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【要旨】 

国民の高齢化とともに、腎不全患者も高齢化の一途をたどっている。今日まで、本邦の腎不全治療は血

2 液透析に依存してきた。腹膜透析(PD)は、緩徐な透析療法という高齢者にとっての利点があるが、普

及率が低くその長所を生かせていない。長期入院が余儀なくされる高齢 HD 患者が増える中、入院によ

る生活環境の変化から、認知症が進行することも少なくない。在宅での PD 治療は、高齢者にとってこ

のような視点からも利点となる可能性がある。PD が高齢者腎不全治療に利用されるためには、様々な

支援が必要になる。愛知県下において積極的に高齢者在宅 PD をサポートすることができる訪問看護ス

テーション数には限りがあることが判明し、各地区でこの役割を担う訪問看護ステーションとの連携を

高めるよう PD 支援可能な訪問看護ステーション支援リストを作成し公開した。また、拡大を目標に教

育の機会を積極的に増やした。今後、通院下で PD を行うデイケア PD を含めた様々な様式を発展させ

る必要があり、また在宅療養支援所、訪問看護師、介護士を含めた多職種によるサポート体制作りが重

要と考える。導入病院にとって高齢者の PD 導入時に安全かつ効率的に指導するための患者教育補助ツ

ールの開発も普及を進める重要な要因になる。 

 

A. 研究目的 

国民の高齢化とともに、腎不全患者も高齢化の一

途をたどっている。今日まで、本邦の腎不全治療

は血液透析に依存してきた。腹膜透析(PD)は、緩

徐な透析療法という高齢者にとっての利点があ

るが、普及率が低く(1)その長所を生かせていない

現状がある。長期入院が余儀なくされる高齢 HD 

患者が増える中(2)、入院による生活環境の変化か

ら、認知症が進行することも少なくない。在宅で

の PD 治療は、高齢者にとってこのような視点か

らも利点となる可能性がある。しかしながら、独

居、老老介護の高齢者も多く、在宅で PD 治療を

進めることがしばしば困難となるため、訪問看護、

訪問介護など高齢者の PD 療法をサポートでき

る地域医療の社会的基盤を整備し、在宅治療の地

域包括ケアモデルの構築の方策を、スタッフ教育

を含めて提言する。高齢者の PD 療法導入にあた

り、その指導は導入病院にとって時間的、人的に 

 

 

負担となるが、より安全にかつ能率的に行える患

者教育用補助ツールを作成し、全国で共用可能な

様に提案する。 

 

B. 研究方法 

1. 高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

ルの確立  

現在、名古屋大学および関連施設においてすでに

進めている PD 支援チーム体制の構築 、各地区

における特徴的なものを模索・検討する。まず、

愛知県下（名古屋市内、市外）における PD 対応

可能な訪問看護ステーション等の調査を、ホーム

ページを通じて、また電話・訪問にて行う。そし



て、各エリアにおける

テーション

な介護施設、在宅療養支援所との連携、介護施設

（デイケア）における通院

な方策、有用性、

2. 高齢者の

るための患者教育補助ツールの開発

高齢導入患者

PD 療法指導関連ツールの作成とその使用経験を

積み重ね、

なツールを構築する。それにより導入期における

医療スタッフ、患者の負担軽減が期待され、普及

への促進が期待される

（倫理面への配慮）

データ管理に関しては個人情報保護の指針にの

っとり行っている。

 

C. 研究結果

1. 高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

ルの確立  

愛知県下で高齢者を含めた

に実施するよう具体的な取り組みを名古屋大学

および関連施設を中心として開始した。まず、

古屋市内、愛知県下における訪問看護ステーショ

ンで PD 対応可能な施設の把握の調査をホームペ

ージ、さらに

愛知県下に訪問看護ステーションは

ていたが、電話調査の時点ですでに廃業となって

いる施設も複数存在していた。ホームページ上で

PD対応可能となっている施設は名古屋市内

設、市外で

セミナー実施時に対応可能と最終的に返答され

た施設は名古屋市内ではわずか

は 21 施設のみとなった（図

験不足、人員不足との回答であり、

な訪問看護ステーションをさらに育成すること

が必要であり、教育の重要性が明らかとなった。

より有効に高齢者

ションの連携が可能になるよう、また患者および

エリアにおける

テーションリストの作成

な介護施設、在宅療養支援所との連携、介護施設

（デイケア）における通院

な方策、有用性、モデル作り

高齢者の PD 導入時に安全に効率的に指導す

るための患者教育補助ツールの開発

高齢導入患者を対象とした

療法指導関連ツールの作成とその使用経験を

積み重ね、将来的に全国多施設で共有できるよう

なツールを構築する。それにより導入期における

医療スタッフ、患者の負担軽減が期待され、普及

が期待される

（倫理面への配慮） 

データ管理に関しては個人情報保護の指針にの

っとり行っている。 

結果 

高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

 

愛知県下で高齢者を含めた

に実施するよう具体的な取り組みを名古屋大学

および関連施設を中心として開始した。まず、

古屋市内、愛知県下における訪問看護ステーショ

対応可能な施設の把握の調査をホームペ

さらに電話・訪問

愛知県下に訪問看護ステーションは

ていたが、電話調査の時点ですでに廃業となって

いる施設も複数存在していた。ホームページ上で

対応可能となっている施設は名古屋市内

設、市外で 107 施設あったが

セミナー実施時に対応可能と最終的に返答され

た施設は名古屋市内ではわずか

施設のみとなった（図

験不足、人員不足との回答であり、

な訪問看護ステーションをさらに育成すること

が必要であり、教育の重要性が明らかとなった。

より有効に高齢者 PD 実施施設と訪問看護ステー

ションの連携が可能になるよう、また患者および

エリアにおける PD 支援可能な訪問看護ス

リストの作成・公開、PD 

な介護施設、在宅療養支援所との連携、介護施設

（デイケア）における通院 PD 等含めた

モデル作りまでを検討する。

導入時に安全に効率的に指導す

るための患者教育補助ツールの開発

を対象とした、指導を容易にする

療法指導関連ツールの作成とその使用経験を

全国多施設で共有できるよう

なツールを構築する。それにより導入期における

医療スタッフ、患者の負担軽減が期待され、普及

が期待される。 

データ管理に関しては個人情報保護の指針にの

高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

愛知県下で高齢者を含めた PD がより在宅で安全

に実施するよう具体的な取り組みを名古屋大学

および関連施設を中心として開始した。まず、

古屋市内、愛知県下における訪問看護ステーショ

対応可能な施設の把握の調査をホームペ

・訪問にて調査を行った（

愛知県下に訪問看護ステーションは

ていたが、電話調査の時点ですでに廃業となって

いる施設も複数存在していた。ホームページ上で

対応可能となっている施設は名古屋市内

施設あったが（図

セミナー実施時に対応可能と最終的に返答され

た施設は名古屋市内ではわずか 23

施設のみとなった（図 3, 4）。

験不足、人員不足との回答であり、

な訪問看護ステーションをさらに育成すること

が必要であり、教育の重要性が明らかとなった。

実施施設と訪問看護ステー

ションの連携が可能になるよう、また患者および

支援可能な訪問看護ス

PD の実施可能

な介護施設、在宅療養支援所との連携、介護施設

含めた、具体的

を検討する。

導入時に安全に効率的に指導す

るための患者教育補助ツールの開発  

、指導を容易にする

療法指導関連ツールの作成とその使用経験を

全国多施設で共有できるよう

なツールを構築する。それにより導入期における

医療スタッフ、患者の負担軽減が期待され、普及

データ管理に関しては個人情報保護の指針にの

高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

がより在宅で安全

に実施するよう具体的な取り組みを名古屋大学

および関連施設を中心として開始した。まず、

古屋市内、愛知県下における訪問看護ステーショ

対応可能な施設の把握の調査をホームペ

行った（図 1

愛知県下に訪問看護ステーションは417登録され

ていたが、電話調査の時点ですでに廃業となって

いる施設も複数存在していた。ホームページ上で

対応可能となっている施設は名古屋市内92

（図 2）電話対応、

セミナー実施時に対応可能と最終的に返答され

23 施設、市外で

）。多くが、経

験不足、人員不足との回答であり、PD 対応可能

な訪問看護ステーションをさらに育成すること

が必要であり、教育の重要性が明らかとなった。

実施施設と訪問看護ステー

ションの連携が可能になるよう、また患者および
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支援可能な訪問看護ス

の実施可能

な介護施設、在宅療養支援所との連携、介護施設

、具体的

を検討する。 

導入時に安全に効率的に指導す

、指導を容易にする

療法指導関連ツールの作成とその使用経験を

全国多施設で共有できるよう

なツールを構築する。それにより導入期における

医療スタッフ、患者の負担軽減が期待され、普及

データ管理に関しては個人情報保護の指針にの

高齢者対策のサポートシステム、地域連携モデ

がより在宅で安全

に実施するよう具体的な取り組みを名古屋大学

および関連施設を中心として開始した。まず、名

古屋市内、愛知県下における訪問看護ステーショ

対応可能な施設の把握の調査をホームペ

1）。

登録され

ていたが、電話調査の時点ですでに廃業となって

いる施設も複数存在していた。ホームページ上で

92施

電話対応、

セミナー実施時に対応可能と最終的に返答され

施設、市外で

多くが、経

対応可能

な訪問看護ステーションをさらに育成すること

が必要であり、教育の重要性が明らかとなった。

実施施設と訪問看護ステー

ションの連携が可能になるよう、また患者および

家族が地域に

ーションの存在を認識するために“

訪問看護ステーションリスト”を作成し（図

資料

家族が地域に PD

ーションの存在を認識するために“

訪問看護ステーションリスト”を作成し（図

資料 2）、各施設

PD サポートが可能な訪問看護ステ

ーションの存在を認識するために“

訪問看護ステーションリスト”を作成し（図

各施設了解のもと公開とした。

サポートが可能な訪問看護ステ

ーションの存在を認識するために“PD

訪問看護ステーションリスト”を作成し（図

了解のもと公開とした。

サポートが可能な訪問看護ステ

PD サポート

訪問看護ステーションリスト”を作成し（図 5, 6, 

了解のもと公開とした。 

サポートが可能な訪問看護ステ

5, 6, 



http://www.med.nagoya

oureishatop.html

PD を実施可能であり看護師の支援を受けること

ができる介護施設の紹介

在宅療養支援所との連携、介護施設（デイケア）

における新たな

名古屋共立病院

高齢腎不全患者が

環境つくりを構築する試みを

PD 対応可能な訪問看護ステーションを育成する

ため名古屋大学病院、関連施設で、

な訪問看護師育成のためのセミナーを繰り返し

実施している（図

加もある。

http://www.med.nagoya

oureishatop.html  

実施可能であり看護師の支援を受けること

ができる介護施設の紹介

在宅療養支援所との連携、介護施設（デイケア）

における新たな PD 通院実施施設の

共立病院の取り組み）

高齢腎不全患者が PD を行っていくことができる

環境つくりを構築する試みを

対応可能な訪問看護ステーションを育成する

ため名古屋大学病院、関連施設で、

な訪問看護師育成のためのセミナーを繰り返し

実施している（図 8, 9）。

加もある。

http://www.med.nagoya-u.ac.jp/kidney/system/Ck

実施可能であり看護師の支援を受けること

ができる介護施設の紹介（同アドレスにて紹介）

在宅療養支援所との連携、介護施設（デイケア）

通院実施施設の

の取り組み）等進めてより在宅で

を行っていくことができる

環境つくりを構築する試みを継続している

対応可能な訪問看護ステーションを育成する

ため名古屋大学病院、関連施設で、

な訪問看護師育成のためのセミナーを繰り返し

）。上記介護施設からの参

u.ac.jp/kidney/system/Ck

実施可能であり看護師の支援を受けること

（同アドレスにて紹介）

在宅療養支援所との連携、介護施設（デイケア）

通院実施施設の設置（偕行会

等進めてより在宅で

を行っていくことができる

継続している（図

対応可能な訪問看護ステーションを育成する

ため名古屋大学病院、関連施設で、PD 対応可能

な訪問看護師育成のためのセミナーを繰り返し

上記介護施設からの参
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、 

u.ac.jp/kidney/system/Ck

実施可能であり看護師の支援を受けること

（同アドレスにて紹介）、

在宅療養支援所との連携、介護施設（デイケア）

偕行会 

等進めてより在宅で

を行っていくことができる

図 7）。

対応可能な訪問看護ステーションを育成する

対応可能

な訪問看護師育成のためのセミナーを繰り返し

上記介護施設からの参

  



2. 高齢者の

るための患者教育補助ツールの開発

UV フラッシュオート

実に操作できるような教育ツールを作成した（資

料 1）。具体的には、

表を見ながら接続を実施することで高齢者のバ

ック交換が可能となっ

て導入可能になった症例を経験している。

使用を重ね改良を加え、

予定である。

D. 考察 

透析医学会統計調査によれば

均年齢は 68.7

とも 75～80 

超高齢者の透析導入が急増している。海外では、

イギリス、フランス等ヨーロッパ諸国で訪問看護

師を中心に

者を在宅で治療する試みが進んでいる

本邦において

ためのサポート体制を目指したモデル作り・長期

PD のための包括的

ていない。

は、管理が十分できるかどうか心配ということか

ら PD 導入から敬遠されることがしばしばある。

このような際、

ートするといった形式の

るが、現在の我が国においては、介護保険を

て介護士の介入が

険から制限が生じて

高齢者の PD 導入時に安全に効率的に指導す

るための患者教育補助ツールの開発

フラッシュオートを用いた接続システムを確

実に操作できるような教育ツールを作成した（資

）。具体的には、1

表を見ながら接続を実施することで高齢者のバ

ック交換が可能となっ

て導入可能になった症例を経験している。

使用を重ね改良を加え、

予定である。 

透析医学会統計調査によれば

68.7 歳、最も割合が高い年齢層は男女

80 歳となっており

超高齢者の透析導入が急増している。海外では、

イギリス、フランス等ヨーロッパ諸国で訪問看護

師を中心に assisted PD 

者を在宅で治療する試みが進んでいる

本邦において、高齢者が在宅で

ためのサポート体制を目指したモデル作り・長期

のための包括的な試み

ていない。この中、独居老人、老老介護の高齢者

は、管理が十分できるかどうか心配ということか

導入から敬遠されることがしばしばある。

このような際、ヨーロッパのような

ートするといった形式の

現在の我が国においては、介護保険を

介護士の介入が入る

険から制限が生じて実施不可能な

導入時に安全に効率的に指導す

るための患者教育補助ツールの開発

を用いた接続システムを確

実に操作できるような教育ツールを作成した（資
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15th Congress of the International Society 

for Peritoneal Dialysis(Madrid, Sep7-10 

poster) 

 

11. Successful peritoneal dialysis treatment 

in three cases of end-stage renal disease 

with liver cirrhosis 

Mitsuhiro Tawada, Yasuhiro Suzuki, Isao Ito, 

Masashi Mizuno, Yasuhiko Ito. 

15th Congress of the International Society 

for Peritoneal Dialysis(Madrid, Sep7-10 

poster) 

 

12. Zinc deficiency is associated with an 

inadequate protein intake in peritoneal 

dialysis patients 

Yosuke Saka, Yasuhiko Ito, Yoshiyasu Iida, 

Tomohiko Naruse, Shoichi Maruyama, 

Yuzo Watanabe, Seiichi Matsuo. 

15th Congress of the International Society 

for Peritoneal Dialysis(Madrid, Sep7-10 

poster) 

 

2014 年：国内学会発表 

1. Assisted PD をめざした名古屋地区にお

ける取り組み 

伊藤恭彦 

第 20 回日本腹膜透析医学会学術集会・総会 

シンポジウム（2014.9.6～7 山形） 

 

2. 在宅医療・介護と連携して PD 管理が可

能になった高齢患者の一例 

鈴木康弘、伊藤恭彦、坂田史子、勝野敬之、

小杉智規、佐藤和一、坪井直毅、水野正司、

丸山彰一、松尾清一 

第 20 回日本腹膜透析医学会学術集会・総会

（2014.9.6～7 山形） 

 

3. 東海地区の 15 施設における 2010 年 1

月から 3 年間の腹膜透析（PD）の調査～東

海 PD レジストリ 2～ 

水野正司、伊藤恭彦、鈴木康弘、丸山彰一、

松尾清一、名大 PD レジストリ 研究グル

ープ 

第 20 回日本腹膜透析医学会学術集会・総会

（2014.9.6～7 山形） 

 

4. Assisted PD における新たな試み～ＰＤ

に特化したディサービス設立 

木村慶子、春日弘毅、河島聖仁、松原千恵

子、高橋亮、川原弘久、伊藤恭彦 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

5. 東海腹膜透析(PD)レジストリ 2～5 年後

の離脱と腹膜炎についての調査～ 

水野正司、伊藤恭彦、鈴木康弘、丸山彰一、

松尾清一、坂洋祐、平松武幸、玉井宏史、

水谷真、成瀬友彦、大橋徳巳、春日弘毅、

志水英明、倉田久嗣、倉田圭、鈴木聡、鶴

田吉和、松岡哲平、堀江正宣 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

6. PD の Withdrawal/Mortality に関するアウ

トカム研究～PDR-CS の結果から～ 

森永裕士、杉山斉、槙野博史、伊藤恭彦、

松尾清一、鶴屋和彦、吉田寿子、丸山弘樹、

後藤眞、西野友哉、寺脇博之、中山昌明、
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中元秀友 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

7. 名大病院における PD 患者への薬剤師の

関わり 

井澤理子、山田清文、鈴木康弘、水野正司、

伊藤恭彦 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

8. 保存期慢性腎臓病患者および腹膜透析

患者の腎性貧血治療 

南学正臣、伊藤恭彦 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

9. 高齢腹膜透析患者に発症したリウマチ

性多発筋痛症の 2 症例 

天野竜彰、坂田史子、鈴木康弘、佐藤和一、

坪井直毅、水野正司、丸山彰一、伊藤恭彦、

松尾清一 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

10. 腹膜透析患者に縦隔リンパ節結核を発

症した 1 例 

松原千恵子、春日弘毅、河島聖仁、木村慶

子、高橋亮、川原弘久、伊藤恭彦 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

11. Soluble Vascular Endotherial Growth 

Factor Receptor3(sVEGFR3)によるリンパ

管新生抑制は、腹膜透析の除水不全を改善

する 

寺林武、伊藤恭彦、鬼無洋、水野正司、鈴

木康弘、坂田史子、富田貴子、清祐実、井

口大旗、多和田光洋、松尾清一 

第 57 回日本腎臓学会学術集会（2014.7.4～

6 横浜） 

 

12. 腹膜透析患者由来ヒト腹膜中皮細胞に

おける膜補体制御因子の解析 

清祐実、水野正司、井口大旗、東出慶子、

鈴木康弘、今井優樹、松尾清一、伊藤恭彦 

第 57 回日本腎臓学会学術集会（2014.7.4～

6 横浜） 

 

13. 腹膜透析患者における C.E.R.A.投与量

に関連する因子の検討 

鈴木康弘、坂田史子、勝野敬之、加藤規利、

尾崎武徳、小杉智規、佐藤和一、坪井直毅、

丸山彰一、水野正司、松尾清一、伊藤恭彦 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

14. 長期腹膜透析(PD)患者に生じた左房内

calcified amorphous tumor(CAT)の 1 例 

田中章仁、水野正司、坂田史子、加藤規利、

鈴木康弘、勝野敬之、尾崎武徳、小杉智規、

坪井直毅、佐藤和一、丸山彰一、松尾清一、

伊藤恭彦、大島英揮、筑紫さおり、石川英

昭 

第 59 回日本透析医学会学術集会・総会

(2014.6.13～15 神戸) 

 

15. 腹膜透析排出液中の補体活性化産物測

定により、腹膜炎の予後を予測できるか 

水野正司、伊藤恭彦、東出慶子、清祐実、

井口大旗、坂田史子、鈴木康弘、堀江正宣、

B.Paul Morgan,松尾清一 

第 51 回補体シンポジウム（2014.8.22～23 

神戸） 

 

16. PRES の画像所見を呈し、血漿交換と免

疫抑制治療が奏功した NP-SLE の一例 

伊藤一洸、田中章仁、勝野敬之、加藤規利、
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鈴木康弘、加藤佐和子、石本卓嗣、尾崎武

徳、小杉智規、安田宜成、佐藤和一、坪井

直毅、水野正司、伊藤恭彦、丸山彰一、松

尾清一 

第 44 回日本腎臓学会西部学術大会

（2014.10.3～4 神戸） 

 

17. 筋痛症状を呈し、CAPD 継続が危惧さ

れた PMR の 2 例 

小崎陽平、鈴木康弘、坂田史子、加藤規利、

勝野敬之、石本卓嗣、小杉智規、佐藤和一、

坪井直毅、水野正司、丸山彰一、伊藤恭彦、

松尾清一 

第 44 回日本腎臓学会西部学術大会

（2014.10.3～4 神戸） 

 

 

G. 知的財産権の出願・登録状況 

なし 


