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1-はじめに

近年､透析患者の高齢化や糖尿病性腎症による

透析導入患者の増加に伴い､動脈硬化症を有する

患者が増加している｡

今回､当院における血液透析患者の下肢閉塞性

動脈硬化症 (以下ASO)の現状とASOに対する理解

度を把握し患者指導について検討した｡

2-対象

1)血液透析患者 153名

ABI･PVV測定可能な患者 153名

男性 91名 (DM25名)､女性 62名 (DM13名)

平均年齢 62.1才､平均透析歴 11.6年

2)透析看護師 25名

3-方法

1)基Amkle 些rachial 王ndex(以下ABI)及び､eulse

旦ave 旦elocity(以下PWV)測定の実施

(日本コ-リンForD使用)

*ABI-足関節最高血圧/上腕最高血圧

(正常範囲 0.9-1.3)

調査期間 :H16年4月～H17年3月

2)血液透析患者-のASOに関する聞き取り調査の

実施｡

【質問項目】

･ABI検査で何を見ているのか知っているか

･ASOという病気を知っているか

･ASOを予防する為に何かしているか など

3)透析看護師-のASOに関するアンケー ト調査の

実施｡

【質問項目】

･ASOの症状

･ASOの分類

･ASOのケアのポイント

･予防の方法

･普段の看護業務の中でASOについて特別に観察

しているか

4十結果

結果①
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図1ABI値の年代別比較 n=153

結果(丑より､全対象患者の9.8%がABI 0.9未満

を示していた｡また､年代が高くなるほどABI

異常値を示す割合が増加していた｡(図1)
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結果②

図2ABl値の透析歴別比敏 n=153

結果②より､透析歴に関係なく､ABI0.9未満の

患者が存在している｡

透析歴10年以上の患者のABI0.9未満は12.3%で

あった｡透析歴が10年未満は8%であった｡(図2)

結果@

表lABIO.9未満の15症例

年書(41 丑折Le 疾JL 食併虚 症状 姶dE内書

48 30年 CCN あり ステント留■

54 16年 CGN' あり ステント留正

56 21年 CG:ヾ あり バイパス

60 10年 DM 心筋梗塞 なし カ テー テル治ま

68 l一年 PCK あり 血管造影

69 24* CG:ヾ あり 血管造影

70 一年 Dゝ一 心BttI なし 血 管造影

81 1年 PCK i.JS*暮 なし ステント留dL

84 3年 PCK あり 下肢切断

64 21牢 CGN あり 死亡

69 20年 CGN なし 検討中

73 14* DM 床用症候鮮 なし 検 討中

75 8年 DM 脳梗塞 不明 洩村 中

79 6年 DM IltI 不明 足浴施行 中

結果③はABI0.9未満で外科的治療及びインタ

ーベンションを行った患者15名で､そのうち外科的

治療及びインターベンションを行った患者は9名であ

った｡透析歴10年以上の患者では6名､10年未満で

も3名に処置が必要であった｡治療方針検討中の患

者は6名であり､6名中3名は脳梗塞を合併し､要介

護患者や認知症を有していた｡(表l)

結果⑳

Q.ABlが宵の牡暮か
知っていますか?

Q.AS0をIl=かけて
いますか?

Q.足を見ていますか?

図3透析患者-のASOに関する聞き取り調査

n=153

結果④より､ABIが何の検査か知っている患者は

83%､ASOを気にかけている患者は25%だった｡足

を見ている患者は50%だった｡(図3)

結果(9

Q.ASOの丘状を桝
していffか1

Q.ABlの牡暮せtを
服 しn fヽrかT

Q.TJiのt書の暮暮性を
耕 してL書t行ってい
ますか7

図4透析看護師に対するアンケート調査 n=25

結果⑤より透析室看護師は100%ASOの症状を

理解していた｡

79%の看護師がABIの検査結果の確認をしていた｡

下肢の観察の重要性を理解して観察を行っていま

すかに対しては68%の看護師がはいと回答した｡

(図4)
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5一考察

図2より､透析歴10年以上の患者のABI0.9未満

は12.3%､透析歴が10年未満は8%だった｡近年高

齢者の透析導入が多い為､透析期間が短くてもABI

異常値の患者が存在するものと考えられる｡

AB【0.9未満でASOと診断された患者は15名で､

そのうち､ASOの症状がなく外科的処置が必要性を

有する患者は3名であった｡また､4名は脳梗塞を合

併し､要介護患者や諏知症を有しており､症状を訴

えられない状態であった｡無症状や合併症等で症

状の訴えられない患者に対するABI測定は､ASOの

早期発見に有用と思われる｡

ABIの検査の目的を理解している患者は82.8%で､

ASOについて意放している患者は25.4%だった｡こ

のことから､ABIの目的を理解していても実際の予防

行動にはつなげられていないことがわかった｡波井

はASOについて Lf重症化して壊症化すれば下肢切

断が必要となるなど､足病変はQOLを低下させる要

因となる｣と述べている｡今後､患者がASOを理解し

たうえで予防行動につながるよう看護師の働きかけ

が重要となる｡

ASOの知識やABIの結果を活かして患者に関わっ

ている看護師は68%であった｡このことから今後､

ASOの知識やABIの結果を活かした看護が行える

ように､看護師教育も重要と考える｡

6-結語

1.ASOの早期発見･治療には知織に基づいた看

護が必要であり､また､スタッフ教育の充実が重

要と考える｡

2.ASOはQOLを著しく低下させるため､ASOの

予防と早期発見が重要であり､患者-のASOに

関する情報の提供が必要である｡
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