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厚生労働行政推進調査事業費補助金(新興・再興感染症及び予防接種政策推進研究事業) 
分担研究報告書 

 
集中治療 

 
研究分担者 倭正也 りんくう総合医療センター感染症センター

A .研究目的 

 一類感染症等患者の集中治療を行うための知

識と技術を学び，感染曝露予防を考えながらクリ

ティカルな手技をいかに安全に実践するかの手

順作成，訓練実施を目的とする．また，これまで

海外の専門家による指導を元に，りんくう総合医

療センターにおいて作成した集中治療実技手技

の手順を作成したが，今後の改良に向け，海外の

専門家による指導を再度受けることを行う．先行

研究班における分担研究として施行した第１回

目のコースにおいて受講済の特定感染症指定医

療機関である NCGM，成田赤十字病院，りんく

う総合医療センター以外の特定感染症指定医療

機関である常滑市民病院や研究機関としてエボ

ラウイルスなどのウイルスを扱う予定のある，第

一種感染症指定医療機関の長崎大学病院のチー

ムに対しても一類感染症に対する高度な感染対

策に留意した集中治療手技を訓練するために受

講を勧める．また，今後のコース開催を定期的に

行えるように，その他の第一種感染症指定医療機

関への受講の勧めや，指導者の育成を合わせて行

っていく．以上を通して，一類感染症ならびに新

感染症に対する臨床的な備えを万全にし，我が国

における危機管理体制構築に貢献することを目

的とする． 

 

研究要旨 特定および第 1 種感染症指定医療機関が一類感染症等の患者発生に備える上で必

要な治療手技を習得するためのワークショップを COVID-19 の流行が比較的落ち着いた 6

月ならびに 3月に計２回開催した．これは先行研究班で 2019 年 10 月にわが国で初めて開催

した一類感染症等集中治療アドバンストワークショップを発展させたものである．特にネブ

ラスカ大学医療センターからエボラ出血熱患者の実経験のある看護師を招聘し，直接的に指

導を受けたことは意義深いと考えられた．今回を含めた計 3 回のワークショップを通じて，

特定感染症指定医療機関の国立国際医療研究センター，成田赤十字病院，りんくう総合医療

センター，常滑市民病院ならびに学内に BSL-4 施設を有する長崎大学病院の医療チームが少

なくとも 1 回の受講を終え, 手順書も改訂したことにより，目標は達成できたと考えられた．

本年度は奈良県立医科大学附属病院も参加したことから，各地域の第 1種感染症指定医療機

関にも受講機会を広めることは，わが国の一類感染症等の患者の治療体制の整備につながる

と考えられる． 
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B. 研究方法 

 一類感染症等患者の集中治療を行うための知

識と技術を学び，感染曝露予防を考えながらクリ

ティカルな手技を安全に実践することを目的と

した一類感染症等集中治療アドバンストワーク

ショップ第 2回目(本年度 1回目)を令和 4年 6月

12 日に当院にて，奈良県立医科大学医学部附属

病院の医師，看護師及び前回未参加のりんくう総

合医療センター医師に対して下記の講師，内容に

より施行した．今回の特徴は，加藤班長からの一

類感染症のアップデートの講義及びエボラ出血

熱の経験のあるネブラスカ大学医療センターの

看護師を招聘し，直接ご指導いただき，集中治療

手技手順マニュアルの確認，更新を行う． 

 また，本年度 2 回目の一類感染症等集中治療ア

ドバンストワークショップ研修会を行い，特定感

染症指定医療機関で，本ワークショップ未受講の

常滑市民病院ならびに研究機関としてエボラウ

イルス等を扱う予定の長崎大学病院のチームに

対して受講いただく．また，今後のコース受講を

促す意味においても．オンラインの座学のコース

において本ワークショップの内容について紹介

する．上記を通して，各施設の課題を抽出し，今

後の各医療機関におけるさらなる備えに繋げて

いただく．また，今後の継続的な本ワークショッ

プを行うための課題抽出，コース内容の改良，指

導者の育成等に繋げる． 

 

C. 研究結果 

感染症指定医療機関における感染症の研修実施の

ための模擬セミナーにおける治療の講義 

開催日時：2023 年 1月 28 日(土) 13:00〜17:05 

開催方法：ZOOM ウェビナー  

 患者に対する集中治療について，ドイツのエボ

ラ出血熱症例の実際や，これまでの一類感染症等

集中治療アドバンストワークショップの内容なら

びに当院の集中治療用の陰圧隔離室の紹介，隔離

病棟内の検査室についても講義した．また，一類

感染症の集中治療については PPEとしてフルフ

ェイスタイプの PAPR の準備が必要であることも

お伝えした．なお，講義のスライドならびに動画

は NCGM のホームページにおいて公開されてい

る．今後の各医療機関における研修実施に活用し

ていただくように模擬セミナーの形を取った． 

第１回 一類感染症等集中治療アドバンストワー

クショップ 

開催日時：令和 4年 6 月 12 日（日） 

      8：30～13：00 

開催場所：りんくう総合医療センター 研修棟 2階 

理念：エボラ出血熱などのウイルス性出血熱や中

東呼吸器症候群などの急性呼吸器疾患に対

する集中治療体制および手順を整備する． 

主旨：一類感染症等患者の集中治療を行うための

知識と技術を学び，感染曝露予防を考えながらク

リティカルな手技を安全に実践することを目的と

しており，りんくう総合医療センターの手順を基

に行い，各施設における指導者を育成する 

運営協力：りんくう総合医療センター  

院内感染対策室 

講師：加藤 康幸 

 国際医療福祉大学感染症科教授  

Rika Tully 

ネブラスカ大学医療センター看護師 

倭 正也  

りんくう総合医療センター  

感染症センター長 

   山内真澄     

りんくう総合医療センター 
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参加対象：特定感染症指定医療機関，第一種感染

症指定医療機関 

参加機関：りんくう総合医療センター(医師２名)，

奈良県立医科大学付属病院(医師１名，看護師1名) 

 

写真１ 気管挿管手技 

  

 

写真 2 中心静脈穿刺前の手順，感染対策確認

  
 

 

 

 

 

表１ ワークショップ時間割 

 

写真 3 フルフェイス PAPR を装着したエコーガ

イド下の中心静脈穿刺手技

 

 

 エボラ出血熱の集中治療ケアの経験のあるネブ

ラスカ大学医療センターの看護師を招聘し，直接

ご指導いただき，一連の手技中の手指衛生の回数

を減少できる箇所についてご指導いただき，手順

書の改定に繋げた．また，集中治療手技を行う際

には，N95 マスクやフェイスシールドの準備のみ

で PAPR の準備が行き届いていない奈良県立医科

大学附属病院のスタッフに対して，エアロゾル対

策として，その必要性を米国の経験からもご指導

いただき，上記写真 3にあるようにりんくう総合

医療センターのフルフェイスタイプの PAPRを実
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際に使用していただいた．特定感染症指定医療機

関の４施設はすべてフルフェイスタイプの PAPR

を準備されているが，第一種感染症指定医療機関

では今回のワークショップにご参加以外の多くの

施設においても準備はこれからとのご意見を聞く

ことが多い．この点も，今後のわが国の一類感染

症集中治療対応を行う上での大きな課題であると

考える．また，今回のワークショップでは奈良県

立医科大学病院において感染症の医師のみの参加

で，集中治療医ならびに集中治療担当看護師の参

加は次回以降の課題とした． 

 

第 2回 一類感染症等集中治療アドバンストワー

クショップ 

開催日時：令和 5年 3 月 5 日（日） 

     8：00～15：00 

開催場所：りんくう総合医療センター         

研修棟，2 階，3階，感染症センター 

理念：エボラ出血熱などのウイルス性出血熱や中

東呼吸器症候群などの急性呼吸器疾患に対

する集中治療体制および手順を整備する． 

主旨：一類感染症等患者の集中治療を行うための

知識と技術を学び，感染曝露予防を考えながらク

リティカルな手技を安全に実践することを目的と

し，各施設における指導者を育成する 

運営：りんくう総合医療センター  

院内感染対策室 

講師：加藤 康幸 

 国際医療福祉大学感染症科教授 

倭 正也   

りんくう総合医療センター 

感染症センター長  

   山内真澄看護師   

 りんくう総合医療センター ICN 

   深川敬子看護師                                  

   りんくう総合医療センター院内感染対策室  

参加医療機関： 

成田赤十字病院 6 名(感染症科医 2 名，集中治療

医 1 名，感染管理認定看護師 2 名，感染症病棟看

護師 1 名)， 

常滑市民病院 3 名(呼吸器内科医 1 名，感染症病

棟看護師 2 名)               

長崎大学病院 7 名(感染症科医 1 名，呼吸器内科医

1 名，集中治療医 2 名，集中治療看護師 2 名，臨

床工学技士 1名) 

奈良県立医科大学附属病院 4名(感染症科医 1名，

感染症病棟看護師 3 名) 

ファシリテーター：りんくう総合医療センター感

染症科医 関 雅之 

りんくう総合医療センター感染症センター看護師

萩原文子 

市立奈良病院感染管理認定看護師 小原ゆみ子 

りんくう総合医療センター医事課事務   井上 覚                     

合計 28 名 

 

 

 今回のワークショップにおいては，これまでの

欧米におけるエボラ出血熱の集中治療において実

際に施行された手技について実技研修を行った．

米国の NETEC による開催コースの内容に比べ，

本コースではエコーガイド下の胸腔穿刺の手技が

加えられているが，2019 年度の第一回の本コース

においても含まれ，実際にフランクフルト大学病

院におけるエボラ出血熱集中治療対応においても

エコーガイド下の胸腔穿刺は行われている．また，
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シナリオステーションにおいても，実際の呼吸状

態悪化時や腎機能悪化などの急変時の対応につい

ての判断，感染対策，集中治療手技ならびに PAPR

装着下の臨床工学技士による急性血液浄化療法が

必要な際の透析回路組み立てならびに呼吸器回路

組み立て対応，さらには感染対策に留意した廃液

処理手技についても確認，ならびに実技研修を施

行した．今回のコース内容が今後のワークショッ

プ開催時におけるコアな内容であると考えられた． 

なお，今回のコースにおいて長崎大学病院のチー

ム，ならびに奈良県立医科大学附属病院の医師に

おいて，りんくう総合医療センターのフルフェイ

スタイプの PAPR をご使用いただいた．今後の各

施設での準備に期待したい． 

 

写真 1 研究班班長の加藤先生による開催のご挨拶 

 

 

写真 2 個人防護具装着の様子 

  

 

写真 3 りんくう総合医療センター山内 ICN 

による気管挿管手技の手順の説明 

  

写真 4 中心静脈穿刺手技 

 

 

写真 5 長崎大学病院チーム 
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写真 6 常滑市民病院，奈良県立医科大学病院の

混成チーム 

 

写真 7 気管支鏡手技

  

写真 8 シナリオステーション

  

写真 9 ふりかえり，質疑応答の様子

  

 

D. 考察 

2019 年度の第一回および 2022 年度の第一回，

第二回の合計 3 回のコース開催により，特定感染

症指定医療機関である，NCGM，成田赤十字病院，

りんくう総合医療センター，常滑市民病院，さら

に長崎大学病院のチームに対して一類感染症等集

中治療アドバンストワークショップを受講してい

ただくことができたことは，我が国における今後

の一類感染症並びに新感染症の対応に置いて極め

て有意義であると考える．また，エボラ出血熱の

診療経験のある米国のネブラスカ大学医療センタ

ーの指導的な看護師に本ワークショップに招聘し，

直接ご指導いただき，手順の改良に繋げられた点

も極めて意義深いものであると考えられた．また，

今年度のワークショップには上記の医療機関以外

にも，第一種感染症指定医療機関である奈良県立

医科大学病院のチームにも２回に分けてご参加い

ただき，今後の指導者の育成並びに，さらに他の

第一種感染症指定医療機関に対して受講を勧め，

集中治療の手技においてはフルフェイスの PAPR

が必要であることを伝える意味においても重要で

あったと考えられた． 
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E. 結論 

 今後も引き続き，特定および第1種感染症指定医

療機関に対して，ウイルス性出血熱などの一類感

染症等の患者発生に対する備える上での座学およ

び集中治療手技に関する実技研修会を継続して行

なっていくことは必須であると考える．更なる普

及目的の一環として手順書の改訂のみならず動画

等の教育資材の開発，さらにはこれまでの一類感

染症等集中治療アドバンストワークショップ受講

者から指導者認定を行うことも進めていきたい． 
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