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【はじめに]

北里大学東病涜は、神奈川県相模原市に位置し、

1986年4月に開院した。病床数は鵠O床で消化
器筑患治療センター、慢性疾患・鮪台疾患治療セ

ンター、精神疾患治療センターの3センター形式

で診療を行っている。

当院での在宅人工呼吸療法は、1986年にシステ
ム化に向けて検討を開始し、 1987年 3月に第1
例目を開始してから、現在までに 16症例を実施
してきt:.oスタッフは、医師、看護婦、臨床工学
技士、ソーシャルワーカなどの各職種から構成さ

れる「チーム医療j として活動している。なかで

も我々臨床工学技士は人工呼吸器の選択から家族

介護者への教育、家庭環境の調査、人工呼吸器の

保守管理などを担当している。在宅人工叩及療法

は医療従事者がそばにし、なし、環境で、十分とはし、

えない設備のなかで生命維持装置である人工呼吸

器を使用するため、 トラブルの防止と対処は重要

である。そこで今回、 14年間で経験した在宅で

のトラブルについて若干の衡すを加え報告する。

{在宅人工附及療法について]

在宅人工剛及療法の特徴・特異性として、「医療

従事者が常駐していなし、J、「設備が不充分J、「機

械に不慣れ・機械が苦手」などがあげられる。ま

た、在宅用人工呼吸器の特徴として、「多電源J、

rJj型・軽量j、「呼吸回路の構成が此蜘守簡単J、
「操作が上撤的簡単」などがあげられる。

【トラブルについて】

1997年4月から20∞年3月の過去4年間の在
宅でのトラブ、ルを見てみると、大きな事故はない

ものの 44件トラブ、ルがあった。 トラブ〉レで最も

多いのが「呼吸回路jに関するもので、、「接続の緩

みや破損による漏れ」が特に多かった。また、「呼

吸回路のカニューレからのぽ丹uも数件あった。
この「呼吸回路」に関するトラブノレについては， 17 
件中16件は、家族または介護者により対処した。
次に多いのが「呼吸器本体」に関するもので、 6

件中4件を臨床工学技士による臨時訪問で対処し

た。在宅人工呼吸器での特徴ともいえる電掠に関

するトラブルも多く、なかでも「バッテリーjに

関するものが多かった。また、「停電lなども経験

した。

【トラブ、ルの対策}

トラブ、ルの予防策として、「家族・介護者への教

育J、「適切な保守管理J、「定期的な訪問・定期点

検の実施j、「用手式蘇生器キ携帯用発電機・外部

バッテリーの準備Jなどがあげられる。特に保守

管理は重要で、、家族・介護者、臨床工学技士、メ

ーカがそれぞれJ生割分担をしておこなって。また、
仮にトラブ‘ルが起きてしまったときに備え、 r24

時間ホットラインの設置J、「消防署への依頼J、

「緊急時の受け入れ体制の整備j、「パックアップ

人工呼吸器の準備Jを病院として行っている。

【まとめ1
在宅人工呼吸療法は医療従事者がつねにそばに

いないため、 トラブルが起きた場合は家族・介護

者が対処しなければならない。そのため、家族へ

の教育指導に特に力を入れている。また、保守管

理が非常に重要であるため、、臨床工学技士による

2週間に 1回の訪問を行し機器の安全を維持して

いる。また、 トラブ〉レの防止だけではなく仮にト

ラブ、ノレが起きてしまった場合に適切に対処し、 2

次的トラブ〉レを発生させないためのパックアップ

体制も十分検討しておく必要がある。




