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           Quality of Life in Home Oxygen Therapy Clients; 

Association between their daily life conditions and discomforts concerning respiratory status

Takiko  HOSOYA"  , Yuko  BESSHO"  , Mika  HASEGAWA"  , Yukiyo  YOSHIDA"  , 

                      and Takeshi  ISHIZAKI' 

            Department of  "Community Health Nursing, 
             2) Fundamental Nursing , School of Nursing

       Objectives: This study clarified association between home oxygen therapy (HOT) clients' daily life 

:onditions and discomforts concerning respiratory status, and sought to determine nursing care needs for 

their quality of life (QOL). 

       Methods: Interviews had been conducted from January to March 2000 with 56 HOT clients 

receiving outpatient clinic care. Interviewers (nurses) collected data on their medical history of HOT, 

respiratory rehabilitation, instrumental activities of daily living (IADL), social service use, daily life state 

 concerning HOT use, and QOL described by Chronic Respiratory Disease Questionnaire (CRQ) composed of 4 

 iomains: dyspnea, emotional function, fatigue, and mastery. 

       Results: Over 80% of subjects recognized quick recovery from respiratory discomfort and felt 

secured with HOT use. However, QOL of the group experiencing improvement in family role practice was 

lower than that of the others playing roles less or the same. The clients not following medical description of 

 Dxygen experienced less mastery of respiratory control, but practiced more respiratory rehabilitation than 

those with better compliance. Only 16% of the clients used home care nursing services. 

       Conclusions: HOT clients should have better access to nursing support to improve health related 

 COL and to acquire proactive respiratory rehabilitation.
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細谷 たき子 、別所遊子、長谷 川美香 、吉 田幸代、石崎武志

1.は じめ に

酸素療法 に対 して健康保 険 による公費負担 が実施 された1985年 以降 、在宅 酸素療法,home

oxygentherapy,(以 降 「HOT」)の 利用者が増加 し、1995年 には約5万 人に達 したX11。HOT

による医学的効果 は、生存率の増大 、入院 回数 の減少、運動耐用 能の増大、QualityofLife

(以 降 「QOL」)の 向上が指摘 されている。 しか し、HOT利 用者の生活状 況は、HOT利 用者 と同

程度 の低肺機能者 や健康高齢 者群 と比較 して、社会参加 、家事 、就 業率 が著 しく低下 し、呼吸

困難が強 く ～2}、QOLの 幅 に限定があ るといわ ざる を得 ない。 また、HOT利 用者の多 くは行動 に

息苦 しさを伴 うために緩慢 な動作で あるの だが、身体的 には自立 と判定 され、平成12年 か ら開

始 された介護保 険制度利用 においては、本人の苦痛が十分 に評価 され ない可能性が大 きい。

本研究 は、HOT利 用者 の呼吸器症状の 日常生活 に対す る影響 と呼吸症状 に伴 う主観 的苦痛 と

の関係 を明確 にす る こと、お よび生活改善 のための看護支援 ニーズ を明確化す る ことを目的 と

して調査 を実施 し、有用 な知見 を得 たので報告する。

ll.方 法

1.対 象

福 井 県F市 お よ び周 辺 地 域 に在 住 し、 医 療 施 設 に通 院 して い るHOT利 用 者 で 調 査 同 意 を得

られ た76名 に イ ン タ ビュ ー調 査 を実 施 し、有 効 回答 を得 られ た56名(74%)が 本研 究 の 対

象 者 で あ る。F市 は1998年 に人 口 約25万5千 人 、 高齢 化 率 が17.5%で あ り(3)、 訪 問 看 護 ス テ

ー シ ョン11カ 所14r
、 デ イケ ア提 供 施 設 が7カ 所(5)存 在 して い る。

2.調 査 方 法

看 護 職 者8名 がHOT利 用 者 に対 して 、外 来 通 院 時 あ る い は 利 用 者 宅 を訪 問 して 、 調 査 票 に

基 づ い た構 成 的 イ ン タ ビュ ー を実 施 した。 本 調 査 で は、HOT利 用 者 本 人 とその 家 族 につ い て も

情 報 を得 た が 、 本 稿 で はHOT利 用 者 に焦 点 をお い て 報 告 す る 。 なお 、 イ ン タ ビュ ー 実 施 に つ

い て はHOT利 用 者 ・家 族 とそ の主 治 医 の 了 解 を得 た 。調 査 期 間 は2000年1月 ～ 同年3月 で あ っ

た 。

3.調 査 内 容

調 査 内容 は 、①HOT利 用 者 と家 族 介 護 者 の属 性 、② 利 用 中 の保 健 福 祉 サ ー ビス、③HOT利 用

開 始 時 期 、 ④ 酸 素 処 方 量 、 ⑤ 呼 吸 訓 練 実 施 の 有 無 、⑥HOT機 器 の 利 用 状 況 、⑦HOT利 用 に

関 す る機 器 利 用 状 況(機 器 の扱 い 、 酸 素 量 調 節 、携 帯 酸 素 ボ ンベ の 重 さ)とHOT開 始 直 前 と

比 較 したHOT利 用 に関 す る 生 活 状 況(以 降 「生 活 状 況 」)(酸 素 吸 入 の 際 の 安 心 感 、 呼 吸 困 難

か らの 回復 、 家庭 内 の 役 割 、 近所 つ き あい 、HOT利 用 生 活 の わず らわ しさ等)、 ⑧Chronic

RespiratoryDiseaseQuestionnaire(CRQ)(西 村 浩 一 、 他 訳)(6)(7)(dyspnea(以 降 「呼

吸 困難 」)、emotionalfunction(以 降 「感 情 」:不 安 や恐 怖 な ど)、fatigue(以 降 「疲 労感 」)、

mastery(以 降 「支配感 」)、を用 い たHOT利 用者 のQOL、 ⑨ 道具的 日常生 活動作(以 降 「IADL」)
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につ い てHOT開 始 直 前 時 と調 査 時 点 の 状 況 で あ っ た。

IADLの 評 価 はBreathingProblemQuestionnaire(以 降 「BPQ"」)(西 村 浩 一 訳)〔Rと

MultidimensionalFunctionalAssessmentQuestionnaire〔9)を 参 考 に し、 電 話 、食 事 の準 備 、

整 容 、外 出 、服 薬 、 入浴 、 家 事 、 買 い 物 の 項 目 につ い て 、1を 「自立」 と し、4～5を 「で き

な い ・全 面 依 存 」 とす る リ ッ カ ー トス ケ ー ル で たず ね た 。 また 、HOT開 始 直 前 時 のIADLは 、

利 用 者 本 人 が 当 時 を振 り返 っ て 回答 した。

CRQの 調 査 方 法 は 、 まず 回 答 者 が 過 去2週 間の 行 動 を想 起 し、 日常 生 活 にお い て呼 吸 困難 を

自覚 す る行 動 につ い て 、31項 目の 行 動 リス トか ら重 要 な もの を5項 目選 択 す る。 次 に選 択 し

た5項 目 につ い て 呼 吸 困 難 の 程 度 、 お よび感 情 ・疲 労 感 ・支 配 感 を感 じた頻 度 につ い て7段 階

の順 序 カ テ ゴ リーで 回 答 す る。呼 吸 困難 、 感情 、疲 労 感 、支 配 感 、 の4領 域 毎 に段 階 を合 計 し、

点 数 化 して評 価 す る。 得 点 が 高 い ほ どQOLは 高 く、 点 数 が 少 な い ほ どQOLは 低 い 。 各領 域 の得

点範 囲 は呼 吸 困 難5～35点 、感 情7～49点 、疲 労 感4～28点 、支 配 感4～28点 で あ る 、,

4.分 析 方 法

(1)HOT開 始 直 前 と調 査 時 点 のIADLの 変 化

HOT開 始 直 前 と調 査 時 点 のIADLの 変 化 を明 確 に す る た め に 、IADL得 点 に つ い てHOT開

始 直 前 と調 査 時 点 の 各 段 階 に つ い て 「そ の 他 」 を除 きWilcoxonの 符 号 付 き順 位 和 検 定 を実 施

した 。

ま た 、IADL変 化 に対 す るHOT利 用 期 間 の 影 響 の 有 無 を明 確 に す る た め に 、IADL変 化 に 関

す る 「維 持 ・改 善 」 「悪 化」 の2群 とHOT利 用 期 間 との 問 でMann-Whitney検 定 を実 施 した 。

(2)CRQ得 点 と生 活 状 況 との 関係

CRQ得 点 と生 活 状 況 との 関 係 を明 確 に す る た め に 、CRQの4領 域 得 点 と総 得 点 に つ い て 、

HOT利 用 者 の 属 性 等 や生 活状 況 を2群 別 に した もの とMann-Whitney検 定 を実 施 した。 な お 、

生 活状 況 の2群 分 け は 、 「酸 素 量 の 調 節」 につ い て は 「医 師 の 指 示 通 り」 と 「自分 で 調 節 す る こ

とが あ る」 の2群 に、 「酸 素 吸 入 で きて安 心 」 と 「呼 吸 困 難 か らの 回復 が 早 い」 につ い て は 「そ

う思 う、思 う時 もあ る」 と 「そ うは思 わ ない」 の2群 に 、 「家 で の役 割 変 化 」 につ い て は 「役 割

が 果 たせ る よ うに な った」 と 「変 わ らない 、 果 た せ な い」 の2群 に、 「近 所 つ きあ い の 変 化」 に

つ い て は 「変 わ ら な い」 と 「減 少 」 の2群 に 、 「わず らわ し さを わ か って くれ な い」 につ い て

は 「そ う思 う、 思 う と き もあ る」 と 「か わ らな い 、 そ う思 わ ない 」 の2群 とに分 類 した。 いず

れ も 「そ の他 」 と回答 した場 合 に は 、分 析 か ら除 外 した。

(3)IADLの 変 化 と生 活 状 況 との 関係

HOT開 始 直 前 と調 査 時 点 のIADLの 変 化 と生 活 状 況 と の 関 係 を明 確 にす る た め 、HOT開 始

直 前 と調 査 時 点 のIADLの 段 階差 につ い て 「維 持 ・改 善 群 」 と 「悪 化 群」 の2群 と し、 生 活 状

況 をそ れ ぞ れ2群 に分 類 して カ イニ乗 検 定 を実 施 した。
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川.結 果

(1)HOT利 用者 の属 性 とHOT利 用状 況 等

HOT利 用 者 の 属 性 とHOT利 用 状 況 等 を表1に 示 した 。56名 の 平 均 年 齢 は75.4歳(SD7.2)、

(最 小 値49歳 、 最 大 値88歳)で あ っ た 。 主疾 患 は 閉塞 性 呼 吸 器 疾 患 が 多 く、 そ の他 に は 、 間

質性 肺 炎 、 塵 肺 、結 核 な どが 含 まれ た。HOTの 平 均 利 用 期 間 は35.9ヶ 月(SD40.9)、(最 小 値

0.5ヶ 月 、最 大 値174.0ヶ 月)で あ り、 利 用 期 間 の 幅 が広 か っ た。 男 女 別 の 平 均 利 用 期 間 は 、

男 性40.8ヶ 月(SD43.3)、 女 性15.6ヶ 月(SD16.3)(p<0。Ol)で 男 性 の 方 が 長 期 に利 用 し

て い た 。 呼 吸 訓 練 を実 施 して い る者 は31名 で 、 自分 で 訓 練 して い る と回 答 した 者 が ほ とん ど

で あ っ た。

世 帯 状 況 で は 二 ～ 三 世 代 同居 の 割 合 が 高 く68%で 、 介 護 者 に つ い て は 主 介 護 者 あ り88%

、 主 介 護 者 無 し11%、 不 明2%で あ っ た 。 主 介 護 者49名 の 続 柄 は 、 妻35、 夫5、 娘5、

嫁1、 で あ っ た。 社 会 サ ー ビス を利 用 して い る者 は少 な く、 訪 問 看護 利 用9、 ヘ ルパ ー利 用6、

その 他(ボ ラ ンテ ィア支援 、 デ イサ ー ビス利 用 、 デ イケ ア利 用 等)で あ っ た。

(2)HOT開 始 直前 とHOT利 用 時 のIADL変 化

HOT開 始 直 前 と調 査 時 点 のIADLを 表2に 示 した 。8項 目 に つ い て2時 点 間 でWilcoxon符

号 付 き順 位和 検 定 を行 っ た結 果 、 有 意 な差 が 認 め られ た(pく0.Ol)の は 、電 話(Z-2.97)、 外 出

(Z-3.02)、 入 浴(Z-3.00)、 家事(Z-3.01,)、 買 い物(Z-3。36)、 の5項 目で あ っ た。 い ず れ も

HOT開 始 直 前 よ り調 査 時 点 のIADLレ ベ ルが 低 下 して い た 。 各 項 目 につ い て個 人 ご と に2時 点

間の 差 を、 改 善 、維 持 、悪 化 の3群 に分 類 す る と、項 目毎 の改 善1～3名 、維 持16～44名 、

悪 化4～16名 の範 囲 にあ り、維 持 が 最 も多 く、 次 が悪 化 で 、改 善 は最 も少 なか った 。

また 、HOT利 用 期 間 とIADL変 化 との 関 連 を み る と、電 話(P<0.05)、 整 容(P<0.05)、 服 薬

(p<0.01)の 項 目につ い て 、IADLレ ベ ルの 低 下 群 は 改 善 ・維 持 群 よ り利 用 期 間が 長期 で あ っ た。
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表1HOT利 用者 の属性 とHOT利 用の状況

性別

平均年齢

主疾患名

HOT利 用月数

安静時酸素処方量

労作時酸素処方量

世帯状況

移動方法

N5s (%)

男46 女10

男75.2(SD7.5)

女76.3(SD6,2)

肺気腫

気管支喘息
その他

30(53.5)
9(16.1)
17(30.4)

0.5～12ケ 月

13～24ケ 月

25～36ケ 月

37ケ 月 以 上

不 明

21(37.5}
8(14.3)
7(12.5)
16(28.6)
4(i.1)

0.511h以 下

^-1 .001/h

～1 .501/h

1、6011h以 上

不 明

11(19.6)
27(48.2}

5(8.9}
6(10.'1)
7(12.5)

o.51ih以 下

^-1 .001/h

^-1 .501ih

^-2 .001/h

2.011/h以 上

不 明

7(12.5)

17(30.4
10(17.9)
13(23.2)
3(5.4}
6(10.7)

独居

高齢夫婦
二～三世代同居

5(8.9}
13(23.2}
38(67.9}

独歩

杖歩行

車椅子
その他

不明

41(73.2)

9(16、1)

2(3.6)

2(3.6)

2(3.6)
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表2HOT開 始 直前と調査時点現在のIADL

N=56

項

目

電

話
★★

食

事

の
準

備

整
容

外

出
★★

服
薬

入

浴
**

家

事

勲

買
い

物
**

① 自分でかける

②少数のみ電話かける

③電話はでるが、かけない

④電話は使わない

⑤その他

① 計画 ・準備 ・配膳 できる

②準備できる

③計画できる

④できない

⑤その他

① 自分で着れる

②見守り必要

③一部介助必要

④全面介助必要

⑤その他

①運転して外出可能

②公共交通使える

③外出時に介助者必要

④車いすで外出する

⑤全 く外出しない

①自分で

②一部介助で服薬可

③一部介助でも忘れる

④服薬できない

⑤その他

①呼吸症状な く、入浴可

②呼吸症状あるが、入浴可

③呼吸症状あるため、少 し困難

④呼吸症状あるため、一部介助必要

⑤呼吸症状あるため、入浴不可

⑥その他

①呼吸症状なく、家事できる

②呼吸症状のため、少 し時間かかる

③呼吸症状のため、2倍 時間かかる

④呼吸症状のため、3倍 時間かかる

⑤呼吸症状のため、家事できない

⑥わからない。家事に興味ない
無記入

①呼吸症状がなく、買い物できる

②呼吸症状あるが、自分で出来る

③呼吸症状あるが、少し出来る

④呼吸症状あるが、一部介助で可能

⑤呼吸症状のため、出来ない

⑥その他

酸素療法

開始前

人(%)

39(69.6)
7(12.5)

8(14.3)

0(0.0)

2(3.6)

it(19,6)
s(10.7)

5(8.9)
s(10.7)

28(50.0)

50(89.3)

3(5.4)
2(3.6)

o(o.o)

i(1.8)

32(57.i}

15(26.8}

7(12.5)
1(1.s>

1(1,8)

51(91.1)
2(3.6)

o(o.o)

1tx.$)

2(3.6)

19(33.9)

27(48.2)
5($.9)

3{5.4)
1(1.8)

1(1.8)

15(26.8)

12{21.4)

1(1.$)

o(o.o)

3(5.4)

23(41.1)
2(3.6)

8(14.3)

16(28.6)

4(7.1)

3(5.4}

5(8.9)

20(35.7)

調査時
人(%)

32(57.1)
5(8.9)

12(21.4)

5(8.9)

2(3.6)

8(14.3}
s(io.7>

3(5.4)
10(17.9)
29(51.8)

45(80.4)

7(12.5)

3{5.4)
o(o:o)

1(1.8)

27(48.2)

13(23.2)

11(19.6)

1(1.8)
1{1.$)

48{85.7)

5(8.9)

o(o.o?

2(3.6)

1(1.6)

12(21.4)
22(39.3)

13(23.2)

s(10.7)
2(3,S)
i(1.8)

7(12.5)
9(16.1)
4(7.1)

2{3.6)
8(14.3)

24(42.9)

2t3.$)

3{5.4)

10(17.9)

5(8.9)

4(7.1)

11(19.6)
23{41,1)

Wilcoxon符 号 付 き順位 和 検 定**p<0.01
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(3)HOT機 器 の利用 と生活状況

HOT機 器の利用 と生活状 況 を表3に 示 した。HOT機 器の取 り扱 いは 「簡単jと 回答 した者が

88%と 多か った。 また、携帯 酸素ボ ンベの重 さについて 「重い」 と回答 した19名 の うち、女性

が6名 で、女性(10名)の60%が 重 い と回答 してい た。酸素 量の調 節 は医 師の指示通 り実施 し

てい る と回答 した者が68%で あ り、医師の処方 によらず 自分 で調節す る者 も20%い た。

HOT利 用後 に生活 の改 善が見 え た点 は、 「酸 素吸入 で きるか ら安心 して生活 で きる(時 お り

も含 む)」88%、 「呼吸 困難か らの回復が早 い(時 お りも含 む)」82%、 「家庭内の役割が果 た

せ る ようになった」者 は23%で あった。 また、QOL低 下の面 は、「近所 つ きあい減少」32%、

「HOT利 用のわず らわ しさをわかって くれ ない(時 お りも含む〉」34%等 であ った。

表3HOT機 器の利用 とHOT利 用 に関する生活状況N=56

H

O

T

機

器

の

利

用

H

O

T
利

用

に

関
す

る
生

活

状

況

酸素吸入機器の扱い

携帯酸素ボンベの

重さ

酸素量の調節

酸素吸入がで き安心

呼吸困難か らの
回復が早い

家庭内の役割変化

近所付 き合いの変化

わず らわ しさを

わかって くれない と

思う

簡単

時々わか らない

難 しい

触 らない

軽い

普通

重い

わからない

無回答

医師の指示通 り

自分で時々調節 する

自分で調節

触 らない

無回答

そのとお りだと思う

そう思う時もある

そうは思わない
わからない

そのとお りだと思う

そ う思う時もある

そ うは思わない

わからない

役割が果たせるようになった

変わ らない

あまり果たせない
わからない

役割はない

増えた

変わ らない

減少
わか らない

無回答

その とお りだと思う

そう思 う時もある

かわ らない

そうは思わない

わか らない

無回答

49人(87,5)%

2(3.6)

2(3.6)

3(5.4)

5(8.9)

19(33.9)

19(33.9)

8{14.3}

5(8.9)

38(67.9)

6(10.7)

5(8.9)

6(10.7)

z(1.8)

44(78.6)

5(8.9)

3(5.4)
4(7.1)

39(69.6)

?(12.5)

5(8.9)

5(8.9)

13(23.2)

14(25.0)

16(28.6)

7(12.5)
6{10.7)

o(o.o)

33(58.9)

18(32.1)

3(5.4)
2(1.8)

15(26.8)

4(7.1)

16(28.6)

18(32.1)

2(3.6)

i(1.s>
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(4)CRQ得 点 と生活状況 との関係

CRQ得 点 と生活状況 との関係 を表4に 示 した。「介護 者 な し」群 は 「有 り」群 と比 較 して呼

吸困難 、感情 、疲 労感、支配感 ともにCRQ得 点 が有意 に低か った。 「呼吸訓練実施」 群 は 「実

施 してい ない」 群 と比 較 して、 また、「酸 素量 を 自分 で調 節す る」 群は 「医 師の指示 を守 る」

群 に比 較 して支配感 の得 点が有意 に低 かった。家庭 内の役割 につい ては、 「役割 が果たせ る よ

うになった」群が 「変化無 し ・果たせ ない」 群 に比較 してCRQ総 得点が有意 に低 かった。 同項

目について、「役割が果 たせ るよ うになった」 群 と 「果 たせ ない」 群 とを比較 して も結果 は同

様 であ った。近所 つ きあい につ いては、「つ きあいが減 った」群 が 「変化 な し」群 に比較 して

有意 に低 かった。 なお、安静時お よび労作時の酸素使 用量 とBPQお よびCRQ得 点 間の有意 な相

関関係 は認め られなかった。 ・

表4生 活状況の変化 とCRQ総 得点 ・各領域(呼 吸困難 ・感情 ・疲 労感 ・支配感)と の関係

`A

生活状況

介護者
の有無

呼吸

訓練の

有無

酸素量
調節

家庭内
の役割

近所 つ

きあい

り

し

あ

な

Z1)

り

し

あ

な

Z

指示どおり守る

自分で調節する
ことあり

Z

役割が果たせる

ようになった

変化なし・役割が

果たせない

Z

増えた

変化なし・減少

Z

呼吸困難

N

Q
リ
ハ
b

4

平均

ランク

Ab

∩
6

◎
ソ

4

り
臼

-

・2ユ ★

ー
ム

ど
り

0
0

9
臼

0
0

ハb

6

(U

9
一
Q
り

一〇 .9

38

11

26.0

21.6

一〇 .9

13

3a

18.1

23.7

一1 .4

〔δ

∩6

0
0

1
乙

Q
り

9
釦

FO

ハ
b

9
臼
9
刮

一〇 .1

感情

N

8

6

4

平均

ランク

4

Q
U

Q
り
9
自

り
白

-

一2 .5**

1

4

q
O

9
一

0

0

ε
0

り
臼

∩
∠

Q
り

一1.6

37

11

26.5

17.9

・1 .8

13

29

17.2

23.4

一1.5

9
畠

nO

3

電1

喰1

7

丹
」

9
臼

9
自

9
臼

一1 .0

疲労感

N

Q
》
ハb

4

平均
ランク

Ω
U
F
O

O

5

3

一3 .7***

31;26.6
25;30.9

一1.0

38

11

26.9

18.4

一1 .7

13

30

16.6

24.3

一1 ,9

3

R
)

Q
リ

¶⊥

8

9
臼

Q
U

Q
り

り
畠

-
↓

一2 .4*

支配感

N

6

Ab

4

平均

ランク

0

1

Ω
U
pO

9
畠

¶1

一2 .0*

O

Q
σ

り
0

9
臼

3

1

0
白

0δ

2

nδ

一2.5**

36

10

26.7

15.8

一2 .1★

12

29

17.5

22.5

一1 .2

O

Q
U

3

1
⊥

0

0

Q
U
7
置

9
一
9
臼

一1 .0

CRQ総 得点

N

5

6

4

平均

ランク

り0
4

8

82

一3 .1**

0

9
臼

Q
U
9
畠

4
▲
R
)

n6

0

9
8

∩
6

一1 .8

35

iO

25.7

13.6

一2 .6*

12

28

14.3

23.1

一2 .2*

Q
り
8

9
自
-

7
8

9
U

民
U

1

9
臼

り
臼

一1.1

1)Mann-Whitney検 定 漸 近 有 意 確 率(両 側)*p<o.os**p<0.01轍 ★P<0.001

(5)IADLの 変化 と生活状況 との関係

HOT開 始直前 と調査時点 のIADLの 変化 と生活状況 の うち 「周囲の理解」 との関係 を表5に

示 した。生活状況のその他 の項 目についてはIADLの 変化 との関連 はみ られなかった。買い物 ・
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入浴 ・家事 ・外 出のIADLが 低下 した群 は維持 ・改善群 よ り、周 囲の人が酸素吸 入の わず らわ

しさをわかって くれ ない と感 じていた。

表51ADL変 化 と周 囲の理解 との関係

IADL項 目

買い物

(N=52)

入浴

(N=52}

家事

(N=30)

外 出

(N=52)

維持 ・改善

悪化

維持 ・改善

悪化

維持 ・改善

悪化

維持 ・改善

悪化

周囲の理解

理解あ り ・

変化な し

29

5

29

5

15

3

30

4

わか って

くれない

9

9

7

11

9

9

11

7

カイニ乗

**

***

**

*

*p<0 .05**p<o.ol ***p<O .QO1

lV.考 察

1.HOT利 用後 の生活状況

HOT開 始直前 に比較 してIADLが 改善 した利用 者数 は1～3名 で極め て少数 であ り、電 話、

外 出、入浴 、家事 、買い物 について は調査 時点の ほ うがHOT開 始 直前 よ り、IADLが 有意 に低

下 してい た。 これ らのIADL低 下項 目の うちHOT利 用期 間 と有 意 な関係が 認 め られ たの は電

話の みであ り、それ以外 の外 出、入浴 、家事 、買 い物 につ いて はHOT利 用期 間に よる大 きな

影響 はない と考 え られ 、IADL低 下 はカニ ューラ装着 に伴 う行動 の制限や その他 の理 由に よる

もの と考 え られる。

外 出、入浴、家事、買い物 のIADL低 下群は維持 ・改善群 に比較 して周囲の身近 な人が 「HOT

利用のわず らわ しさをわか って くれ ない」 と感 じる者が多か った。 これ は、利用者56名 の うち

独歩 ・杖歩行 で移動す る ものが89%を 占め、IADLの 自立度 も高い ため、呼吸 困難 を伴 うわず

らわ しさを外部か ら十分 に理解 しきれない場 合があ り、周 囲の 人が見 る姿 と利用者本 人の主観

とのギ ャ ップがあ るため と考 え られ 、HOT利 用者へ の援助 においてその主観的苦痛 に対 する理

解が重要であるこ とを示 している。 また、IADLが 低下 した状態で も、ADLの 自立度は比較的高い

ため、社会サー ビス利用者 は3～9名 であ り、健康管理や介護指導な どの専門職 によるケアが十

分である とは言 えない。黒田 ら(1°1もHOT利 用者が公的サービスを受けているケースが極めて少 な
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く、公的サー ビスの対 象 と認定 され に くい危険性 を指摘 し、安全で快適 に暮 らす方策 を求める

重要性 を述べてい る。

HOT利 用 の長所 と しては、「酸素吸入 がで き安心 して生活 で きる」88%、 「呼吸 困難か らの

回復が早 い」82%の2項 目につい て多 くの利 用者 が認 め、 この こ とは これ まで の研 究結果t11

と一致 した。酸素吸入機器の扱 いにつ いては、利用者の88%が 簡単である と回答 した。 しか し、

携 帯酸素ボ ンベの重 さについて は女性 の半数以上が重い と回答 してお り、 さらなる改善 が望 ま

れる。

2.CRQ得 点 に基づ くQOL評 価 と生活状況の関係

HOT利 用後 「近所 つ きあ いがふ えた」群 は、 「変化無 し ・減少」群 よ り疲 労 を感 じる頻度 が

少 な く、 生活状 況 の改善 とQOL評 価 の一致 が認 め られ た。い っぽ う、生活状 況改 善 にCRQ

得点向上が伴わなかったの は、家庭内の役割 についてであった。「家庭内の役割が果たせる よう

にな った」群 は、「変化無 し ・役割が果 たせ ない」 群 よ り、CRQ総 得点平均 は低 か った。 これ

はHOT利 用後 、役割行動 の範 囲は拡大 したが 、呼吸 困難 や疲労感、不安感 な どの苦痛 を感 じて

行動 している状態であ り、QOLの 向上 には結びついてい ない ことを示唆 している。

また、呼吸訓練 について は、 「呼吸訓練実施」群 が 「な し」群 よ りCRQの 支 配感 が低 く、酸

素 量調節 につい て も 「自分 で調 節す る」 群が 「指 示通 り守 る」群 よ りCRQ支 配感 、総得 点 に

ついて低 かった。す なわち、呼吸 をコン トロール しに くく、呼吸症状 の進行 した利用者が呼吸

訓練 を実施 し、酸素量 を 自分 で調節 しが ちであ った と考 えられる。呼吸 リハ ビ リテーシ ョンの

目的 は、機能的 な改 善 とQOLの 改 善 をもた らす ことで あ りm}、HOT利 用者 に対 して、今後 さ

らに専 門職 による予 防的かつ継続 的な呼吸 リハ ビリテー シ ョンの指導や動機付 けが必要 と考 え

る。 さらに、医 師の指示 どお りの酸素量 を吸入せず 、自己調節する利用者 のCRQ得 点が低 いこ

とは、医療者 との意思疎通 について看護者 の調整的 な支援 が必要である ことを示唆 している。

本対 象の訪 問看護利用者 は16%の みであ り、 日常的健康管理面での看護支援のニー ズを考慮

すれ ば、看護 サー ビスの利 用促進 が望 まれる。その ため にはHOT利 用者の ためにADL以 外 の

介護保険認定基準 があるこ とが望 ま しい。

「介護 者の ない」群 は、 「介護者 あ り」群 よ りCRQ4領 域 において平均点が低 く、HOT利 用

者 のQOLに とって介護的支援のあ る状 態で生活す るこ とが重要であ ることが示 され た。HOT利

用後 に生活活動範囲が拡大す る部分があるに して も、呼吸器症状 に伴 う心 身の苦痛があるので、

利用 者の主観 的な苦痛 を理解 し、予 防的な呼吸 リハ ビリテー ションを促す看護支援が求め られ

る。

V.結 語
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HOT利 用後 に、対象 者の多 くは 「酸素吸 入で きる安 心感」 と 「呼吸困難 か らの回復 の早 さ」

を認 めていた。 しか し、HOT利 用者の うち利 用以前 と比 較 してIADLが 低下 した人々は、HOT

を利用 しなが ら生活す るわず らわ しさを十分 に理解 して くれてい ない と周囲の人 に対 して感 じ

ていた。 また、HOT利 用後 に家庭 内の役割行動 が改善 されて も、活動 中の呼吸症状 による心身

の苦 痛が伴 い、QOLが 高 い とは いえない状況 がみ られ た。 さらに、HOT利 用者の呼吸訓練 や

酸素量調節 について、看護職 に よる調整的援助 で果 たすべ き課題 がある ことが示唆 された。

HOT利 用者 のQOL向 上の ため には、機 器の改善 と保健福 祉サ ー ビス利用 を促進 し、継 続的

な専 門的支援 の増加 を図る ことによって、HOT利 用者 の健康管理 と呼吸 コン トロール技術が向

上す るこ とが望 まれ る。
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