
当院では新たに睡眠時無呼吸症候群の検査
と、経鼻的持続陽圧呼吸療法：CPAP（シー
パップ）療法を開始しました。検査は、携帯
用装置を用いて自宅で行うスクリーニング検
査と、入院して行う精密検査に対応していま
す。
睡眠時無呼吸症候群の原因で最も多いのが、

上気道（空気の通り道）が睡眠中に塞がる、
または部分的に狭くなることで起こる閉塞性
睡眠時無呼吸症候群です。閉塞により、睡眠
中に酸欠状態になり、少ない酸素を全身にめ
ぐらすため、心臓や血管に負担がかかります。
この状態が長く続くと、さまざまな生活習慣
病の合併症を引き起こす可能性があります。
また、睡眠時無呼吸症候群の患者さんは、

健常人と比較して、新型コロナウイルス感染
症の罹患リスクが八倍に高まります。このた
め、睡眠時無呼吸症候群は新型コロナワクチ
ンの接種順上位に位置付ける基礎疾患に含ま
れています。検査をしていないために自分が
優先接種対象者だと気付いていない方もいら
っしゃるのではないでしょうか？

睡眠時無呼吸症候群の検査と
CPAP療法を開始しました

主任臨床検査技師 西田 浩美

自宅で行うスクリーニング検査は、指先と
胸にセンサーを装着し、一晩寝てもらうだけ
の非常に簡単な検査です。しっかり寝ている
のに、日中の強い眠気や疲れを感じている方、
大きなイビキをかいていると指摘された方に
は、検査をお勧めします。
また、他院でCPAP療法を行っている患者

さんの転院も可能です。治療のために遠くま
で運転するのが大変な方や、気になる症状が
ある方は、ぜひ当院にご相談ください。

今年度は5月にふれあい看護体験で県立西和賀
高等学校の2年生2名、7月にインターンシップ
で秋田県立城南高等学校より2年生1名、職場体
験で7月に湯田中学校2年生2名、9月に沢内中学
校2年生1名を受け入れました。それぞれ将来就
きたい職業を医師、管理栄養士、看護師と希望し、
興味を持って積極的に体験していました。
学生達からは、透析室や救急外来等普段見るこ

とのない看護師の仕事を見学したり、訪問看護に
同行したり、患者さんの足を洗って「ありがと
う」と言われたのがうれしかった。また、栄養士
の仕事を体験出来て医療チームの一員であること
が分かった。などの感想が聞かれました。

職場体験 ようこそ学生さん

副総看護師長 高橋 清恵

院長の講話では深澤晟雄村長の話やさわうち
病院の歴史、チーム医療などの内容を、真剣に
頷きながら聞いている姿が印象的でした。職業
を実際に体験することにより、将来医療職へ就
くという強い気持ちや、職業観を養って、進路
に活かしていただきたいと思います。私たちは
後輩の育成のためにオールさわうちで体験を受
け入れていきたいと思います。いつかさわうち
病院で一緒に働く日が来ることを夢見て。
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高齢者の方々が病気を発症すると、元気
になるまでに多くの時間を要することがあ
ります。治療のための絶食や臥床時間が長
ければ、それだけ体力も落ちてしまう傾向
にあります。当院では、病気や治療後の廃
用症候群等により「食べる・飲み込む」機
能が落ちてしまった患者さんに対し、KTバ
ランスチャートというツールを使って評価
し、経口摂取が可能となるように摂食機能
療法としての介入を行っています。

KTバランスチャートとは、小山珠美先生
が発表した「対象者の口から食べる支援に
おいて、包括的な視点で多職種による評価
とアプローチをするためのアセスメントツ
ール」です。KTバランスチャートを用いた
食支援では、摂食嚥下視点のほかに姿勢・
活動視点、食物形態・栄養的視点と多面的
に構成され、13項目に分類されています（
図参照）。１～５点で採点していき、点数
の高い項目はその人の維持するべき強みの
側面と認識でき、点数が低い項目は予防・
ケアの充実を図るべき側面と認識できます。
レーダーチャートで可視化することで介入
ポイントが明確化され、多職種間での共有
が容易となり、患者様の食支援を共通の認
識としてサポートすることができます。

KTバランスチャートを活用し
た当院の取り組み～「口から食
べる」喜びを目指して～

主任作業療法士 赤石 季枝

また、評価回数を重ねることで経時的変化
も把握できるため、介入効果や課題も明確に
なります。当院では令和3年10月からKTバ
ランスチャートの導入を本格化し、看護師が
日々の訓練を実施することで、食形態の改善
に至った患者様が多数に上っています。今後
もKTバランスチャートを用いた食支援を継
続していき、患者様の「口から食べる」を実
現する為の食支援をしていきたいです。

多職種で取り組んでいます
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