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抄録

A病院における呼吸サポ ー トチ ームは， 人工呼吸器装着患者だけでなく， 呼吸管理デバイスを使用して

いる患者を対象にラウンドを行っている。また， ラウンド以外でもコンサルテ ー ショ ンに対応しており，

院内幅広く活動を行っている。その中で様々なコンサルテ ー ショ ン内容受けているために， その内容を調

査し， 日々の活動とともに報告をする。
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は じ め に

A病院の 呼吸ケ アサポ ー トチ ー ム (Resperatory

Support Team :以下RST) は2013年より医師， 看護

師， 理学療法士， 臨床工学技士で立ち上げ， 活動を行っ

てきた。第22, 23, 28回日本呼吸ケアリハビリテー ショ

ン学会ではRST活動の立ち上げから現在のチ ーム活

動について報告を行った。現在は立ち上げ時の4職種

だけでなく皮膚 ・排泄ケア認定看護師や薬剤師が参加

し 5 職種で専門性を高めて活動し， 治療相談だけでな

く， 予防的な介入にも力を入れている（図1)。週に
一度のチ ーム活動だけではなく， 毎週のRSTラウン

ド以外でのコンサルテー ショ ンも増加している（図 2)。

今回， RSTラウンド以外でのコンサルテ ー ショ ン内

容を確認し， 今後の活動だけではなく， 病棟へのフ ィ ー

ドバック方法をさ らに検討するためにコンサルテー ショ

ン内容を振り返った。

研究の 目 的

今回の研究は呼吸管理に対するRSTへのラウンド

時間外のコンサルテ ー ショ ン内容を調べることで， 院

内の呼吸管理に対する不安内容を明確化することを目

的とした。

研 究 方

法

2022年1月よりRSTメンバ ー がRSTラウンド以外

で相談を受けた内容について後ろ向きに確認した。デ ー

タ収集方法はRSTでの記録とともに電子カルテを用

いて， 対象患者の記録を後方視的に確認した。

※ RSTメンバ ー である皮膚排泄ケ ア認定看護 師が受

けた人工呼吸器などの皮膚トラブル以外の相談は別と

した。

結 果

2022年1月から11月まででラウンド時の相談以外で

45件のコンサルテ ー ショ ンがあった。内訳としては人

工 呼 吸 器 15 件 ， Non-invasive Positive Pressure 

Ventilation（以下NPPV) 14件， High-Flow Nasal 

Cannula（以下HFNC) 8件などの呼吸管理機器に対

する相談が多く（図3)' 挿管， 気管切開後の人工呼

吸器の相談が一番多かった。この人工呼吸器について

の中身 は設定の相談， 加温加湿についての相談が多く

聞 かれた。 また， 相談 がある部署は 一 般病棟から

CCU, 内科 ・外科系の各診療科や小児科まで幅広く，

相談者は看護師が多かったが， リハビリスタッフや医

師からの相談もあった（図4)。対応するスタッフは

看護師が多く対応しているが， 理学療法士や臨床工学

技士の対応， フ ィ ー ドバックも見られている（図 5 )。

コンサルテー ショ ンは依頼時の1回で終わるのではな

く， 対応後に複数回のフ ィ ー ドバックを行っていた。

考 察

A病院ではCOVID-19の受け入れに伴い， 病棟編成

や部署異動が多く行われている。そのために， 様々な

病棟で一時的に専門外の疾患や管理に慣れていない医
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療機器の使用をしなければならない現状がある。特に

NPPVを含 む人工呼吸器の管理はスタッフからの不安

もよく聞かれていた。 RSTがあることでスタッフの

相談窓 口が明確となっているために， コンサルテー ショ

ン数も多かったと考えられる。医療機器に慣れていな

いために管理が不十分になる可能性が考えられるが，

日々の業務の中でもRSTメンバ ー である理学療法士

や臨床工学技士などの多職種で管理が問題ないかを確

認することでインシ デントなどを防 ぐことにもつながっ

ている。

A病院のRSTは医師を含め 5 職種で活動をしており，

理学療法士や皮膚排泄ケア認定看護師は単一の病棟で

業務するのではなく， 多くの患者と病棟と関わるため

に， 病棟からの相談や不安についても情報収集ができ

ている。また， RSTの活動を2013年から始めており，

活動期間も長く， 院内での認知度も向上している。そ

のために， 日々のコンサルテ ー ショ ンがあり， 各種ス

タッフから気軽に相談できる環境につながっている。

これはコメデ ィ カルだけでなく， 医師からの相談もあ

ることから院内での認知度は高いと考えられる。コン
サルテ ー ショ ン内容として人工呼吸器を含めた医療機

器関連が多いために， 現在使用中のマニュ アルだけで

なく， 動画などの勉強会資料を作成し， いつでもどの

職種でも学べることができる環境を作ることも行う予

定である。

課題として， 相談対応は通常業務として理学療法士

や臨床工学技士， 看護師の各自の業務を行いながら対

応しているため， 業務の都合上で即時の対応ができて

いない点がある。コンサルテ ー ショ ン初回は看護師が

対応することが多いが， その後のフォ ロ ー やバックアッ

プは理学療法士や臨床工学技士がおこなっていること

が多く， チ ーム医療としてのコメデ ィ カル間の連携は

重要である。今後急性期病院として重症患者をさらに

多く受け入れをすることで， 一般病棟でも重症患者を

管理する機会が増える可能性があり， そのときには病

棟での様々な呼吸管理が多くなる可能性も高い。一般

病棟におけるスタッフの不安軽減ならびに呼吸管理の

ケア向上のためには多職種のコメデ ィ カルが参加して

いるA病院のRSTの活動が重要であると考えられる

（図6, 7)。
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2022年1月から11月まででラウンド時の相談以外で

45件のコンサルテ ー ショ ンがあった。相談内容は呼吸

管理機器についての相談が多く， コンサルテ ー ショ ン

は看護師だけでなく， 理学療法士や医師からも相談が

されていた。そして， 対応しているスタッフは看護師

だけでなく， 理学療法士や臨床工学技士も対応してい

る。この相談体制はRSTチ ーム内の十分な連携が重

要であり， 多職種の コ メデ ィ カルが参加している当院

のRSTの利点を生かしたものであると思われた。

RSTメンバー

20 1 3年
医師 ， 看護師 （集中ケア認定看護師） 、

理学療法士、
臨床工学技士の4職種で立ち上げ

現在
医師 看護師 （集中ケア認定石護師、
皮牒排泄ケア認定看護師） 、
理学療法士、 薬剤師
臨床工学技士の5職種で立ち上げ

図 1
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現在の活動内容

月 曜 1 火曜 1 水曜 1 木曜 1 金曜 1 土曜 1 日 曜

RSTメンバー に相談

（ 固定メンバーなし）

RST 

ラウン ド
RSTメンバーに相談

（固定メンバー なし）

週1回のRSTうウン ドを行う
その他の曜日 に関してはRSTメンバーヘ適宜相談となっている

そのために、 RSTラウン ド以外でも相談されることも多い

図 2

結果 （2022年 1月 ～ 1 1月 ）

コ ン サ ルテ ー シ ョ ン内容 45件
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。 2022年 1月から 1 1月 で

45件のコンサルテー ションがあった

o 内訳としては

人工呼吸器15件

NPPV14件、

HFNC8件

呼吸管理機器の内容が多かった

図 3

結果 (2022年 1月 ～ 1 1月 ）

コ ンサルテー シ ョ ン件数
45件

o 相談者は看護師が多かったが、

リハビリスタッフや医師からも

コンサルテーションがあった

o コンサルテーションは一般病棟からCCU

の集中治療部門から小児科まで幅広

く相談があった

図 4

-141 -



済生会 中津年報 35巻 2 号 2 0 2 4 

結果 (2022年 1月 ～ 1 1月 ）

対応者

■ 理字療法士 ■ 臨床工字技士 ・ 看護師

RSTの必要性

図 5

o 初回の対応者は看護師が多いが、

理学療法士や臨床工学技士も

対応している

o コンサルテーションは依頼時の1回で

終わるのではなく、 対応後に複数回

のフィ ー ドバックを多職種が連携して

行子っている

o RSTがあることで呼吸管理機器の相談窓口が明確になっている

0 巳 々 の業務の中でRSTメンパーが多職種の目線で管理が問題ないかを

確認することでインシデン トなどを防ぐことに繋がる

o 多職種で活動するごとで、 多くの患者と病棟と関わるために、 病棟からの

相談や不安についても情報収集ができている

図 6

RST活動の課題

o 相談対応は各自の業務を行いながら対応しているため、 業務の都合上で

即時の対応ができていないときもある。

0 今後急性期病院として重症患者をさらに多く受け入れることで、 病棟での

様々 な呼吸菅理が行われる可能性も高い

［ス儡孟言庫9闘言塁言言謬品摩 靡よ］
図 7
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