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身体・精神的反応及び主観的評価から判断する 安楽な同一体位保持時
間の検討
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身体・精神的反応及び主観的評価から判断する安楽な同一体位保持時間の検討

【目的】体位変換の時間間隔を2時間毎、体圧

分散が可能であれば4時間を超えない範囲で行

うことが推奨されているが、体位変換間隔の明

確な根拠は示されていない。苦痛の緩和という

患者の安楽に視点を向けた検討が必要である

が、これまでの報告では身体的苦痛に着目して

いるものが多く、検討数もわずかである。そこ

で本研究では、同一体位を持続することによる

身体的・精神的反応、主観的評価、訴えから、

安楽の視点での同一体位保持時間を明らかにす

ることとした。

【方法】研究対象は基礎疾患や腰痛などの身体

症状がない健康な成人を対象とした。実験は体

圧分散式のマットレスを使用し、仰臥位で120

分間の同一体位保持を行い、終了後に臥位で自

由に30分間過ごしてもらい実験終了とした。測

定項目は、身体的反応：体圧、深部温、呼吸

数、心拍数、血圧、唾液アミラーゼ活性、精神

的反応：状態不安・特性不安、気分状態、スト

レス耐性度、主観的反応：苦痛の評価スケール

であるNRS、訴えも同時に聴取した。分析方法

は、各指標の経時的な変化をみる際には一元配

置分散分析反復測定を行い、120分から150分の

変化の際には対応のあるt検定を行った。

【倫理的配慮】研究の主旨、方法は書面をもっ

て説明した。旭川医科大学倫理委員会の承認を

受けて実施した。

【結果】踵部の体圧は褥瘡予防の目標とされる

40mmHgを超えており、全例で除圧用のマットを

用いた。測定項目のうち、有意な変化があった

のは深部温（同一体位保持120分間で変化、ｐ

＜0.05)、状態不安（同一体位保持120分間で上

昇、ｐ＜0.01、同一体位終了後の30分間で低

下、ｐ＜0.01)、気分状態：疲労－無気力（同

一体位終了後30分間で低下、ｐ＜0.05）、活気

－活力（同一体位保持120分間で低下、ｐ＜

0.01、同一体位終了後30分間で上昇、ｐ＜

0.05）、NRS（同一体位保持120分間で上昇、ｐ

＜0.00、同一体位終了30分で低下、ｐ＜

0.00）。訴えは45分から全員が何らかの苦痛を

訴えた。45分、60分で訴え総数が14件と増加し

た。90分で「足が浮腫んだ時のような痛みがあ

る」と疼痛の訴えが聞かれた。

【考察】体圧分散式のマットレスを使用しても

踵部の体圧分散は十分ではなく、除圧が必要で

あると言える。深部温は同一体位の保持により

NRSが有意に上昇したことから苦痛によって糖

質コルチコイドの分泌が増加した結果の変化と

考える。状態不安得点が有意に上昇しているこ

と、安静解除後に得点が著明に下降したことか

ら同一体位によって不安が生じたと考えられ

る。気分状態の活気－活力は同一体位開始後か

ら9人のT得点が下降変化し、7人が同一体位終

了後の30分間でT得点の再上昇があったことか

ら同一体位によって元気さ、活気が失われたこ

とを示すといえる。主観的評価は開始45分後の

段階で訴え数が増加し、全員が苦痛を訴えてい

た。60分後の段階では多様な訴えが聞かれ、半

数が中程度の苦痛を自覚していた。開始後45～

60分では対象者の8割に状態不安の得点上昇を

みとめ、活気－活力は半数以上が最低得点と

なっていた。先行研究でも苦痛が生じやすい時

間であり、異なる実験環境においても同一体位

による苦痛が生じ、増強しやすい時間であると

いうことが言える。開始90分後から疼痛を自覚

する対象者が出始め、局所的な循環障害の可能

性が考えられた。以上の結果から心身に強い苦

痛が生じ、安楽を障害している同一体位開始45

～60分頃に体位変換や局所的な除圧など苦痛の

緩和を図ることが必要と言える。同一体位開始

90分頃からは疼痛を自覚する対象者がみられ、

局所的な循環障害による可能性もあるため、遅

くても90分頃までには同様のケアが必要と考え

られる。
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