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研究成果の概要（和文）：在宅酸素療法（HOT）の遠隔モニタリングを慢性呼吸不全患者に適用して，訪問看護
に応用することを目的とした．結果として以下を得た．① 健康関連QOL票（SF-36）を用いて遠隔モニタリング
介入前と介入3ヶ月後の尺度の変化を調べた．尺度に有意な改善が認められた．② 訪問看護時の指導効率向上の
ため，マニュアルを作成し訪問看護に適用した．③ 高炭酸ガス血症を伴ったⅡ型慢性呼吸不全の患者に対し
て，外来で経皮的二酸化炭素分圧測定装置を用いて安全と思われる吸入酸素流量を決定した． HOTの遠隔モニタ
リングに加えて，吸入酸素流量の再検討や訪問看護を行えば，より安全なHOTを構築できる可能性が示唆され
た．

研究成果の概要（英文）：The aim of this study was to apply telemonitoring of home oxygen therapy 
(HOT) to patients with chronic respiratory failure and to apply it to home-visit nursing. The 
following results were obtained: (1) We evaluated the changes in the scales of the health-related 
quality of life questionnaire (SF-36) before and 3 months after the telemonitoring intervention. 
Significant improvement was observed in the scales by telemonitoring of HOT. (2) A manual was made 
and published to improve the teaching efficiency for patients during home-visit nursing. (3) For 
patients of type II chronic respiratory failure with hypercapnia, we determined the inhaled oxygen 
flow rate that seems to be safe using a device to measure the percutaneous partial pressure of 
carbon dioxide at an outpatient clinic. It was suggested that a safer HOT could be constructed by 
determining the optimal inhaled oxygen flow in addition to telemonitoring of HOT with home-visit 
nursing.

研究分野： 呼吸器内科学

キーワード： 在宅酸素療法　遠隔モニタリング　訪問看護　慢性呼吸不全　酸素飽和度　慢性閉塞性肺疾患　経皮的
二酸化炭素分圧　パルスオキシメータ

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
在宅酸素療法は慢性呼吸不全患者さんの予後を改善する重要な治療法である．一方，患者さんが自宅などで短時
間しか使用していない場合や，医師が処方した吸入酸素流量が適切でない可能性などに対する客観的確認は難し
かった．本研究では遠隔モニタリング技術を利用することで，これらの臨床的問題点が解決可能であることを明
らかにした．情報通信技術を用いて遠隔モニタリング可能にした在宅酸素療法の有用性を患者側からと訪問看護
側から検討し，実践的な操作・指導マニュアルを作成した従来にはない研究であり，得られた情報を訪問看護師
と共有して，よりよい医療が行える可能性を確認した．

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
酸素濃縮器あるいは液体酸素を自宅で使用する装置が開発され在宅酸素療法（home oxygen 

therapy: HOT）が簡便となり，本邦でも 1985 年に社会保険の適用が認められ広く普及している．
HOT は慢性呼吸器疾患による慢性呼吸不全だけでなく，チェーン・ストークス呼吸を合併した
慢性心不全，肺高血圧症，チアノーゼ型先天性心疾患などにも適応がある．約 17 万人が HOT を
受けており在宅療養生活をしている．HOT 患者の大多数は酸素濃縮器を使用しているが，患者
が HOT で使用する酸素濃縮器を処方酸素流量通り適正に使用しているか，あるいは一度処方し
た吸入酸素流量が患者の様々な生活の場において適切かどうかは患者の自己申告によるところ
が大きく，客観的な評価法がほとんどないのが現状である． 
我々は，情報通信技術を用いて酸素濃縮器に通信装置を組み込み携帯電話網のインターネッ

トを介して機器の稼働情報と患者が自宅で自己測定した経皮的酸素飽和度（percutaneous arterial 
blood oxygen saturation: SpO2），脈拍数の測定値を自動で専用サーバーに保存するクラウドシステ
ムの開発に協力してきた．医療スタッフは，専用サーバーに自動保存された SpO2，脈拍数，酸
素濃縮器から吸入した酸素流量，酸素濃縮器が使用された時刻帯などのデータを，手持ちコンピ
ュータから遠隔モニタリング（telemonitoring）して，詳細に検討できる．本システムは医療機器
認可を得ており全国で使用できる．本システムを組み込んだ酸素濃縮器を慢性呼吸不全患者に
適用することで，健康関連 QOL 改善や訪問看護時の指導が容易になる可能性がある． 
 
 
２．研究の目的 

HOT は，酸素吸入が必要な慢性呼吸不全患者などが住み慣れた自宅で療養を行える利点があ
り，患者の生活の質（QOL）や予後を改善できる重要な治療法である．一方，自宅での使用状況
は患者の自己申告によるところが大きく，外来診察や訪問看護などで指導しても適切な使用に
関して明確ではなかった．自宅での酸素濃縮器の使用状況や専用パルスオキシメータを用いた
SpO2 の自己測定結果を酸素濃縮器に組み込んだ通信装置を介してインターネット経由で専用サ
ーバーに保存して，医師・医療スタッフが適時確認できる HOT の遠隔モニタリングシステムが
利用可能になっている．本システムを利用した新しい治療アルゴリズムを用いて患者側の健康
関連 QOL 変化と，訪問看護を行う医療スタッフ側の便宜性向上に関して調査・研究を行う． 
 
 
３．研究の方法 

HOT は慢性呼吸不全患者の予後,QOL を改善させる治療法である．自宅などで HOT を受けて
いる患者の原因疾患は，大多数が慢性呼吸不全である．在宅中に酸素吸入を長時間継続すれば，
生命予後の改善が期待できる 1)．しかし，自宅などにおける酸素濃縮器の使用状況の客観的確認
法や，吸入酸素流量の適正性を検討する手段などが臨床的未解決問題点として残されていた． 
HOT の遠隔モニタリングを慢性呼吸不全患者に適用して，これらの臨床的問題点の解決を行い，
改善結果を訪問看護に応用するために，本研究では主に以下の 3 つの内容を実施した． 
 
（1）【HOT の遠隔モニタリング使用による患者側の健康関連 QOL 尺度の改善に関する検討】 
健康関連 QOL 調査票（Medical Outcome Study 36-Item Short ｰ Form Health Survey: SF-36）を用

いて HOT を受けている患者に対して，遠隔モニタリング介入前と介入 3 ヶ月後の尺度の変化を
調べる．主な介入は，遠隔モニタリングの結果を利用して，自宅における低酸素血症状態を把握
し，吸入酸素流量が不足の場合は吸入酸素流量の処方を再設定することや酸素濃縮器の使用時
間が短い患者に対する指導などである． 
 
（2）【在宅酸素療法の遠隔モニタリングを訪問看護時に利用することによる患者指導効率の向
上に関する検討】 
訪問看護時の指導効率向上のため，「遠隔モニタリングを用いた在宅酸素療法．訪問看護のた

めのマニュアル」を作成する．医師向けに詳細な「遠隔モニタリングを用いた在宅酸素療法．診
療のための操作マニュアル」も作成する．鳥取大学医学部内に“在宅医療推進支援室”があり，
専門性のある訪問看護師の養成を行っているが，参加している訪問看護師に対して講義を行い
普及に努める．実際に訪問看護に応用してもらい感想を得る． 
 
（3）【高炭酸ガス血症を伴ったⅡ型慢性呼吸不全に対する経皮的二酸化炭素分圧測定装置利用に
よる処方酸素流量の見直し】 
（1）の研究に関連して，高炭酸ガス血症を伴ったⅡ型慢性呼吸不全に対する経皮的二酸化炭素
分圧（PtcCO2）測定装置利用による処方吸入酸素流量の見直し行い，実臨床において安全な吸入
酸素流量を設定する．HOT の遠隔モニタリングに加えて，PtcCO2 測定装置利用による処方酸素
流量の見直しをすれば，より安全な HOT を構築できる可能性がある． 
 



 
４．研究成果 
遠隔モニタリングは，遠隔医療の一つであり医療機器の稼働情報や患者の生体情報をインタ

ーネット経由でサーバーに自動保存後，医師，医療スタッフがサーバーに接続して確認できるシ
ステムである 2-6)（図 1）． HOT においても 2018 年度から診療報酬で遠隔モニタリング加算が認
められた．遠隔モニタリングする項目は，SpO2，脈拍数，酸素濃縮器の使用時間および吸入酸素
流量の設定・使用状況である（図 2）．HOT の遠隔モニタリングを利用することによって患者側
と訪問看護側の有用性を確認するための研究を実施して，以下の成果を得た． 
 

 
 
図 1．在宅酸素療法の遠隔モニタリングの仕組み 
医師は遠隔モニタリングの結果をもとに指導・介入する．医療スタッフは医師の指導のもと実施
する． 
 

 
 
図 2．遠隔モニタリングの結果例 
(A) 使用吸入酸素流量（15 日間） 
(B) 専用パルスオキシメータで自己測定した酸素飽和度（SpO2）と脈拍数の散布図． 
 
（1）【患者側の健康関連 QOL 尺度の改善に関する検討】 
健康関連 QOL 票の SF-36 を用いて HOT を受けている患者に対して，遠隔モニタリング介入

前と介入 3 ヶ月後の尺度の変化を調べた．複数の尺度に有意な改善が認められ，結果を英文論文
として公表した 2)．結果の概要として，慢性呼吸不全によって HOT を受けている患者に対して，
酸素濃縮器の使用状況，脈拍数，SpO2 の遠隔モニタリングによる指導介入によって，包括的健
康関連 QOL 調査票，SF-36 の vitality と mental health の尺度スコアが有意に改善した（図 3）2)． 



 
 
図 3．在宅酸素療法の遠隔モニタリング結果を用いた介入前後の SF-36 尺度の変化 ． 
* p < 0.04 ，** p < 0.02 ，Wilcoxon matched-pairs signed rank test. 
PF; physical functioning, RP; role  physical, BP; bodily pain, GH; general health perception, 
 VT; vitality, SF; social functioning, RE; role emotional, MH; mental health. 
 
さらに本研究から得られた研究成果を含めた HOT の遠隔モニタリングに関する英文総説論文を
作成した 3)． 
 
 
（2）【在宅酸素療法の遠隔モニタリングを訪問看護時に利用することによる患者指導効率の向
上に関する検討】 
訪問看護時の指導効率向上のため，訪問看護のためのマニュアルを作成した．医師向けに詳細

な「診療のための操作マニュアル」も作成した．また，遠隔モニタリング技術は日進月歩のため，
毎年度，改訂した．これらのマニュアルは研究代表者の鰤岡研究室ホームページ，
http://chronocyber.com/ （2022 年 5 月時点）に PDF をリンクして，自由に利用できるように公開
している． 
鳥取大学医学部内に“在宅医療推進支援室”があり，専門性のある訪問看護師の養成を行ってい

るが，参加している訪問看護師に対して講義を行い普及に努めた．実際に応用してもらった訪問
看護師からは有用性が示唆された（図 4）． 
 
（3）【高炭酸ガス血症を伴ったⅡ型慢性呼吸不全に対する経皮的二酸化炭素分圧測定装置利用に
よる処方酸素流量の見直し】 

HOT が実施されている高炭酸ガス血症を伴ったⅡ型慢性呼吸不全患者に対して，客観的に安
全で適切と考えられる吸入酸素流量に処方を見直しするため，PtcCO2 測定装置と新規考案した
コントロールアルゴリズムを組み合わせて PtcCO2 と SpO2 を利用した二系統フィードバック機
構を有する吸入酸素流量自動決定装置を開発した（山本章裕，鰤岡直人，山崎章．2019 年 4 月，
第 59 回 日本呼吸器学会総会発表）．高炭酸ガス血症を伴うⅡ型慢性呼吸不全患者の安静覚醒時
と睡眠時の安全な吸入酸素流量を自動で決定することができた．HOT の遠隔モニタリングに加
えて，本装置システムを利用すれば，より安全な HOT を構築できる可能性が示唆された（図 4）．
本装置システムは，覚醒時のみではなく，睡眠中も動脈血二酸化分圧および酸素分圧の変化を非
侵襲的に監視して適切な吸入酸素流量を決定できる．今後も改良していく予定である． 
 
 
 



 
 
図 4．遠隔モニタリングを利用した在宅酸素療法：指導・設定変更フローチャート 
 
 
（4）その他の研究成果 
付随した領域の産業財産権を得た．一部は実用化して臨床展開されている． 

① 酸素供給装置（特許番号 6211253 号），特許取得（特願 2012-183159，特許番号 6211253 号，
2017 年 09 月 22 日）． 

② 歩行試験システム （特許番号 6406854 号）．特許取得（特願 2014-77867，特許番号 6406854
号，2018 年 09 月 28 日）． 

③ 歩行試験システム（特許番号 6630750 号）．特許取得（分割特許）（特願 2014-77867，特許番
号 6630750 号，2019 年 12 月）． 
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