

に て報告されて い る.

わが国では19 84 年に日本胸部疾患学会 ( 日本呼

吸器学会と改称) か らH O T の適応基準
3 ) が発表

され
,

翌年の社会保険適用以降, 現在で は総施行

数は50
,
00 0 例を越 え

4)
, 病院で の長期 入院か ら

H O T による在宅管理 へ と 医療の場が広がり , 質

的にも大きく変化 しつ つ ある .

富山医科薬科大学附属病院 ( 以下当院) におい

ても1985 年か ら本療法を開始 し, 年 々 症例数の増

加がみ られて い る
. 現在 で はH O T へ の移行のた

めの教育入院, 退院後の外来診療 ,
急性増悪時の

受け入れ等を含め体制的にはぼ確立されてきて い
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る . 今回1985 年の開始時か ら1997 年12月まで の当

院におけるH O T の変遷と現況を概観 し,
H O T 施

行者の有する基礎疾患, その予後
,

経過中の悪化

要因などを明らか にすることにより,
これ らのH

O T 施行中の患者に対するケ ア へ の問題点 を探る

ことを目的として解析を行 っ た .

研究方法

1985 年か ら1997 年12 月まで に
,

当院で H O T を

施行した成人 H O T 新規登鐘症例93 名のうち
,
1998

年12月現在病歴の記載の不十分な患者など12 名を

除い た81 例を対象と した
.

こ れ らの8 1 例の性別 ,

導入時年齢
,

基礎疾患
, 年次別 新規登鐘症例数

,

H O T 導入後の再入院の原因, 現 在の H O T 施行状

況に つ いて診療録か らr et r o s p e cti v e に調査 した .
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結 果

1 ) 性別
,

年齢構成

性別は
, 男性54 例 (6 6 .7 % ) ,

女性2 7 例 ( 33 . 3

% ) と 2 対 1 の割合で男性 に多くみられた.

開始時の平均年齢 は65 .9 ±10 . 1 歳 ( 男性6 6 .6 ±

9 .1 歳 ,
女性64 .5 ±11 .6 歳) ,

70 歳代が最も多く
,

男性で は70 歳代
,

女性で は60 歳代に ピ ー

クを有 し

て い た .

2 ) 基礎疾患

基礎 疾患 は , 慢 性 閉塞性 肺 疾 患 ( c h r o n i c

o b s t r u cti v e p u l m o n a r y di s e a s e
,

C O P D ) が21

例 ( 25 .9 % )
,

肺転移 を含めた肺癌が2 0 例 ( 24 .7

% ) と多く
,

次い で肺結核後遺症
,

問質性肺炎の

順に多くみ られた . また
,

C O P D と肺癌
,

肺癌と

塵肺とい っ たように
, 複数の疾患を持 つ 患者が17

例 (2 1 % ) であ っ た
.

3 ) 年次別症例数

新規登録症例数は
,

1987 年まで年間 1 ない し3

例 にすぎなか っ たが
,

1988 年か らは除 々 に増加し

始め
,

近年は年間10 例前後で あり
,

現在延べ25 例

に H O T を施行中で ある
.

当院主要 4 大基礎疾患別での患者数の推移では
,

C O P D
,

肺結核後遺症
,

問質性肺炎は変化は見ら

れな いが
,

肺癌は1995 年以降に増加 して い た.

4 ) H O T 導入後再入院の原因

図1 性別
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表1 基 礎 疾 患
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対象者で 当院に再入院 した人は5 4 例 , 延 べ 13 1

回であり
,

再入院状況を月別 にみると
,

11 月か ら

3 月の冬期 の再入院は58 回 ( 4 4 .3 % ) で あ っ た .

また原因をみると気道感染が60 回 ( 45 .8 % ) と最

も多く, 年間を通 してみ られて い たが
,

特 に11月

か ら 3 月 ,
7

,
8 月 に多くみ られた .

5 ) 転帰

1997 年12 月現在 の H O T 施行状況 は
,

継続2 0 例

( 24 .7 % ) , 入院中2 例 ( 2 .5 % )
,

中止 ( 離脱) 3

例 (3 .7 % ) , 転院20 例 ( 24 .7 % ) ,
死亡3 4 例 ( 42 .0

% ) であ っ た. 転院者は全例他病院 へ の転院であ っ

た . 死亡老中, 在宅で死亡した老などを除いた26

例の死亡原因は, 呼吸不全の増悪が13 例 ( 弧0 % )
,

肺癌合併呼吸不 全は12 例 (46 .2 % ) であり
,

死亡

時人工呼吸施行は10 例 (38 .5 % ) で あ っ た
.

考 察

当院におい て
,

過去 H O T 患者と して登 録され

た人数は93 名で あ っ た. そのうち81 名を対象に当

院におけ る H O T 患 者 の 実態 を把握 し
,

全国調

査
4 ) と比較検討を行 っ た

.

性別で は男性が6 6 .7 % であり
,

全国集計
4)

の

68 .3 % とはぼ同率で あ っ た. こ の ことは
,

基礎疾

患として男性が多数を占める肺癌 , 肺気腫
,

肺結

核後遺症疾患が主体である こ とを反映しているも

のと考えられた . 年齢分布でも全国集計
4)

と同様

に60 -70 歳台にピ ー ク を認めた . 全国集計
4 )

に比

して当院で は肺癌の割合が多 い こ とや
,

結核病棟

がない こ とにより,
C O P D

, 肺結核後遺症の占め

る割合が少なくな っ ていると考えられる
. 問質性

肺炎は肺線維症を含めると全国集計
4 )

とはぼ同率

で あ っ た . また, 複数の疾患 を持 つ 症例が2 1 % を

占めていた.

一 般的に老年者 の疾患は多元的であ

る. 単疾患で は導入 に至 らない H O T 施行非対象

者が加齢とともに複数疾患を 合併 し
,

H O T 施行

対象者となる ことが予測される
.

新規登録症例数は198 8年以降著明な増加を示し

て い る.
これ は社会保険適用後 に H O T 治療が 定

着 し, 対象が重症の慢性呼吸不全患者か ら
,

比較

的全身状態の よ い準呼吸不全患者 に移行 し始め,

低酸素に起因する肺性心を回避 し予後の改善を図

るため, 積極的に H O T を導入すると いう考えが

表2 基礎疾患別 ･ 年次別新規登錠症例

年

C ○P D

‖

問質性

肺炎

他 計
+ 結核 + 肺癌 + 他疾 患 + 他 疾 患 + 他 疾 患

8 5_

8 6

8 7

8 8

1

5

2

1

1

1

1

2

1

1

1 1

2

1

1

1

1

1

3

9

8 9

9 1

9 2

1

1

2

1

1

≡

2

1

1

1

5

3

4

9 3 3 1 1 2 9

9 4 2 1 1 1 4 1 2

9 5 4 1 5 1 ▲ 1 1 2

9 6 3 4 2 【Ⅱ
9 7 2 1 1 5 1 【Ⅱ
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表 3 再入院の月別分布 と その 原因

原因 ＼ 月 1 2 3

u

4 5

‖

6 7 8 9 1 0 EE 1 2 計( % )

気道感染 6 7 8 5 5 2 F 5 6 2 3 6 5 6 0(4 5 .8)

心不全 2

】

1 3 1 7( 5 .3)

l
伝道感染 + 心 不 全 1 1

l
2 1 1 1 7( 5

.3)

癌治療 3 2 1 1 2 2 1 1 4 2 1 9(1 4
.5)

酸素流量 調節 1 1( 0 .8)
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表 4 転 帰

継続 入院中 中止 転院 死亡 不明 計

男性 1 0 2

女性 1 0 0

2 1 5 2 3

5 1 1

2 5 4

0 2 7

計 2 0(2 4 . 7) 2 (2 , 5) 3(3 . 7) 2 0(2 4 . 7) 3 4 (4 2 . 0) 2(2 , 5) 81 (1 00)

( ) 内数字は % を示 す
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表 5 当院で の志望の 原因

呼吸不全 1 3 人 ( 5 0 . 0 % )

肺 癌 1 2 人 ( 4 6 .2 % )

そ の 他 1 人 ( 3
.
8 % )

計 2 6 人 ( 1 00 % )

表 6 当院 で の 志望時の 人 工 呼吸管理 の 有無

有

無

計

1 0 人 ( 38 .5 % )

1 6 人 ( 61 .5 % )

2 6 人 ( 1 0 0 % )

広ま っ てきたためと思われる
5 )

.

当院で は入院中に患者および家族 に対 して
,

気

道感染予防
. 軽微兆候や症状 へ の対処法 など具体

的な患者数育を行 っ て い る. 退院後は医療相談室

が窓 口 となり様 々 な相談に対応したり
,

酸素濃縮

器提供会社との患者情報連絡を定期的に行うなど
,

継続的な患者管理を実践して いる
. しか し, 諸家

の報告
6

･
7 )

と同様に今回の調査におい ても, 多く

の H O T 患者が再入院 を経験 して いた .
11 月 か ら

3 月まで の冬期の再入院が44 .3 % を占め
,

その多

くが気道感染に よる増悪で あ っ た. また
, 気道感

染に よる再入院は7
,

8 月 にも多くみ られたとい

う結果か ら
,

H O T 患者 の再入院は周期性 , 季節

性があると推測できる
6 )

. 感染 などを契機に
, 急

激に致死的 な急性増悪に陥りやすいとい う事実は

厳然と存在 して い る
5

･
8

･
9 )

ことか ら
, 月 1 - 2 回

の外来受診で は不十分な例もある ことが考えられ

る. 在宅医療 におい ては急性増悪時の救急医療が

重要であり
10)

, 導入時より積極的にか かり つ け医

をきめるな ど
,

緊急時の バ ッ クア ッ プ体制の整備

が今後の課題で あろう
5

･
1 1

･
1 2)

転帰に関して は
, 小橋 ら

13)
の報告によれば

,
155

例中死亡が確認できて いる症例が82 例 ( 5 2 .9 % )

と最も多く, 他院 へ 転院した症例が32例 (20 .6 % ) ,

生存が確認できて い る症例は3 1 例 ( 2 0 .0 % )
,

追

跡不能と な っ た症例は10 例 ( 6 .5 % ) であり
, 我 々

の調査でもほぼ同様の結果であ っ た . 転院した全

症例が他病院 へ の転院で あり
, 綿密な病病連携が
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行われていることがわかる
. また

, 当院において

もH O T 開始以降10 年以上経過 してきた こ と
, 肺

癌患者における施行が多 い こ となどにより
,
34 例

( 42 .0 % ) がすでに 死亡 してい る . 肺癌患者に対

する施行は本来の H O T の 目的 か らはずれるも の

の
,

H O T 導入に より呼吸困難 を改善 し短 い余命

を在宅で過ごす ことが可能と な っ た
14 )

. 当院では

1995 年以降肺癌患者 に対す るH O T 施行が 急増 し

ており
, 末期癌患者 のq u a rit y o f lif e の 向上に

つ なが っ て いると考えられる
13)

.

高齢社会突入の今後
,

H O T 施行者は ますます

増加 するものと考えられる. その中で
, 在宅医療

を継続発展させ るには
, 包括的医療体制 のもとで

多様化する ニ ー ズに対応する必要があると考えて

いる.

まとめ

当院で のH O T の現状に つ い てまとめた
.

1 ) 新規登録症例数は93 名で あり, 男女比は2 :

1
, 開始年齢は60 - 70 歳代に多か っ た.

2 ) 基礎疾患は
,

C O P D
,

肺癌が最も多く
, 次い

で肺結核後遺症
,

問質性肺炎であり
, 複数の疾患

を持 つ 患者も多か っ た.

3 ) 新規登軽症例数は増加傾 向に ある.

4 ) H O T 導入後の再入院の状 況は
, 全体の67 %

が 1 回以上の再入院を経験し, その原因は気道感

染が最も多か っ た.

5 ) 1997 年12月現在の H O T 施 行状況 は
, 継続2 5

% , 入院中3 %
,

中止 4 %
, 転院25 % , 死亡42 %

で あ っ た.

今後, 増加するH O T 施行者 に対 して最も重要

なケアは
,

感染の予防および感染の早期治療であ

る. こ のためには
, 患者と医療施設との頻回の接

触や患者教育が重要で あるこ とが考え られた . ま

た肺癌患者でのq u a rit y o f lif e の改善にも役立 っ

ており
, 積極的 なH O T 導入が これ らの患者で も

望ましいものと考えられた.
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